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ACUPUNTURA NO TRATAMENTO DA SINDROME DOS
OVARIOS POLICISTICOS APLICADA AO CONTEXTO
DA ENFERMAGEM

ACUPUNCTURE IN THE TREATMENT OF POLYCYSTIC OVARIAN
SYNDROME APPLIED TO THE NURSING CONTEXT

ACUPUNTURA EN EL TRATAMIENTO DEL SINDROME DE OVARIO
POLIQUISTICO APLICADA AL CONTEXTO DE ENFERMERIA

Resumo

A Sindrome dos Ovarios Policisticos ¢ uma condi¢do enddcrina complexa que afeta até 21% das
mulheres em idade reprodutiva. Caracterizada por desequilibrios hormonais, essa patologia
envolve a formacdo de cistos nos ovarios, alteragdes nos niveis de insulina e, muitas vezes,
sintomas como irregularidades menstruais, acne, ganho de peso e dificuldades na ovulag&o.
Dessarte, houve a necessidade de se aprofundar, a respeito do tema, objetivando analisar, a luz da
literatura, como a acupuntura é utilizada no tratamento da infertilidade feminina de mulheres com
essa sindrome. Trata-se de um estudo descritivo, do tipo revisdo da literatura realizada no periodo
de fevereiro de 2025 por meio de pesquisas em bases de dados nacionais e internacionais. O
impacto positivo do tratamento com acupuntura nos estudos abordados, apesar da escassez de
artigos, € absolutamente relevante. Ademais, vale ressaltar que essa terapia potencializa os efeitos
do tratamento tradicional com medicagOes. Portanto, ao comparar todos os beneficios que a
terapia com acupuntura apresenta no acompanhamento a mulher com a sindrome dos ovarios
policisticos, levando em consideracdo seus beneficios comprovados e seus riscos minimos a
salde, é possivel contatar que esta é uma forma de tratamento eficaz, com excelentes taxas de
sucesso.

Palavras-chave: Acupuntura; Infertilidade Feminina; Sindrome dos Ovarios Policisticos.

Abstract

Polycystic Ovary Syndrome is a complex endocrine condition that affects up to 21% of women
of reproductive age. Characterized by hormonal imbalances, this pathology involves the
formation of cysts in the ovaries, changes in insulin levels and, often, symptoms such as menstrual
irregularities, acne, weight gain and difficulties in ovulation. Therefore, there was a need to delve
deeper into the subject, aiming to analyze, in the light of the literature, how acupuncture is used
in the treatment of female infertility in women with this syndrome. This is a descriptive study, of
the literature review type, carried out in February 2025 through research in national and
international databases. The positive impact of acupuncture treatment in the studies addressed,
despite the scarcity of articles, is absolutely relevant. Furthermore, it is worth mentioning that this
therapy enhances the effects of traditional treatment with medications. Therefore, when
comparing all the benefits that acupuncture therapy presents in the treatment of women with
polycystic ovary syndrome, taking into account its proven benefits and its minimal health risks,
it is possible to conclude that this is an effective form of treatment, with excellent success rates.

Keywords: Acupuncture; Female Infertility; Polycystic Ovary Syndrome.
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Resumen

El sindrome de ovario poliquistico es una enfermedad endocrina compleja que afecta hasta al 21%
de las mujeres en edad reproductiva. Caracterizada por desequilibrios hormonales, esta patologia
implica la formacion de quistes en los ovarios, alteraciones en los niveles de insulina y, a menudo,
sintomas como irregularidades menstruales, acné, aumento de peso y dificultades en la ovulacion.
Por ello, se plante6 la necesidad de profundizar en el tema, con el objetivo de analizar, a la luz de
la literatura, como se utiliza la acupuntura en el tratamiento de la infertilidad femenina en mujeres
con este sindrome. Se trata de un estudio descriptivo, de tipo revision de literatura, realizado en
febrero de 2025 a través de investigacion en bases de datos nacionales e internacionales. El
impacto positivo del tratamiento de acupuntura en los estudios analizados, a pesar de la escasez
de articulos, es absolutamente relevante. Ademas, cabe destacar que esta terapia potencia los
efectos del tratamiento farmacol6gico tradicional. Por lo tanto, al comparar todos los beneficios
que presenta la terapia de acupuntura en el tratamiento de mujeres con sindrome de ovario
poliquistico, teniendo en cuenta sus beneficios comprobados y sus minimos riesgos para la salud,
es posible concluir que se trata de una forma de tratamiento eficaz, con excelentes tasas de éxito.

Palabras clave: Acupuntura; Infertilidad femenina; Sindrome de ovario poliquistico.

1 Introducéo

No Brasil, hd uma estimativa de que 21% das mulheres em idade fértil séo
acometidas por um distdrbio hormonal, conhecido como Sindrome dos Ovarios
Policisticos (SOP). Esta patologia se manifesta por desequilibrios hormonais, formacéo
de cistos nos ovarios, mudangas nos niveis de insulina e sintomas como acne, ganho de
peso, irregularidades no ciclo menstrual e dificuldades para ovular. (Febrasgo, 2023).

Outrossim, a caracterizacdo dessa doenca é ampla, uma vez que algumas mulheres
podem experimentar apenas alguns dos sinais, enquanto outras enfrentam uma
combinacdo mais abrangente. Além disso, a SOP esta associada a complicac¢des de satde
a longo prazo, como resisténcia a insulina, diabetes tipo 2, doencas cardiovasculares e
dificuldades na concepcdo (Brasil, 2020).

Um dos desafios dessa sindrome € a diversidade de sintomas, no qual muitas vezes
torna o diagndéstico um processo complicado, havendo a necessidade de excluir outras
condi¢BGes médicas. Os critérios diagnosticos comuns incluem sinais clinicos de excesso
de androgénios e a identificacdo de multiplos cistos nos ovarios por meio de exames de
imagem, como ultrassonografia. Ademais, uma investigacao precoce é fundamental para
iniciar intervencdes adequadas e prevenir complicacdes a longo prazo (Alves et al., 2022).

O tratamento da SOP geralmente envolve uma abordagem multidisciplinar, que

pode incluir mudangas no estilo de vida, como dieta e exercicio fisico, além de
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medicamentos para regular os niveis hormonais. O controle do peso também desempenha
um papel crucial no manejo da condig¢do, uma vez que 0 excesso de peso pode agravar 0s
sintomas e agravar os riscos de complicagdes (Febrasgo, 2023).

Entretanto, ha um outro caminho a ser considerado para o tratamento, a
acupuntura, na qual emerge como uma abordagem complementar promissora, oferecendo
uma perspectiva holistica que visa equilibrar a energia vital do corpo. Esta técnica milenar
da Medicina Tradicional Chinesa (MTC) envolve a aplicagédo de agulhas em pontos
especificos do corpo, objetivando restaurar o fluxo de energia, conhecido como "qi".
Além disso, esta técnica pode auxiliar na reducédo do estresse, que desempenha um papel
relevante na exacerbada producéo hormonal. Porém, mais pesquisas S&o necessarias para
validar completamente sua eficacia, pois essa representa uma opgdo terapéutica natural
que, quando combinada com abordagens convencionais, pode contribuir para o
gerenciamento de maneira integrada da SOP (Jacobi; Jacobs, 2022).

A acupuntura é reconhecida como uma especialidade ou qualificagdo para
enfermeiros no Brasil, conforme estabelecido pela Resolugdo COFEN n° 585/2018. Essa
resolucdo legitima a préatica da acupuntura por profissionais de enfermagem, desde que
possuam a titulacdo adequada, conforme os critérios definidos pelo Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN). Além disso, decis@es judiciais, como a do Superior Tribunal de
Justica (STJ), reforcam a legalidade dessa prética, destacando que a acupuntura ndo € uma
atividade exclusiva da medicina2. Isso amplia as possibilidades de atuacdo dos
enfermeiros, promovendo uma abordagem mais integrativa e holistica no cuidado a saude
(COFEN, 2018).

Dessarte, houve a necessidade de se aprofundar, a respeito do tema, objetivando
analisar, a luz da literatura, como a acupuntura é utilizada no tratamento da infertilidade
em mulheres com SOP, quais pontos mais utilizados e quais os resultados obtidos apds
as intervencgdes realizadas, partindo da hipdtese de que essa técnica pode ser uma
estratégia para conseguir minimizar os efeitos dessa condicdo no ciclo reprodutivo,

garantindo resultados satisfatorios.

2 Materiais e métodos

A pesquisa € como uma indagagdo minuciosa ou exame critico e exaustivo na

busca de fatos e principios, uma ativa busca para averiguar algo. Pesquisar ndo é
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exclusivamente procurar a verdade, &€ encontrar respostas para questdes propostas,
servindo-se de métodos cientificos (Lakatos et al., 2003).

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo revisdo da literatura realizada no periodo
de fevereiro de 2025, por meio de pesquisas em bases de dados nacionais e internacionais.
A revisdo foi conduzida em seis etapas; com a selecdo do tema, selecdo dos critérios de
incluséo e excluséo, selecdo dos estudos e por fim avaliagdo dos estudos que contemplam
a revisao (Galvao; Ricarte, 2020).

A busca ocorreu nas bases de dados MEDLINE (Sistema Online de Busca e
Analise de Literatura Médica), WPRIM (Western Pacific Region Index Medicus) e
CUMED (Committee on Undergraduate Medical Education) via Biblioteca Virtual em
Saude (BVS). Utilizou-se a busca avancada para combinacdo dos descritores, extraidos
dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) da BVS, por meio do operador booleanos
AND com as palavras, “Acupuntura” ou “Acupuncture, “Infertilidade Feminina” ou
“Female Infertility” e “Sindrome do Ovario Policistico” ou ‘“Polycystic Ovary
Syndrome”.

Para inclusdo dos estudos foram utilizados os critérios de inclusdo: (1)
selecionados estudos originais que abordassem a tematica de interesse (2) nos idiomas
inglés e chinés, (3) publicados nos Gltimos 15 anos. E para critérios de exclusdo: (1)
estudos duplicados, (2) revisdes de literatura, (3) editoriais, (4) cartas ao leitor, (5) estudos
incompletos e (6) estudos que desviassem do objetivo.

Inicialmente, uma leitura exploratéria dos resumos, materiais e métodos,
resultados dos artigos foi realizada e posteriormente se desenvolveu a divisao dos artigos
em quadros caracterizando 0s mesmos quanto ao autor/ano, amostra, objetivos,
intervencdo e principais resultados encontrados.

A pesquisa nas bases de dados por meio de palavras-chave resultou
inicialmente em 31 artigos incluindo todas as bases de dados (Anexo A) com texto
completo para elegibilidade (Figura 1). Depois de uma refinada busca, 19 artigos foram
excluidos: 14 artigos por se tratar de revisdo da literatura, 2 cartas ao editor, um artigo
repetido, um abordava a infertilidade feminina oriunda de outras etiologias e um abordava
os efeitos da acupuntura no momento da implantacdo embrionaria assistida, sendo

analisados, por fim, 12 artigos que se adequam aos critérios de inclusdo (Quadro 1).
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Figural. Processo de selecéo dos artigos selecionados para a sistematizacdo.

Registros encon| Registros encontrados
na MEDLINE (N  na WPRIM (N=6)

Textos completos para
elegibilidade (N=31)

Registros encontrados
na CUMED (N=4)

/ Revisdes de literatura

(N=14)

Registros excluidos ap6s
aplicacéo dos critérios de
exclusdo (N=19)

Estudos selecionados para a
sistematizacdo (N=12)

< Cartas ao editor (N=2)

Né&o atendem aos objetivos
da pesquisa (N=2)

K Artigos repetidos (N=1)

Quadro 1. Categorizacdo dos estudos selecionados quanto ao nimero amostral, tipo de intervencéo e

principais resultados obtidos.

Intervencéo

Principais resultados

Autor/a Amostra Objetivo
no
3 pacientes Observar o efeito da
aleatorios nos acupuntura sobre 0s
Wu, J. grupos desfechos do
M. et observacdo (40 endométrio e da
al., casos) e gestacdo em pacientes
2022 controle (43 com sindrome dos
€asos) ovarios policisticos

O grupo 1 incluiu
Guanyuan (VC 4), Qihai
(VC 6), Zhongji (VC 3),

acupontos bilaterais
Zigong (EX-CA1). O
grupo 2 incluiu Mingmen
(VG 4), Yaoyangguan (VG
3), Shenshu bilateral (B
23) e Ciliao (B 32). Os
dois grupos de acupontos
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A dose de
gonadotropina o tempo
de estimulacéo de Gn
no grupo observacéo
foram menores que no
grupo controle



foram utilizados
alternadamente.

Avaliar o efeito
terapéutico da

acupuntura de oito estimulacéo por

Apos o tratamento, a

96 casos de acupontos ao redor da acupuntura de oito
Dou. 7 pacientes com cicatriz umbilical na acupontos (Shuifen VC 9, taxa de gravidez e 0
e(t)lgl ' infertilidade melhora do nivel Yinjiao VC 7, Tianshu E nivel de PNA foram
2021 | endomorfotipo | metabélico e da funcéo 25, Wailing E 26, significativamente
SOP reprodutiva em Huaroumen E 24, ao redor maiores (P<0,05)
pacientes inférteis com do umbigo.
sindrome dos ovarios
policisticos.
Um total de
1100 mulheres
sl . A acupuntura
inférteis com Avaliar se a acupuntura . -
. . . x personalizada é mais
SOP sera personalizada é mais receberdo tratamento por .
) provavel do que o
Huang, | recrutado em 28 provavel do que a 16 semanas com .
' . . . letrozol para reduzir a
S.et hospitais e acupuntura fixa para acupuntura personalizada,
. . . x . taxa de aborto
al., aleatoriamente induzir a ovulagéo e acupuntura fixa, letrozol R .
2020 . esponténeo e o risco de
alocado em 4 resultar em nascido ou letrozol placebo. L
. complicagbes na
grupos Vivo. .
gravidez.
acupuntura
personalizada
No grupo de acupuntura
ativa, conjuntos de pontos
de acupuntura
Investigar os efeitos de foram alternados.
anormalidades . x x
- Os pontos de acupuntura | A inducdo da ovulagdo
1000 individuos metabolicas, i com citrato de
hiperandrogenemia e foram localizados .
foram inducio da ovulacio clomifeno pode
CAl, | diagnosticados ¢ . ¢ nos masculos abdominais | diminuir os niveis de
W.-Y. | como SOP pelos clomifenc?/acu untura e nos musculos das pernas bilirrubina e acido
etal. critérios de /acup e nas maos biliar, enquanto a
2019 sobre parametros de 5
Rotterdam funcio henética em acupuntura ndo tem
modificados. n(iulherss com e cabega. Quando efeito 6bvio sobre a
) " colocadas, t(_)das as agulhas funcéo hepatica.
sindrome dos ovarios foram estimuladas por
policisticos. rotagdo manual até a
sensacdo de formigamento
chamada de qi
foi alcancado.
Um total de 80 Comparar a diferenca | 30 min de eletroacupuntura | A taxa efetiva total foi
YtJ’ IL. pacientes com | nos efeitos terapéuticos | (onda continua, 2 Hz) foi de 86,8% (33/38) no
Zoié’ SOP foi no disturbio da aplicada em Qihai (VC 6), | grupo acupuntura mais
randomizado em | ovulacdo na sindrome | Guanyuan (VC 4), Zigong | medicacdo, melhor que
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dos ovarios policisticos
(SOP) entre a terapia
medicacdo (40 combinada de
casos) e um eletroacupuntura e
grupo clomifenoe a
medicacéo (40 medicacao Unica de (B 32)
€asos). clomifeno e explorar o
mecanismo de efeito.

um grupo

acupuntura mais
(VC 3), Diji (BP 8),
Shenshu (B 23),

um total de 60
pacientes com
infertilidade
com SOP foram
aleatoriamente

(VC 4), Qihai (VC 6),

Observar as diferengas
de eficacia entre

acupuntura associada a

XU, J.; divididas em um | medicacdo e medicacdo 20), Weishu (B 21) e
ZUO0, . .
v grupo de isolada para pacientes Ganshu (B 18) durante o
2018 observagdo e com infertilidade e periodo sem menstruagao;
um grupo sindrome dos ovarios | A acupuntura foi realizada
controle, 30 policisticos (SOP). uma vez a cada dois dias,

casos em cada trés tratamentos por
um semana.

Auvaliar os efeitos
120 pacientes | terapéuticos clinicos na
com infertilidade da
infertilidade da sindrome dos ovérios
:((”:t SOP foi policisticos (SOP) nas
al., randomizado em | pacientes com inducdo
2018 3 grupos, sendo da ovulagéo para
40 casos em regular a menstruacéo e
cada um remocao de catarro e
eletroacupuntura (AE).

dias e interrompido

Avaliar se a acupuntura
ativa, isoladamente ou

realizado em 27 combinada com

>(<gl|J A(L) hospitais. clomifeno, aumenta a Tratamento com
X Ensaios factuais pro_bablll_dade de acupuntura e clomifeno
2017 duplo-cego nascidos vivos entre
mulheres com
SOP.

WU, Um ensaio Avaliar se a acupuntura Acupuntura ativa ou de
>e(t:I(. fatorial duplo- ativa, isolada ou controle administrada duas
201'7’ cego (clomifeno associada ao vezes por semana por 30
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(EX-CA 1), Dahe (R 12),
Sanyinjiao (BP 6), Zhongji

Sanjiaoshu (B 22) e Ciliao

acupuntura em Guanyuan

Sanyinjiao (BP 6), Zusanli
(E 36), Zigong (EX-CA 1),
Shenshu (B 23), Pishu (B

Os principais acupontos
foram Guanyuan (VC 4),
Zusanli (E 36) e Fenglong

(E 40), etc. O EA foi
aplicado uma vez a cada 2

durante a menstruag&o.

64,9% (24/37) no
grupo medicacgdo
(P<0,05).

A reducéo do estradiol
(E2), Te IMC no
grupo observacéo foi
mais significativa do
gue no grupo controle
(todos P<0,05).

As diferencas foram
estatisticamente
significativas na taxa
efetiva total, taxa de
ovulacéo e taxa de
gravidez em
comparacao aos 3
grupos (todos P<0,05).

Nascidos vivos
ocorreram em 29,4%
das mulheres tratadas
com acupuntura ativa

mais

clomifeno, 28,0% das
mulheres no grupo de
acupuntura placebo
mais clomifeno, 13,9%
no

grupo de acupuntura
ativa mais clomifeno
placebo.

A taxa de nascidos
vivos foi
significativamente



MA, H.
etal.,
2016

ZHUO,
Y. et
al.,
2016

JIANG,
D. et
al.
2015

vs placebo),
simples-cego
(acupuntura
ativa vs
controle) foi
conduzido em
21 locais (27
hospitais)

Noventa
pacientes com
SOP foram
randomizadas

Cem pacientes
com SOP foram
aleatoriamente
divididas em
grupo
observagdo e
grupo controle,
50 casos em
cada um.

Cento e vinte
pacientes foram
randomizadas
em trés grupos.

clomifeno, aumenta a
probabilidade de
nascidos vivos entre
mulheres com
sindrome dos ovarios
policisticos.

Comparar a eficacia
entre o tratamento
combinado da terapia
com agulhamento
voador e clomifeno, a
aplicacéo simples da
terapia com
agulhamento voador e
clomifeno simples no
tratamento da falha da
ovulacdo na sindrome
dos ovarios
policisticos.

Comparar diferencas
de eficacia clinica entre
0 método de
acupuntura "regulador
do vaso regulador” e o
clomifeno na
infertilidade da
sindrome do ovério
policisticos.

Explorar a melhor
terapia para a
infertilidade causada
pela sindrome dos
ovarios policisticos
(SOP)

minutos por tratamento e
clomifeno ou placebo
administrado por 5 dias
por ciclo, por até 4 ciclos.
O grupo acupuntura ativa
recebeu insercdo profunda
da agulha com estimulacéo
manual combinada e
elétrica de baixa
frequéncia.

No grupo de terapia de
agulhamento voador, a
terapia de agulhamento
voador foi simplesmente
aplicada em Ganshu (B
18), Shenshu (B 23),
Zhongwan (VC 12),
Shuifen (VC 9), Guanyuan
(VC 4) e Zhongji (VC 3).
Os pontos de back-shu
unilaterais foram usados
alternadamente em cada
tratamento.

0 método de acupuntura
"Regulation Conception-
Governor Vessel" em
Zhongwan (VC 12),
Guanyuan (VC 4), Qihai
(VC 6), Zhongji (VC 3),
Mingmen (VG 4),
Yaoyangguan (VG 3) e
Yaoshu (VG 2). O
tratamento de acupuntura
iniciou-se no final da
menstruacao, uma vez a
cada dois dias;

terapia de agulhamento
quente em Zhongji (VC 3),
Guanyuan (VC 4), Guilai
(E 29)
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maior nas mulheres
tratadas com clomifeno
do que com placebo e
nao significativamente

diferente entre as

mulheres tratadas com

acupuntura ativa vs

controle

No grupo de tratamento
combinado, a taxa de
ovulacéo foi de 86,2%
(100/116), melhor do
que 66,7% (80/120) no
grupo de agulhamento
voador e 69,6%
(78/112) no grupo de
medicacdo (ambos
P<0,05).

A espessura
endometrial e os
escores de muco

cervical foram

aumentados nos dois
grupos, a melhora da
espessura endometrial
e do escore de muco

cervical no grupo
observacao foi maior

do que no grupo

controle (ambos

P<0,01).

A terapia combinada de
acupuntura, fitoterapia
e clomifeno melhora a

taxa de gravidez e
reduz a taxa de aborto
precoce, melhorando
efetivamente o muco
cervical do dia HCG,

espessura e morfologia
endometrial.



3 Discussao

Para melhor apresentacdo dos estudos selecionados, os resultados encontrados
sdo, a seguir, apresentados em esquema de tdpicos, organizando os achados em etapas:
principais pontos e protocolos utilizados; terapia medicamentosa; resultados encontrados

apos a terapia com acupuntura.

3.1 Principais pontos e protocolos utilizados

Os estudos abordados nessa pesquisa trabalham alguns pontos especificos nos
tratamentos escolhidos, como o de Wu, (2022) abordou um protocolo baseado nos pontos:
Guanyuan (VC 4), Qihai (VC 6), Zhongji (VC 3), acupontos bilaterais Zigong (EX-CAL).
O grupo 2 incluiu Mingmen (VG 4), Yaoyangguan (VG 3), Shenshu bilateral (B 23) e
Ciliao (B 32). A acupuntura foi administrada em dois grupos de acuponto por 30 minutos
uma vez a cada dois dias. Ademais, todo o processo de agulhamento foi realizado no
momento da indu¢do da ovulagdo até o dia do transplante e consistiu de 3 ciclos, sendo
posteriormente registrados e avaliados (Wu et al., 2022).

Seguindo uma abordagem similar, Yu (2018) utiliza em sua pesquisa, o protocolo
com os pontos: Qihai (VC 6), Guanyuan (VC 4), Zigong (EX-CA 1), Dahe (R 12),
Sanyinjiao (BP 6), Zhongji (VC 3), Diji (BP 8), Shenshu (B 23), Sanjiaoshu (B 22) e
Ciliao (B 32). Entretanto, seu diferencial é a técnica da eletroacupuntura, que se mostra
eficiente. O autor realiza a terapia em 30 mim, com o tratamento iniciando no 5° dia de
menstruacdo ou retirada de medicamento (Yu et al., 2018).

Ademais, alguns protocolos foram associados ao uso de medicamentos, como
em Wu, (2017), no qual o autor usa acupuntura ativa ou de controle administrada duas
vezes por semana por 30 minutos por tratamento e clomifeno ou placebo administrado
por 5 dias por ciclo, por até 4 ciclos. O grupo acupuntura ativa recebeu insercao profunda
da agulha com estimulagdo manual combinada e elétrica de baixa frequéncia. Outrossim,
mais estudos abordados nesta revisdo usam farmacos junto a MTC para atingir 0s
resultados esperados (Huang et al., 2020; Xu; Qiao, 2017)

3.2 Terapias medicamentosas

Na maioria dos estudos encontrados, um medicamento ganha destaque no

tratamento da SOP, o Clomifeno, que atua como um modulador seletivo de receptores de
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estrogénio. A patologia em questdo desencadeia um desequilibrio hormonal, com niveis
elevados de hormonio luteinizante (LH) e baixos niveis de hormdnio foliculo-estimulante
(FSH). Isso resulta na anovulacao e na formacéo de cistos nos ovarios. A droga atua no
hipotdlamo, um centro de controle no cérebro que regula a producdo de hormonios
sexuais (Wu et al., 2017; Cai et al., 2019).

Ademais, essa substancia induz o hipotalamo a liberar mais GnRH (horménio
liberador de gonadotropina), no qual, por sua vez, estimula a glandula pituitéaria a liberar
mais FSH e LH. Esses hormonios sdo essenciais para o desenvolvimento dos foliculos
ovarianos e a subsequente liberacdo do évulo durante a ovulacao. Portanto, ao corrigir o
desequilibrio hormonal associado a SOP, o Clomifeno ajuda a regularizar o ciclo
menstrual e aumenta as chances de ovulacéo, favorecendo a concepg¢do em mulheres que
enfrentam dificuldades para engravidar devido a falta de ovulacédo regular. O tratamento
deve ser monitorado cuidadosamente para ajustar as doses conforme necessario e
minimizar possiveis efeitos colaterais (Yu et al., 2018; Ma et al., 2016).

Outrossim, no estudo de Huang, (2020) a substancia usada para a pesquisa foi o
Letrozol, que pertence a classe de medicamentos conhecidos como inibidores da
aromatase. Seu mecanismo de acao atua inibindo essa enzima, que converte androgénios
em estrogénio. Ao bloquear essa converséo, hd uma inducéo no aumento temporério nos
niveis de FSH (hormdnio foliculo-estimulante) pela remocdo do feedback negativo do
estrogénio, isso estimula o desenvolvimento dos foliculos ovarianos e 0 processo
fisiolégico da ovulacdo (Xu; Zuo, 2018).

Assim como o clomifeno, o letrozol é muitas vezes utilizado em ciclos
monitorados e, apesar de ambos serem usados no acompanhamento dessa condicdo
clinica, possuem caracteristicas distintas, incluindo efeitos colaterais e reacdes no
endomeétrio, sendo o primeiro mais reativo, tornando-o menos receptivo a implantacéo do
embrido. Toda via, a escolha entre as op¢des de tratamento dependerd da resposta
individual da paciente, das caracteristicas especificas do caso e das consideracdes do
profissional de salde, pois cada medicamento tem suas vantagens e desvantagens, € a
decisdo seré baseada na situacéo clinica unica de cada mulher (Zhuo et al., 2016; Huang
et al., 2020).
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3.4 Resultados Encontrados apds a Terapia com Acupuntura

Os principais achados mostram a MTC em seu ambito geral, uma boa escolha
de tratamento, considerando a seguranca do paciente. Em estudos que avaliam os
nascimentos, a taxa de nascidos vivos foi significativamente maior nas mulheres tratadas
com acupuntura do que com placebo (Xu; Qiao, 2017; Wu, et al., 2017).

Outrossim, alguns estudos avaliam as taxas hormonais e os Indices de Massa
Corpérea (IMC), como Xu e Zuo (2018), no qual perceberam que apoés a terapia aplicada,
houve uma reducdo do estradiol (E2), e IMC no grupo observacdo (tratado com a
acupuntura efetiva) foi mais significativa do que no grupo controle (tratados com terapia
placebo). Assim como Dou (2021) pdde observar que, a taxa de gravidez e o nivel de
PNA foram significativamente maiores ap0s o tratamento. Portanto, a niveis hormonais,
o tratamento funciona de forma aceitavel (Xu; Zuo, 2018; Dou et al., 2021; Wu et al.,
2017).

Analisando de uma outra perspectiva, alguns estudos apontam que a acupuntura
é eficaz nas taxas de ovulacgdo, sendo estudado um grupo de tratamento combinado, onde
a taxa de ovulacao foi de 86,2% (100/116), melhor do que 66,7% (80/120) no grupo de
agulhamento voador e 69,6% (78/112) no grupo de medicacdo (Ma et al., 2016).

Entretanto, alguns resultados afirmaram que a terapia medicamentosa se
apresenta mais eficaz, como em Xu e Qiao (2017) onde a taxa de nascidos vivos
ocorreram em 29,4% das mulheres tratadas com acupuntura ativa mais clomifeno, 28,0%
das mulheres no grupo de acupuntura controle mais clomifeno, 13,9% no grupo de
acupuntura ativa mais placebo (Xu; Qiao, 2017).

A acupuntura, uma pratica originada na (MTC), baseia-se na ideia de que o0 corpo
possui canais de energia, conhecidos como meridianos, pelos quais flui o i, a energia
vital. A insercdo de agulhas em pontos especificos desses meridianos visa desbloquear
essa corrente e restaurar o equilibrio energético (Wu et al., 2022). Na SOP, a acupuntura
busca abordar os desequilibrios hormonais, melhorar a circulagdo sanguinea e reduzir a
inflamacdo, contribuindo assim para o alivio dos sintomas (Wu et al., 2017; Cai et al.,
2019).

Um dos principais beneficios da acupuntura nesse tratamento é a regulacdo dos
ciclos menstruais. Muitas mulheres com a sindrome vivenciam irregularidades no ciclo

menstrual devido a desordens enddcrinas, e a acupuntura tem mostrado eficacia em
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restabelecer a regularidade menstrual. Estudos como o de Yin (2018) sugerem que a
acupuntura pode influenciar a regulacdo dos hormonios estimulando sua produgéo
adequada para uma ovulagéo regular (Yin et al., 2018; Cai et al., 2019).

Além disso, essa técnica demonstrou ser eficaz na reducdo da resisténcia a
insulina, que pode levar a um aumento nos niveis da substancia na corrente sanguinea,
afetando negativamente a maturacédo e liberagdo dos dvulos. Com isso, a terapia com o
agulhamento pode melhorar a sensibilidade do corpo, ajudando a normalizar os niveis de
acucar, resultando em uma ovulacéo eficaz (Yu et al., 2018).

Outro ponto relevante é o papel da acupuntura na reducao do estresse. Mulheres
com SOP frequentemente enfrentam niveis elevados de estresse, o que pode agravar 0s
sintomas da condi¢do. A acupuntura tem sido associada a reducdo do estresse e da
ansiedade, promovendo um estado de relaxamento que pode ser benéfico para mulheres
com SOP (Zhu et al., 2016).

Ademais, nas pesquisas encontradas, essas medicagdes, junto a acupuntura, sao
colocadas em um contexto de comparacdo, no entanto, os principais achados apontam
que o uso das duas opcBes em conjunto otimiza o tempo de tratamento, bem como sua
eficacia, pois enquanto a acupuntura alivia os sintomas de estresse, fluxo energético e
resisténcia insulinica, as medica¢cBes agem inibindo as aromatase e induzindo o
hipotalamo a liberar GnRH no qual, estimula a glandula pituitaria a liberar mais FSH e
LH (Wu et al., 2020; Huang et al., 2020).

Portanto, a importancia de considerar terapias alternativas no tratamento de
doencgas de fertilidade, bem como associa-las aos medicamentos, reside na busca por
abordagens holisticas que complementem as op¢des convencionais. Terapias alternativas,
como acupuntura, fitoterapia e técnicas de relaxamento, ndo apenas visam tratar sintomas,
mas também promovem o equilibrio geral do organismo. Além disso, ao considerar
terapias alternativas, 0s pacientes tém a oportunidade de participar ativamente no seu
cuidado, incorporando praticas que visam ndo apenas a concepcao, mas também o bem-
estar global, contribuindo para um tratamento mais abrangente e personalizado (Wu et
al., 2020; Zhu et al., 2017).
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4 Conclusdes

Conclui-se que a acupuntura, aplicada ao tratamento da SOP, ndo somente
garante bons resultados, similares ou superiores aos demais tratamentos, como também
implica em menos riscos a saude, promovendo a seguranca do paciente. Em uma
perspectiva holistica do contexto, foi possivel compreender que a combinacdo de
tratamentos tradicionais como o uso de medicamentos junto a terapia de agulhamento
resulta em uma boa evolucéo, portanto, ambas se complementam.

Ademais, quanto aos protocolos, 0 mais recorrente e eficaz foi o conjunto de
pontos: Qihai (VC 6), Guanyuan (VC 4), Zigong (EX-CA 1), Dahe (R 12), Sanyinjiao
(BP 6), Zhongji (VC 3), Diji (BP 8), Shenshu (B 23), Sanjiaoshu (B 22) e Ciliao (B 32),
com estimulagdes por eletroacupuntura.

Outrossim, este estudo pode ampliar a discussdo a respeito das questdes mais
frequentes, que estdo inseridas no contexto do tratamento da SOP com a MTC, e devido
ao seu carater intimista, a maior dificuldade enfrentada no desenvolvimento do trabalho
foi a escassez de estudos relacionados, bem como a adaptacdo do idioma chinés para
portugués Brasil.

Portanto, ao comparar todos os beneficios que a terapia com acupuntura
apresenta no acompanhamento a mulher com SOP, levando em consideracdo seus
beneficios comprovados e seus riscos minimos a salde, é possivel contatar que esta é uma

forma de tratamento eficaz, com excelentes taxas de sucesso.
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