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Objetivo: identificar as terapias complementares utilizadas por pessoas com hipertensão arterial sistêmica. Método: 
pesquisa quantitativa, descritiva com corte transversal realizada nos domicílios de 387 pacientes com hipertensão, 
no período de abril de 2013 a fevereiro de 2015. A coleta de dados foi realizada mediante roteiro de entrevista 
semiestruturada e os dados foram analisados de forma descritiva e inferencial com auxílio do Statistical Package 
for the Social Sciences. Resultados: dos participantes da pesquisa, 20,7% faziam uso de terapias complementares, 
as quais foram indicadas principalmente pelos familiares e amigos, sendo a fitoterapia (85%) a mais citada pelos 
pacientes, seguida pela acupuntura, com o objetivo de tratar ou controlar a hipertensão. Conclusão: o tipo de terapia 
complementar mais utilizado pelas pessoas com hipertensão arterial sistêmica foi a fitoterapia.

Descritores: Terapias Complementares; Hipertensão; Adulto; Enfermagem.

Objective: to identify the complementary therapies used by people with high blood pressure. Method: this is 
a quantitative, descriptive, cross-sectional study performed in the homes of 387 patients with hypertension, from 
April 2013 to February 2015. Data collection was performed through a semi-structured interview script and the data 
were analyzed by means of descriptive and inferential analysis using the Statistical Package for the Social Sciences. 
Results: 20.7% of the participants used complementary therapies, which were indicated mainly by family members 
and friends, and phytotherapy (85%) was the most cited by patients, followed by acupuncture, in order to treat or 
control hypertension. Conclusions: the type of complementary therapy most used by people with high blood pressure 
was phytotherapy.

Descriptors: Complementary Therapies; Hypertension; Adult; Nursing.

Objetivo: identificar las terapias complementares utilizadas por personas con hipertensión arterial sistémica. 
Método: investigación cuantitativa, descriptiva con corte transversal realizada en los domicilios de 387 pacientes 
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con hipertensión en el período de abril de 2013 a  febrero de 2015. La colecta de datos fue realizada mediante 
guión de entrevista semiestructurada y los datos fueron analizados de forma descriptiva e inferencial con auxilio 
del Statistical Package for the Social Sciences. Resultados: de los participantes de la investigación, 20,7% hacían 
uso de terapias complementares, las cuales fueron indicadas principalmente por los familiares y amigos, siendo la 
fitoterapía (85%) la más citada por los pacientes, seguida por la acupuntura, con el objetivo de tratar o controlar la 
hipertensión. Conclusiones: el tipo de terapia complementar más utilizado por las personas con hipertensión arterial 
sistémica fue la fitoterapia.

Descriptores: Terapias Complementares; Hipertensión; Adulto; Enfermería.

Introdução

Durante séculos, as terapias complementares 

(TCs) foram utilizadas por diferentes civilizações 

para o  tratamento de problemas comuns de 

saúde, como dor de cabeça, diarreia, resfriado, 

e de doenças crônicas (DC), como câncer, dia-

betes e hipertensão. A denominação dessas te-

rapias ocorreu de acordo com aspectos culturais 

e religiosos e dependeu do grau de desenvolvi-

mento dos povos(1).

As TCs, por definição, constituem um con-

junto de preceitos, práticas e produtos de uso 

clínico que não estão presentes na prática mé-

dica tradicional, mas possuem eficácia conhe-

cida pela comunidade científica(2-4). O uso destas 

é considerado por pessoas com DC, entre elas 

a  Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS), como 

um dos métodos terapêuticos(4-5).

Atribui-se o uso de TCs a motivos como alívio 

dos sintomas, redução dos efeitos secundários 

das medicações prescritas, retardo na progressão 

e cura da doença(6). Nos países em desenvolvi-

mento, o  seu uso é  conferido à  acessibilidade 

e disponibilidade e, pelo fato de não resultarem 

em alguns efeitos adversos que são comuns em 

tratamentos convencionais, tornam-se menos 

agressivas para tratar doenças crônicas, como 

a  hipertensão(4), e  podem contribuir para uma 

melhoria significativa da qualidade de vida e do 

quadro clínico do doente, proporcionando bem-

-estar e conforto(7).

A combinação de estratégias complementares 

pode auxiliar no controle de níveis pressóricos 

em pacientes com pré-hipertensão e hipertensão, 

bem como trazer benefícios psicológicos e dimi-

nuição da pressão arterial. Como exemplos de 

medicina complementar utilizadas com mais fre-

quência estão a fitoterapia, dietas, orações, me-

dicina tradicional oriental e exercícios físicos(6). 

Há evidências que sustentam a  efetividade do 

uso de TCs quando associadas às mudanças no 

estilo de vida(8).

Nesse sentido, é  importante que os profis-

sionais de saúde conheçam a trajetória das TCs 

e o incentivo da Organização Mundial de Saúde 

(OMS) com as ações que iniciaram na década de 

1970 com a criação do “Programa de Medicina 

Tradicional” e, mais tarde, com a publicação da 

“Estratégia da OMS para a Medicina Tradicional 

para 2002-2005” que, dentre os propósitos es-

tabelecidos, visavam à  integração das TCs nos 

sistemas nacionais de saúde dos países membros 

da OMS(4). 

No Brasil, o diálogo sobre a assistência inte-

gral à saúde foi intensificado a partir da década 

de 1980 com a criação do Sistema Único de Saúde 

(SUS). Posteriormente, no ano de 2006, práticas 

como fitoterapia, acupuntura e  homeopatia in-

tegraram-se ao sistema e foram incorporadas na 

Política Nacional de Práticas Integrativas e Com-

plementares no SUS(9). Em consonância, o Minis-

tério da Saúde lançou em 2012 o Caderno sobre 

Práticas Alternativas e  complementares, com 

vistas à divulgação, orientação de gestores e pro-

fissionais de saúde sobre a fitoterapia, bem como 

estruturação e o fortalecimento da atenção sobre 

esse tipo de terapia, principalmente no nível pri-

mário de atenção à saúde(10).

Após análise da literatura nacional e  in-

ternacional, observou-se uma escassez de es-

tudos sobre o  uso de práticas integrativas 
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e complementares por pessoas com hipertensão 

arterial. É imperativo, porém, reconhecer como 

as práticas complementares estão inseridas no 

tratamento e na gestão de doenças crônicas(4).

Considerando a necessidade de os profissio-

nais de saúde abordarem o uso das TCs, bem 

como as incluírem no cuidado da pessoa com 

hipertensão e  a  sua combinação com a  medi-

cina convencional(2), enfatiza-se a  necessidade 

de o  enfermeiro conhecer sobre seus efeitos 

e benefícios, instrumentalizando-se por meio de 

estudos científicos que possam embasar o  cui-

dado(11). Assim, justifica-se esta pesquisa que tem 

como objetivo identificar as terapias comple-

mentares utilizadas por pessoas com hipertensão 

arterial sistêmica.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa quantitativa des-

critiva com corte transversal, oriunda de um 

projeto intitulado “Construção e  validação de 

instrumento para o cuidado da hipertensão arte-

rial sistêmica e as representações de cuidado de 

adultos hipertensos”, financiado pela Fundação 

Araucária e  pelo Conselho Nacional de Desen-

volvimento Científico e Tecnológico (CNPq) no 

Edital de 2012.

A pesquisa foi conduzida em um distrito sa-

nitário do município de Curitiba, Paraná. Para 

o recrutamento dos participantes, o distrito dis-

ponibilizou uma lista de todas as pessoas com 

hipertensão cadastradas e ativas no Sistema de 

Gestão Clínica de Hipertensão Arterial e Diabetes 

Mellitus da Atenção Básica. Esta lista possibilitou 

a identificação de todos os pacientes adultos e a  

realização da amostragem estratificada e  siste-

mática. A  amostra incluiu 387 pessoas com hi-

pertensão, entre 18 e  59 anos, que obtiveram 

pontuação mínima no Mini Exame do Estado 

Mental de acordo com o nível de escolaridade(12).

A coleta de dados ocorreu no período de abril 

de 2013 a fevereiro de 2015 e foi realizada pelas 

pesquisadoras no domicílio dos participantes em 

um ambiente reservado, mediante a aplicação de 

um questionário semiestruturado com duração 

aproximada de 20 minutos. 

A ferramenta para coleta de dados foi elabo-

rada pelas pesquisadoras após revisão da lite-

ratura. Antes de iniciar a coleta, realizou-se um 

teste piloto com 12 pessoas. O instrumento final 

incluiu as seguintes questões: dados de identi-

ficação do paciente, medidas antropométricas, 

variáveis sociodemográficas, fatores de risco, 

dados sobre a  doença e  sobre o  uso de tera-

pias complementares. Para a avaliação das TCs 

utilizou-se uma questão fechada que continha 

as opções “homeopatia”, “acupuntura”, “fitote-

rapia”, “massagem”, “simpatia”, “cura espiritual” 

e “outra”, na qual havia um local para preenchi-

mento, se necessário.

Os dados foram tabulados em planilha do 

programa Microsoft Excel®, analisados por meio 

de estatística descritiva e inferencial, com auxílio 

do programa Statistical Package for the Social 

Sciences (SPSS) versão 20.0 e  apresentados em 

tabelas. Anteriormente à  condução do estudo, 

o projeto foi submetido e aprovado pelo Comitê 

de Ética do Setor de Ciências da Saúde da Uni-

versidade Federal do Paraná (Parecer CEP/SD: 

220.068) e pelo Comitê da Prefeitura Municipal 

de Curitiba, Paraná (protocolo CEP/SMS número: 

83/2012). 

Resultados

Da amostra estudada, 295 (76,2%) eram do 

sexo feminino e a média de idade foi de 52,9±6,7 

anos. Em relação à escolaridade, 238 (61,5%) es-

tudaram menos do que oito anos, 266 (68,7%) 

viviam com companheiro, 223 (57,6%) possuíam 

renda menor do que 724,00 reais e 214 (55,3%) 

possuíam hipertensão há 10 anos ou menos 

(Tabela 1).
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Tabela 1 – Distribuição das variáveis sociodemográficas e clínicas dos participantes de acordo com 

a utilização ou não de terapias complementares. Curitiba, Paraná, Brasil, 2016 (n=387)

Variáveis

Não usam TC Usam TC
Odds 

ratio

Índice de 

Confiança 

95%

valor p*
n % n %

Sexo

Masculino 79 85,9% 13 14,1% 1,96 (1,01 a 3,82) <0,05

Feminino 228 77,3% 67 22,7%

Escolaridade  

< 8 anos

Sim 192 80,7% 46 19,3% 0,71 (0,41 a 1,20) 0,20

Não 115 77,2% 34 22,8%

Vive com 

companheiro

Sim 208 78,2% 58 21,8% 0,71 (0,40 a 1,25) 0,24

Não 99 81,8% 22 18,2%

Renda < 3 salários

Sim 174 78,0% 49 22,0% 1,26 (0,74 a 2,15) 0,95

Não 133 81,1% 31 18,9%

Diagnóstico de 

HAS ≤ 10 anos

Sim 170 79,4% 44 20,6% 0,93 (0,55 a 1,66) 0,79

Não 137 79,2% 36 20,8%

Fonte: Elaboração própria.

Dos participantes da pesquisa, 80 (20,7%) uti-

lizavam terapias complementares e a mais citada 

foi a fitoterapia (85%), seguida pela acupuntura 

(7,5%), com o  objetivo de tratar ou controlar 

a hipertensão (Tabela 2).

Tabela 2 – Distribuição dos participantes de acordo com o tipo de terapias complementares utilizadas. 

Curitiba, Paraná, Brasil, 2016 (n=80)

Tipos de terapias utilizadas n %

Homeopatia 2 2,5

Acupuntura 6 7,5

Fitoterapia 68 85,0

Outras 4 5,0

TOTAL 80 100,0

Fonte: Elaboração própria.

A maior parte dos participantes que fazem 

uso de TCs utiliza somente um tipo e com fre-

quência ocasional. As terapias foram indicadas 

majoritariamente por amigos e familiares. Dentre 

os tipos de fitoterapias mais citados estão: chá de 

capim limão, folha de chuchu, chá de erva-doce 

e florais de Bach. 
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Discussão 

Da amostra estudada, 76,2% eram mulheres, 

77,5% com idade média de 52,9± 6,7 e 61,5% ti-

nham menos de 8 anos de estudo, semelhante 

a outros estudos que verificaram o uso de TCs 

entre pessoas com doenças crônicas e  mos-

traram que a maioria são mulheres, com baixa 

escolaridade e idade média 56,9±8,7(13-14).

Ao menos um tipo de tratamento comple-

mentar é utilizado por 20,7% dos participantes 

desta pesquisa, dados que vão ao encontro de 

um estudo transversal realizado com 4.799 pa-

cientes que possuíam alguma doença crônica 

e  eram habitantes de Camboja, Tailândia ou 

Vietnã, demonstrando que a  prevalência para 

o uso TCs foi de 26%(15). 

Por outro lado, em estudos realizados na Pa-

lestina, o uso de terapias alternativas e comple-

mentares variou entre 59% e 85,7%, sendo mais 

utilizadas do que pelos participantes da amostra 

estudada(6,13). Resultados semelhantes foram en-

contrados em Gondar, na Etiópia, em estudo que 

avaliou o  uso de terapias complementares em 

412 hipertensos. Destes, 67,8% adotavam TCs 

como tratamento de sua doença crônica(16). 

Acredita-se que a variação na prevalência do 

uso de TCs pode ser atribuída à inclusão ou não 

de tais terapias no sistema de saúde de cada país, 

bem como à  disponibilidade e  acessibilidade 

à população em geral. 

A fitoterapia foi a  mais citada pelos par-

ticipantes nesta e  nas demais pesquisas(15-16), 

e  abrange uma gama de plantas que estão en-

volvidas na prevenção, controle ou tratamento 

de doenças, incluindo a hipertensão(17). Ela é uti-

lizada devido às suas vantagens, que tendem 

a  se sobrepor às desvantagens, como o  custo 

reduzido, a boa eficácia e a pouca ocorrência de 

efeitos colaterais(18).

Estudo realizado na Turquia, para determinar 

as terapias fitoterápicas utilizadas pelos pa-

cientes no controle da hipertensão, revelou que, 

dos 193 participantes, 99 (51,3%) faziam uso de 

algum fitoterápico com predomínio do suco de 

limão (33,6%) e da mistura do limão com o alho 

(25,2%)(2).

Na Palestina, estudo que investigou a  fre-

quência da utilização de TCs entre pessoas com 

hipertensão e  os benefícios percebidos pelos 

participantes detectou que 87,5% da amostra es-

tudada usava algum tipo de TC e, desses, 62,13% 

faziam uso de alguma planta(6).

O uso de ervas e  plantas como remédio 

é cada vez mais comum, visto que contêm muitos 

componentes bioativos, com aplicações terapêu-

ticas conhecidas, além de servirem também para 

a elaboração de aproximadamente 50% dos me-

dicamentos utilizados(19).

A implementação da fitoterapia como TC 

pode ser benéfica, mas deve ser de forma segura, 

racional e  por profissionais qualificados. Para 

que a  fitoterapia possa ser incluída no cenário 

do Sistema Único de Saúde (SUS), há necessi-

dade de que seja ancorada na qualidade, eficácia 

e  segurança, de modo que seu uso integre os 

conhecimentos do senso comum com os conhe-

cimentos científicos, substituindo o uso empírico 

pelo uso correto(20).

Há o  imperativo de que os profissionais de 

saúde conheçam e se capacitem sobre o uso de 

fitoterápicos, pois, apesar de estes não provo-

carem os mesmos efeitos colaterais da terapia 

tradicional, podem causar outros efeitos e intera-

ções medicamentosas(21). Desta forma, devem ser 

abordados por esses profissionais na orientação 

dos pacientes, principalmente de doentes crô-

nicos, que tendem a fazer uso de vários fármacos, 

potencializando a ocorrência de interações. 

Estudo recente realizado na Turquia procurou 

determinar a  frequência do uso de fitoterapia 

entre 232 adultos que tinham sido diagnosti-

cados com diabetes mellitus, hipertensão arte-

rial e hiperlipidemia, e constatou que utilizavam 

medicamentos à base de plantas sem recomen-

dação dos profissionais da saúde e  preferiam 

fazer uso desses fitoterápicos, ao invés de seus 

medicamentos prescritos(10). Esta ocorrência en-

fatiza a preocupação do Ministério da Saúde em 

capacitar os profissionais sobre o uso das TCs, 

seus benefícios, efeitos adversos e secundários.

Em relação à terapia de acupuntura, seu uso 

foi relatado por 7,5% dos participantes desta 

pesquisa e não se obteve a mensuração do seu 
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efeito na pressão arterial. Uma pesquisa de in-

tervenção foi realizada na Turquia e submeteu 

34 hipertensos, em tratamento medicamentoso, 

a quinze sessões de terapia com acupuntura por 

um período de um mês. O resultado demonstrou 

redução significativa nos valores da pressão sis-

tólica e diastólica(22). 

Em um ensaio clínico, 30 indivíduos chineses 

com hipertensão foram randomizados entre 

o grupo acupuntura LR3 e o grupo acupuntura 

Sham, todos foram submetidos a dez sessões da 

acupuntura específica do seu grupo por um pe-

ríodo de duas semanas com o objetivo de avaliar 

o efeito terapêutico entre cada um na diminuição 

da pressão arterial, qualidade de vida e conecti-

vidade do cérebro. O resultado demonstrou que 

houve diminuição significativa na pressão sistó-

lica no grupo LR3 após o tratamento(23). 

No que se refere à  homeopatia, pesquisas 

que associem o uso desta à hipertensão ainda 

são escassas. No presente estudo, encontramos 

que 2 (2,5%) dos participantes escolheram a ho-

meopatia como TC. Em consonância, uma re-

visão sistemática sobre o  uso de terapias com-

plementares e  alternativas por pessoas com 

doenças cardiovasculares encontra estudos que 

utilizaram a homeopatia como um tipo de TC, 

mas terapias como fitoterapia e vitaminas ainda 

são mais comuns(24).

Os participantes desta pesquisa referiram uti-

lizar TCs ocasionalmente e relataram que foram 

indicadas por amigos e familiares, diferente dos 

resultados obtidos em estudo realizado na Tur-

quia com pacientes hipertensos, em que a  in-

dicação principal foi de vizinhos e  as terapias 

eram utilizadas majoritariamente quando havia 

um aumento na pressão arterial(2).

Percebe-se, no cenário nacional, que as TCs 

não são empregadas rotineiramente pelos pa-

cientes e  nas orientações dos profissionais de 

saúde, porém a  inclusão de terapias alterna-

tivas e  complementares nos serviços de saúde 

corrobora as recomendações do Ministério da 

Saúde e leva em consideração uma perspectiva 

ampliada no cuidado, considerando aspectos 

sociais, culturais e  emocionais da pessoa(10,25), 

fato que exige uma abordagem multiprofissional 

e a inclusão deste tema nas pesquisas atuais. 

Conclusões 

O resultado do estudo aponta que o tipo de 

terapia complementar mais utilizado pelos par-

ticipantes foi a  fitoterapia, indicada prioritaria-

mente por amigos e familiares e não por profis-

sionais da saúde. Acredita-se que conhecer como 

a pessoa com hipertensão realiza seu tratamento 

e quais terapias empregam além do tratamento 

convencional é  uma importante estratégia que 

pode auxiliar os profissionais de saúde, princi-

palmente o  enfermeiro, na elaboração de um 

plano de cuidados que atenda a necessidade do 

paciente.

O predomínio no uso de fitoterapia convida 

os profissionais da atenção primária a  atentar 

para o uso indiscriminado de plantas medicinais, 

muitas vezes consideradas inócuas, e  refletir 

sobre a  necessidade de aprimorar cientifica-

mente seus conhecimentos nesta terapia. É  im-

portante também conhecer a  disponibilidade 

e acessibilidade das ervas fitoterápicas e assim 

disseminar as informações no âmbito coletivo 

e  no individual, a  fim de potencializar o  trata-

mento da doença crônica e evitar os possíveis 

efeitos adversos e colaterais. 

Os participantes desta pesquisa foram ques-

tionados sobre o  uso de TC, mas não sobre 

a utilização de terapias alternativas, fato que di-

ficultou o processo de discussão dos dados, visto 

que muitos estudos pesquisam terapias alterna-

tivas e complementares em conjunto. 
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