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Artigo Original

Uso de práticas integrativas e complementares e qualidade de vida de 
graduandos em enfermagem*      

Use of integrative and complementary practices and the quality of life of undergraduate 
nursing students

RESUMO  
Objetivo: avaliar o uso de práticas integrativas e comple-
mentares e associar com a qualidade de vida de estudantes 
de enfermagem. Métodos: estudo transversal, realizado com 
acadêmicos de enfermagem. Utilizou-se um questionário so-
ciodemográfico/clínico-terapêutico e o WHOQOL-Bref para 
avaliar a qualidade de vida. Os dados foram examinados por 
meio de estatísticas descritivas, empregando-se o Teste de Le-
vene para Igualdade de Variâncias e o Teste t de Student para 
averiguar a diferença das médias dos domínios de qualidade 
de vida entre os grupos. Resultados: participaram 73 estu-
dantes; destes, os que realizavam alguma prática integrativa 
e complementar notaram melhorias com o uso e recomen-
dariam a outras pessoas. As terapias mais utilizadas foram 
homeopatia, florais, meditação, yoga, musicoterapia e reiki. 
Quanto à qualidade de vida, na comparação entre os grupos, os 
estudantes que utilizam alguma prática integrativa apresenta-
ram melhores médias para todos os domínios do que os que 
não utilizavam. Conclusão: poucos acadêmicos conheciam e 
usavam práticas integrativas e complementares e a qualida-
de de vida daqueles que utilizavam as práticas foi melhor, se 
comparados com aqueles que não as usavam. Contribuições 
para a prática: os resultados podem oferecer subsídios para o 
fortalecimento dos benefícios do uso das práticas integrativas 
nesse cenário acadêmico.
Descritores: Estudantes de Enfermagem; Terapias Comple-
mentares; Qualidade de Vida; Enfermagem.

ABSTRACT
Objective: to evaluate the use of integrative and complemen-
tary practices and their association with the quality of life of 
nursing students. Methods: a cross-sectional study conducted 
with nursing students. A sociodemographic/clinical-thera-
peutic questionnaire and the WHOQOL-Bref instrument were 
used. The data were analyzed using descriptive statistics, with 
Levene’s Test used to assess the Equality of Variances and the 
Student’s t-test applied to compare the mean scores of the qua-
lity of life domains between the groups. Results: 73 students 
participated; among them, those who engaged in integrative 
and complementary practices reported improvements from 
their use and expressed a willingness to recommend them to 
others. The most used therapies were homeopathy, flower es-
sence therapy, meditation, yoga, music therapy, and reiki. Re-
garding quality of life, when comparing the groups, students 
who engaged in integrative practices had higher mean scores 
in all domains compared to those who did not. Conclusion: 
few undergraduate students were familiar with and made use 
of integrative and complementary practices, and the quality of 
life of those who engaged in these practices was better com-
pared to those who did not. Contributions to practice: the 
results may provide insights for strengthening the benefits of 
using integrative practices in this academic contexto. 
Descriptors: Students, Nursing; Complementary Therapies; 
Quality of Life; Nursing.
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Introdução

A qualidade de vida possui conceituação multi-
dimensional, englobando diversos elementos da vida 
de um indivíduo, incluindo sua saúde física, psíqui-
ca, afetiva, social e espiritual. Segundo a Organização 
Mundial da Saúde, ela se refere à compreensão da pes-
soa de seu papel na sociedade nos diversos contextos 
em que vive e em relação aos seus propósitos, pers-
pectivas, arquétipos e anseios(1), ou seja a qualidade 
de vida está intimamente associada à satisfação e ao 
conforto que o indivíduo experencia cotidianamente. 

Estudantes da área da saúde e especificamente 
de enfermagem têm enfrentado vários desafios, desde 
o ingresso na universidade até sua conclusão,  dedi-
cando anos de estudo à aquisição de habilidades teó-
ricas e práticas, tanto em laboratórios de simulação 
quanto em atendimentos reais. A constante cobrança 
em se tornarem profissionais qualificados pode levá-
-los a desenvolver transtornos psicológicos como an-
siedade e depressão, além de problemas físicos como 
doenças cardiovasculares, sendo que esses fatores 
podem acarretar uma diminuição de sua qualidade de 
vida(2-3).

No ambiente acadêmico, o sofrimento físico e 
mental tem aumentado, principalmente após a pan-
demia e as várias adaptações que os estudantes pas-
saram, tanto ao adentrar no isolamento social quanto 
depois, ao retornar às atividades presenciais. A inci-
dência de casos de ansiedade e depressão em univer-
sitários tem aumentado, sendo justificado pelo cons-
tante estresse, devido a uma sobrecarga de atividades, 
associado aos trabalhos, provas, estágios ou à convi-
vência e ao próprio ambiente, no qual o aluno tem o 
sentimento de incapacidade em conciliar todos estes 
aspectos(4).

Atualmente, tem ocorrido um caminho inverso 
à visão biomédica, retornando à visão milenar e an-
cestral de cuidado integral ao ser humano. O sistema 
de saúde tem reconhecido a necessidade e importân-

cia de aplicar uma abordagem integrativa para os cui-
dados em saúde de modo eficaz e regulamentar(5). 

Diante disso, em 2006, o Ministério da Saúde 
implementou a Política Nacional de Práticas Integra-
tivas e Complementares (PNPIC) no Sistema Único 
de Saúde com a pretensão de realizar a otimização de 
abordagens de saúde naturais, que promovam a pre-
venção, promoção e a recuperação de saúde, sendo 
atualmente oferecidas 29 Práticas Integrativas e Com-
plementares (PICS)(6-7). 

Em 2021, o Ministério da Saúde sintetizou as 
evidências mais relevantes sobre as benfeitorias das 
PICS para a saúde. Por exemplo: a auriculoterapia para 
aliviar a fadiga ocupacional e a yoga para amenizar os 
sintomas da síndrome de Burnout. Essas e outras PICS 
também podem ser usadas para atenuar crises agudas 
de estresse e ansiedade(7).

Considerando que os sofrimentos mentais 
podem afetar a vida dos estudantes universitários 
interferindo diretamente em seu rendimento, re-
lações interpessoais e qualidade de vida; e que as 
PICS têm demonstrado ser eficazes como medidas 
complementares, o objetivo deste estudo foi avaliar o 
uso de práticas integrativas e complementares e asso-
ciar com a qualidade de vida de estudantes de enfer-
magem.

Métodos

Trata-se de um estudo transversal, realizado 
em uma universidade pública do triângulo mineiro, 
seguindo as orientações da ferramenta Strengthening 
the Reporting of Observational Studies in Epidemiology 
(STROBE). 

A população foi composta por acadêmicos de 
enfermagem, cujos critérios de inclusão foram: estar 
regularmente matriculados na instituição de ensino 
referida e ter 18 anos ou mais. Havia 284 graduandos 
matriculados do primeiro ao décimo semestre, que 
foram convidados a participar, sendo estabelecida 
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amostragem por conveniência, ou seja, aqueles que se 
enquadravam nos critérios de inclusão e concordaram 
em participar respondendo aos questionários foram 
incluídos.

A coleta de dados ocorreu no período de se-
tembro a novembro de 2023 de forma virtual através 
de um questionário online gerado pelo Google Forms 
cujo link foi enviado aos alunos através de grupos de 
WhatsApp das turmas do primeiro ao décimo período. 
Ao acessar o link, o discente tinha acesso ao Termo de 
Consentimento Livre e Esclarecido e ao aceitar parti-
cipar era direcionado aos questionários da pesquisa.

O primeiro formulário consistia na caracteriza-
ção sociodemográfica e clínica-terapêutica, contendo 
questões como idade, gênero, cor autorrelatada, esta-
do civil, se trabalha concomitantemente, renda fami-
liar mensal, período cursado, doença diagnosticada e 
tratamento realizado, incluindo o conhecimento pré-
vio ou adquirido e se utilizou práticas integrativas e 
complementares antes da pandemia (anterior a mar-
ço/2020), se iniciou o uso durante a pandemia (mar-
ço/2020 a março/2022), se iniciou o uso quando hou-
ve retorno às atividades presenciais na universidade 
(a partir de março/2022) e quais foram usadas. 

Em seguida, foi apresentado o instrumen-
to World Health Organization Quality of Life – Bref 
(WHOQOL-Bref) para avaliar a qualidade de vida, que 
se refere às últimas duas semanas vivenciadas. O ins-
trumento apresenta uma versão em português que 
foi validada pela sociedade WHOQOL para o Brasil, 
com atributos psicométricos adequados(8). A escala 
contém 26 perguntas com respostas numa escala do 
tipo likert de cinco pontos, sendo duas questões gerais 
sobre autoavaliação da qualidade de vida e contenta-
mento com a própria saúde, e as demais questões, que 
avaliam quatro campos: físico, psicológico, relações 
sociais e meio ambiente. Os valores de cada campo fo-
ram remodelados para uma equivalência de 0 a 100 e 
apresentados por médias, das quais, as médias mais 

elevadas indicam melhor concepção de qualidade de 
vida. A escala se aplica ao público-alvo do estudo por 
sua natureza transcultural que aprecia a opinião do 
indivíduo, pois avalia a qualidade de vida em grupos e 
circunstâncias diversas, usada tanto para público sau-
dável quanto para acometido por injúrias(8).

Os dados coletados foram codificados para uma 
planilha eletrônica no Excel, validados por dupla en-
trada e analisados por meio de estatísticas descritivas, 
nas quais as variáveis categóricas e quantitativas fo-
ram analisadas empregando medidas de frequências 
absolutas e relativas. Para o cálculo dos domínios de 
qualidade de vida, foi empregada a sintaxe proposta 
do instrumento WHOQOL-bref. Realizou-se o Teste de 
Levene para avaliar a Igualdade de Variâncias e o Tes-
te t de Student para averiguar a diferença das médias 
dos domínios de qualidade de vida entre os grupos de 
alunos que usam e não usam PICS atualmente, consi-
derando estatisticamente significativo p<0,05. Utili-
zou-se o software SPSS for Windows, versão 23.0. 

O projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética 
em Pesquisa da Universidade Federal do Triângulo 
Mineiro, sob Certificado de Apresentação de Apre-
ciação Ética 62432522.5.0000.5154 e parecer nº 
5.824.186/2022. 

Resultados 

Do total de 284 graduandos de enfermagem 
matriculados e convidados, 75 acessaram o Google 
Forms, dois recusaram participar do estudo e, portan-
to, 73 (25,7%) foram incluídos na análise. A média de 
idade foi de 24,3 anos, sendo a mínima 18 e máxima 
53 anos. Predominaram alunos do gênero feminino, 
que se autodeclararam brancos, solteiros, que não tra-
balham simultaneamente ao curso, com renda mensal 
familiar de até três salários mínimos e cursando disci-
plinas profissionalizantes (do quinto ao décimo perío-
do), conforme mostra a Tabela 1.
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Tabela 1 – Caracterização sociodemográfica dos estu-
dantes de graduação em enfermagem (n=73). Ubera-
ba, MG, Brasil, 2023 
Variáveis n (%) 

Gênero 

Feminino 62 (84,9)

Masculino 9 (12,3)

Não Binário 1 (1,4)

Outro 1 (1,4)

Cor autorrelatada 

Branca 49 (67,1)

Parda 17 (23,3) 

Preta 6 (8,2) 

Amarela 1 (1,4) 

Estado civil 

Solteiro 63 (86,3)

Casado/união estável 8 (11,0) 

Trabalha simultaneamente

Não 63 (86,3) 

Sim 10 (13,7) 

Período matriculado

Ciclo básico (1º ao 4º) 23 (31,6) 

Ciclo profissionalizante (5º ao 10º ) 50 (68,4) 

Referente aos dados clínicos, 37,0% dos alunos 
informaram ter uma ou mais doença psicológica ou fí-
sica diagnosticada, sendo as mais relatadas: ansiedade 
(21,9%), depressão (11,0%) e hipotireoidismo (4,1%) 
e 31,5% referiram realizar tratamento farmacológico. 

Em relação ao conhecimento prévio e adqui-
rido, vários alunos relataram interesse e buscaram 
disciplinas ou cursos sobre práticas integrativas e 
complementares durante ou após a pandemia; 38,4% 
dos discentes conheciam, porém apenas 27,4% reali-
zavam alguma PIC antes da pandemia e outros 9,5% 
começaram a praticar depois de terem retornado às 
atividades presenciais pós-pandemia, contudo, 49,3% 
informaram nunca terem praticado. Dentre os que 
praticavam, a maioria notou melhoras com o uso e re-
comendaria a outras pessoas (Tabela 2). 

Tabela 2 – Conhecimento e uso de práticas integra-
tivas e complementares por estudantes de graduação 
em enfermagem (n=73). Uberaba, MG, Brasil, 2023
Variáveis n (%) 
Buscou conhecimento em disciplina ou evento antes da 
pandemia

Não buscou 64 (87,7) 
Cursou disciplina optativa na própria instituição 4 (5,5) 
Cursou disciplina em outra instituição 1 (1,4) 
Participou de curso ou evento científico 2 (2,7) 
Participou de projeto de ensino, pesquisa, extensão e/
ou liga acadêmica 2 (2,7) 

Buscou conhecimento em disciplina ou evento durante 
ou após a pandemia

Não buscou 42 (57,7) 
Cursou disciplina optativa na própria instituição 12 (19,2) 
Participou de curso ou evento científico 4 (5,5) 
Participou de projeto de ensino, pesquisa, extensão e/
ou liga acadêmica 13 (17,8) 

Praticava alguma PIC antes da pandemia
Não 53 (72,6) 
Sim 20 (27,4)

Iniciou alguma PIC durante a pandemia

Não 53 (72,6) 
Sim 20 (27,4) 

Iniciou alguma PIC após o retorno às atividades 
presenciais do curso

Não 46 (63,0) 
Sim 27 (37,9) 

Notou melhora com o uso
Não 3 (4,1)  
Sim 34 (46,6) 

Nunca pratiquei 36 (49,3) 
Teve algum efeito indesejado com o uso

Não 35 (47,9) 

Sim 2 (2,7) 
  Nunca pratiquei 36 (49,3) 
Recomenda PICS

Não 3 (4,1) 
Sim 70 (95,9) 

PICS: práticas integrativas e complementares

Levando em consideração que os discentes 
usam mais de uma PIC, a tabela 3 apresenta as mais 
utilizadas, sendo que antes da pandemia foram home-
opatia, florais e meditação, durante a pandemia foram 
meditação, yoga e musicoterapia e após o retorno pre-
sencial das atividades acadêmicas foram yoga, medi-
tação e reiki. 
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Tabela 3 – Práticas integrativas e complementares 
utilizadas pelos estudantes de enfermagem segundo 
o período avaliado (n=73). Uberaba, MG, Brasil, 2023 

Práticas integrativas e 
complementares 

Antes da 
pandemia

n (%)

Durante a 
pandemia

n (%)

Iniciada após 
retorno pre-
sencial n (%)

Homeopatia 14 (19,2) 5 (6,8) 4 (5,5) 
Florais 11 (15,1) 1 (1,4) 5 (6,8) 
Meditação 10 (13,7) 14 (19,2) 8 (11,0) 
Massagem 9 (12,3) 2 (2,7) 5 (6,8) 
Musicoterapia 7 (9,6) 6 (8,2) 5(6,8) 
Yoga  5 (6,8) 9 (12,3) 9 (12,3) 
Reiki   5 (6,8) 4 (5,5) 6 (8,2) 
Constelação familiar 5 (6,8) 0 (0,0) 0 (0,0) 
Aromaterapia 5 (6,8) 2 (2,7) 6 (8,4) 
Relaxamento 4 (5,5) 2 (2,7) 2 (2,7) 
Ho’oponopono 3 (4,1) 2 (2,7) 3 (4,1) 
Hipnoterapia 1 (1,4) 0 (0,0) 0 (0,0) 
Imposição das mãos 1 (1,4) 0 (0,0) 2 (2,7) 
Ozonioterapia 1 (1,4) 0 (0,0) 0 (0,0) 
Hidroterapia 1 (1,4) 0 (0,0) 0 (0,0) 
Reeducação postural global 1 (1,4) 0 (0,0) 1 (1,4) 
Reflexoterapia  1 (1,4) 1 (1,4)  1(1,4) 
Shantala  1 (1,4) 0 (0,0) 0 (0,0) 
Terapia Comportamental 0 (0,0) 0 (0,0) 1 (1,4) 
Dança circular 0 (0,0) 1 (1,4) 0 (0,0) 
Imagem guiada 0 (0,0) 1 (1,4) 0 (0,0) 
Bioenergética 0 (0,0) 0 (0,0) 1 (1,4) 
Outras 4 (5,5) 1 (1,4) 4 (5,5) 

Referente a qualidade de vida, na comparação 
entre os grupos de alunos, é possível observar na ta-
bela 4, que os estudantes que utilizaram alguma PIC 
apresentaram melhores médias para todos os domí-
nios e na qualidade de vida total do que os que não 
utilizaram, no entanto, não houve diferença estatisti-
camente significativa entre os grupos (p<0,05). 

Tabela 4 – Comparação entre a qualidade de vida dos 
alunos que utilizavam (n=32) e não utilizavam (n=41) 
as práticas integrativas e complementares. Uberaba, 
MG, Brasil, 2023 
Domínios de qualida-
de de vida

Sim Não 
t* p-valor†

Média (DP) Média (DP)
Físico 48,22 (7,44) 46,27 (6,68) 1,17 0,245 
Psicológico 51,58 (8,45) 49,10 (7,89) 1,29 0,201 
Social 56,83 (14,57) 56,19 (14,22) 0,19 0,851 
Meio ambiente 57,31 (8,15) 53,71 (8,62) 1,82 0,074 
Total 53,56 (6,76) 51,14 (6,27) 1,58 0,118 
*Teste t de student; †p<0,05; DP: Desvio padrão 

Discussão 
 
O perfil clínico de estudantes de enfermagem 

neste estudo mostra que 37% dos alunos informaram 
ter uma ou mais doenças psicológicas diagnosticadas, 
sendo as mais relatadas ansiedade e depressão. Esse 
cenário é semelhante à literatura nacional e interna-
cional que versa sobre esse tema, e aponta que, no 
ensino superior, discentes de enfermagem exprimem 
mudanças psicológicas e fisiológicas de estresse em 
maior dimensão que graduandos de outras áreas(9-11).

Estudantes universitários da área da saúde 
apresentaram uma associação forte entre depres-
são e estresse, sendo que quanto maior foi o nível de 
depressão apresentado por eles, maior foi a média 
do estresse referido. Estes resultados podem refle-
tir após a conclusão do curso, visto que estes futuros 
profissionais irão adentrar ao mercado de trabalho já 
adoecidos. Isso revela a necessidade de as instituições 
universitárias promoverem intervenções direciona-
das ao bem-estar destes estudantes a fim de reduzir 
situações estressoras e consequentemente a depres-
são entre eles(12).

Em relação aos resultados encontrados sobre o 
conhecimento das PICS pelos acadêmicos de enferma-
gem, este estudo mostra uma escassez desse conhe-
cimento assim como a falta da disseminação sobre o 
assunto, dessa forma, é possível que esse cenário es-
teja relacionado à formação acadêmica focada nos as-
pectos biológicos, resultando em uma abordagem bio-
médica assistencialista e curativa. Essa mentalidade 
permeia tanto a formação quanto a prática clínica dos 
profissionais de saúde, limitando a adoção de aborda-
gens mais holísticas e integrativas da saúde(13). 

Embora o conhecimento sobre as terapias seja 
limitado e frequentemente impreciso, a maioria dos 
discentes, as percebia positivamente. Além disso, os 
acadêmicos de enfermagem demonstraram interes-
se em aprofundar seus conhecimentos no assunto e 
apoiaram a inclusão de práticas integrativas nos currí-
culos de enfermagem, pelo menos como módulos ele-
tivos. A insuficiência de evidências foi apontada como 
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uma barreira significativa para a adoção ou integração 
dessas práticas(14). 

Outro ponto de destaque no presente estudo é 
o aumento do uso das PICS no retorno das atividades 
presencias pós-pandemia. A pandemia do COVID-19 
expôs uma vulnerabilidade humana diante de seu 
grande impacto, ocasionando medo e incertezas de 
adoecer ou contaminar familiares e amigos. É inegável 
o seu impacto nos acadêmicos da área da saúde, que 
precisaram se adaptar à realidade vivenciada, tanto 
no âmbito físico, quanto no psicológico, considerando 
os receios e as incertezas que eles tiveram que enfren-
tar(15).

Nesse contexto, com o intuito de reduzir im-
pactos nocivos da pandemia, as PICS funcionam como 
um poderoso artifício de cuidado à saúde pois envol-
vem elementos físicos, emocionais, sociais e, também, 
espirituais(16). As PICS foram mecanismos utilizados 
por mais de 20% das pessoas que não empreendiam 
qualquer atividade antes da pandemia e foram tidas 
como relevantes para a saúde por aspectos biopsicos-
sociais como: dores, ansiedade e depressão(17).

No presente estudo, dentre os participantes 
que praticavam alguma PIC, a maioria notou melho-
ras com o uso e recomendaria a outras pessoas. Entre 
as práticas mencionadas, a meditação teve destaque 
como uma das mais utilizadas, sendo ela praticada an-
tes, durante e após a pandemia. Esta terapia demons-
tra robustas evidências clínicas na assistência à saúde 
mental, pois esta técnica surte efeitos positivos para 
o controle de estresse pós-traumático, ansiedade, de-
pressão, distúrbios do sono, tensão laboral e psicoló-
gica, entre outros(18-19). As pesquisas sobre as PICS no 
cenário da COVID-19 demonstram que a prática da 
meditação apresenta evidências com nível de confia-
bilidade de moderado a alto(20-21).

Discentes de enfermagem que utilizavam a 
meditação mencionaram melhorias na saúde e bem-
-estar, utilizando de práticas holísticas e técnicas de 
respiração, adoção de hábitos saudáveis, e a adesão 
à meditação mindfulness(18). A implementação de um 
programa de meditação de visualização com estudan-
tes de enfermagem revelou uma comparação entre 

as médias dos escores pré e pós-teste de depressão, 
ansiedade e estresse dos participantes, a meditação 
demonstrou uma redução desses escores em certa 
medida, apesar das diferenças não alcançarem signi-
ficância estatística(19). 

Outra prática também relatada em maior pro-
porção foi a yoga. Esta prática tem aumentado em to-
das as faixas etárias; e é também concebida como pro-
pícia para o manejo de adversidades e enfrentamentos 
que sobrevêm. Engloba a realização de exercícios 
respiratórios, de concentração e de relaxamento, 
ássana (postura corporal) e equilíbrio emocional e 
mental. Têm-se comprovado benefícios terapêuticos 
com a realização da yoga com assiduidade, que além 
da regulação emocional, tem propiciado melhorias 
nos aspectos físicos, psicológicos e sociais, gerando 
bem-estar aos praticantes(22).

Intervenções com yoga, realizadas com estu-
dantes de enfermagem, apresentaram resultados es-
tatisticamente significativos com benefícios tanto na 
saúde física quanto no bem-estar mental e emocional. 
O yoga aumentou a atenção plena e a autocompaixão; 
e reduziu a ansiedade, o estresse e a depressão. Em 
termos de saúde física, o yoga melhorou a saúde geral 
e reduziu os distúrbios do sono e dor(23).

Como visto, yoga e práticas de meditação têm 
apresentado benefícios significativos para o bem-es-
tar. Pesquisas abrangentes sobre a eficácia das inter-
venções baseadas em meditação mindfulness em pro-
fissionais da saúde têm revelado um impacto positivo 
amplo em várias variáveis. Tais práticas oferecem ao 
indivíduo uma experiência que resulta em uma sensa-
ção de calma e conexão com o interior. A experiência 
repetida penetra lentamente nas atividades diárias e 
ajuda a lidar com circunstâncias difíceis com equilí-
brio emocional(24).

Outras PICS utilizadas pelos acadêmicos de en-
fermagem em maior frequência foram homeopatia, 
florais, musicoterapia e reiki; sendo todas presentes 
na PNPIC. A homeopatia envolve tratamentos que ma-
nuseiam ingredientes altamente diluídos na tentativa 
de estimular o sistema de cura natural do corpo, ali-
cerçado no argumento da similaridade, ou seja, o me-
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dicamento utilizado causa sintomas parecidos com a 
própria doença a ser tratada(6-7). É importante ressal-
tar que os medicamentos homeopáticos da farmaco-
peia brasileira estão registrados na Relação Nacional 
de Medicamentos Essenciais. 

Quanto às outras terapias mencionadas, os flo-
rais usam essências provenientes de flores para agir 
em questões mentais e emocionais e a musicoterapia 
é uma prática que aplica a música ou seus elementos, 
como um método favorável à comunicação, às rela-
ções, à aprendizagem, à movimentação, entre outros 
objetivos(7).

Já a prática terapêutica do reiki utiliza a impo-
sição das mãos para canalização da energia vital com 
o objetivo de impulsionar o equilíbrio energético, ne-
cessário ao bem-estar físico e mental(6). Uma interven-
ção de reiki produziu repercussões positivas na saúde 
e bem-estar relatada por profissionais de enferma-
gem, propiciando ponderações sobre suas próprias 
vidas, seus relacionamentos interpessoais com a famí-
lia e no trabalho, alertando-as quanto à relevância do 
autocuidado(25). 

Em relação a qualidade de vida, no presente 
estudo, na análise dos domínios que constituem o ins-
trumento WHOQOL-bref, observa-se que há uma mé-
dia ligeiramente superior de qualidade de vida entre 
os alunos que utilizaram PICS em comparação aos que 
não praticam. Dado que a própria PNPIC salienta em 
que entre as diferentes práticas incluídas na política, 
os pontos de destaque são expandir o olhar do proces-
so saúde-doença e a promoção do autocuidado e da 
qualidade de vida(6-7).

A fim de compreender os motivos de uso das 
PICS entre estudantes de um curso universitário da 
área da saúde, a qualidade de vida está entre os efeitos 
positivos que os estudantes relatam encontrar, funcio-
nando como motivação ao uso, e como alternativa ao 
modelo biomédico tradicional pela busca por bem-es-
tar e equilíbrio; os discentes relatam a importância do 
uso como promoção à saúde e prevenção de agravos, 
além de ampliar a percepção sobre autocuidado(26). 

Como visto, as PICS podem oferecer melhora 
da qualidade de vida dentro dos seus diversos aspec-

tos. O uso dessas práticas repercutiu em efeitos po-
sitivos na qualidade de vida com maior vivacidade e 
ânimo para realizar as atividades diárias, maior con-
tentamento próprio, melhor proveito da vida, mais 
atenção, benefícios nos relacionamentos sociais e nas 
atividades de lazer, e ainda, melhor conduta diante 
das adversidades, visto que promoveu um ambiente 
de trabalho mais salubre e proveitoso. Além disso, os 
profissionais relataram melhora nas queixas de dor e 
no padrão de sono(27).

Limitações do estudo

Ressalta-se como limitações: amostra pequena 
devido à baixa adesão dos discentes; estudo transver-
sal que não permitiu avaliar o uso de PICS no decorrer 
da graduação, o que não torna possível instituir liga-
ções de causa e efeito entre as variáveis. A escassez 
de estudos sobre o assunto limita a discussão dos re-
sultados com outras pesquisas. Recomenda-se a rea-
lização de estudos mais abrangentes entre alunos da 
área da saúde para aprofundar o entendimento sobre 
as potencialidades das PIC, destacando a importância 
deste estudo em um campo ainda pouco explorado. 

Contribuições para a prática

Os resultados desta pesquisa podem oferecer 
subsídios para o fortalecimento e reconhecimento dos 
benefícios do uso das PICS; e o estudo contribui para 
discussões acerca da utilização das PICS no cenário 
acadêmico como uma possibilidade de cuidado de si 
e de outrem, visando, também, uma aproximação dos 
futuros profissionais com diferentes possibilidades de 
assistência.

Conclusão 

Menos da metade dos estudantes de enferma-
gem conheciam e usavam práticas integrativas e com-
plementares, poucos buscaram o conhecimento sobre 
as mesmas em disciplinas, projetos e/ou eventos cien-
tíficos tanto antes, quanto durante ou após a pande-
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mia, sendo as mais utilizadas: homeopatia, florais, 
meditação, yoga, musicoterapia e reiki. A qualidade de 
vida dos discentes que utilizavam as práticas integra-
tivas e complementares foi ligeiramente superior em 
todos os domínios em comparação ao grupo que não 
as utilizava. 

Destaca-se a carência de oferta de práticas inte-
grativas e complementares no meio acadêmico e nos 
currículos educacionais, apesar da valorização dos 
alunos e dos efeitos benéficos percebidos. Conclui-se 
que as práticas integrativas e complementares podem 
ser utilizadas visando melhorar a qualidade de vida, 
atuando como uma estratégia não farmacológica e não 
invasiva para tal finalidade. 
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