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razer a Otica do pensamento filosofico

oriental é um tanto desafiador, por se tratar

de uma filosofia enraizada no estudo dos

fendmenos da natureza e de sua correlagao
com o nosso corpo fisico e emocional. No entanto,
as evidéncias dos mecanismos neurofisiologicos da
acupuntura, com a correlagao neuro-humoral envolvida
na liberagao dos neurotransmissores e os estudos de
neuroimagem, mostrando que a acupuntura melhora
a conectividade de areas cerebrais relacionadas a
dor, processos afetivos e de memoria, nos levam a
revisitar os conceitos milenares que vao ao encontro
dos mecanismos neurofisiologicos (1,2,3).

Segundo a antiga tradicao milenar, nascemos com
uma energia herdada dos nossos pais chamada QI
primordial ou energia ancestral (4). Este portal de
energia localiza-se entre os rins, e durante o processo
do envelhecimento ha o seu desgaste natural, que
pode ser de maior ou menor grau, dependendo do
estilo de vida. Além disso, 0 nosso corpo é preparado
para receber a energia do ar e dos alimentos, para que
se faca um estoque energético de modo a garantir as
demandas do dia a dia. Outras fontes de geracao e
preservacao de energia provém de um sono reparador,
movimentos do nosso corpo e pelo ato do siléncio,
como um momento de pausa e meditagao.
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Para a Medicina Chinesa, somos um corpo energético
que deve interagir com a natureza a nossa volta, de
modo a alcancar mais equilibrio. Portanto, toda a forma
de excesso gera desequilibrio, tanto no aspecto fisico
quanto mental, e podem gerar adoecimento.

A medicina oriental visa especialmente a prevengao,
e estes desequilibrios energéticos e funcionais
conseguem ser detectados pelas queixas do paciente
mesmo antes de os exames laboratoriais se mostrarem
alterados (5). Ai ja comega a intervengao baseada em
Medicina Chinesa, que vai muito além da acupuntura,
mas que engloba a dietoterapia, a moxabustao, as
praticas corporais do Tai Chi Chuan, o Tui-Na ou
massagem chinesa e o Tao-In ou treinamento interior

(6).

Como podemos melhorar nosso bem-estar com
base na Medicina Chinesa? Vamos exemplificar falando
sobre alguns itens mais importantes.

Sono
O sono reparador nos proporciona equilibrio
emocional e um bom fluxo energético para os 6rgaos

do nosso corpo, que em Medicina Tradicional Chinesa
(MTC) sao reconhecidos como os Zang Fu. Segundo o
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ciclo circadiano da MTC, entre 23 até 1 hora da manha
o fluxo energético circula com maxima intensidade no
meridiano da vesicula biliar (VB) e, na sequéncia, esta
mesma energia chega até o meridiano do figado (F)
entre 1 e 3 horas da manha (7,4).

De acordo com a teoria dos Zang Fu, desordens
energéticas, tanto do figado quanto da vesicula
biliar, podem agravar emocoes de raiva, frustracao,
irritabilidade e ressentimento. Cada 6rgao do nosso
corpo € associado a uma emocao predominante.
Portanto, antes de 23 horas ja devemos estar em sono
profundo, caso contrario adoeceremos o referido Zang
Fu (VB e F), e este desgaste energético pode aumentar
os sentimentos de raiva e frustragao (4).

Medidas de higiene do sono, como evitar o uso
do celular e dispositivos eletronicos 2 horas antes
de dormir, evitar tomar café apos as 16 horas e evitar
jantar apos as 19h30 fazem parte das recomendacdes.
Interessante notar que ha mais de 3 mil anos ja
compreendiam a relevancia do sono profundo, e mais
instigante ainda, ja consideravam as emog¢des como
causa e consequéncia do adoecimento.

Vérias intervengdes podem ser feitas para melhorar
a insodnia, inclusive a acupuntura, com mecanismos
de acao local, segmentar, efeitos gerais de analgesia
descendente e regulacao central (8,9). Os efeitos
locais, segmentares e de analgesia descendente
explicam a modulagao do estimulo doloroso, enquanto
os efeitos de regulagao central justificam o uso de
acupontos distais da area da queixa, assim como para
questoes relacionadas aos componentes emocionais.
Os componentes afetivo-motivacionais envolvem o
tronco cerebral e redes subcorticais, como o cortex
pre-frontal e cortex cingulado, e que fazem parte do
sistema limbico (1).

Alimentacao

Nosso alimento deve ser o mais natural possivel,
de preferéncia comida comprada na feira ao invés
de alimentos multiprocessados do supermercado. A
energia dos alimentos se une a energia da respiracao
para manter nossa saade na totalidade. Evitar os
excessos, os embutidos, os carboidratos refinados,
as frituras, o alcool e os alimentos inflamatérios nos
protege de uma série de doengas. Nenhuma regra cabe
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aqui, a nao ser aquela da moderacgao e do equilibrio,
como, por exemplo, parar de se alimentar antes de estar
completamente saciado. O prato deve ser colorido,
conter verduras e legumes, e o pedago de carne branca
ou vermelha nao deve ser maior que a palma da propria
mao. Os orientais evitam tomar liquidos gelados,
porque isto enfraquece a energia Zang Fu do bago-
pancreas (BP), responsavel pela digestao e absor¢ao dos
nutrientes. Portanto, devemos evitar liquidos gelados
junto as refei¢oes. Correlacionando com a medicina
ocidental, isto diminui a acidez géstrica necessaria para
a boa digestao, levando a estagnacao do alimento no
estomago e constituindo um dos agravantes do refluxo
gastro-esofagico. Outra recomendagao importante ¢é
evitar alimentos frios no inverno ou alimentos muito
quentes no verao.

Segundo a MTC, o melhor horario para se alimentar
seria entre 9 e 11 horas da manha. Neste horario, 0o nosso
fluxo energético circula com mais vigor no meridiano
do baco-pancreas que ¢é o responsavel pela digestao. A
emocao relacionada ao bago-pancreas é a preocupagao
(4). Portanto, de modo a pouparmos a energia do BP,
devemos focar nossa atencao ao ato da alimentacao,
no sabor e na cor dos alimentos. Este deve ser um
momento de paz, tentando deixar as preocupacgodes de
lado. Caso contrario, criamos um circulo vicioso, onde
nossas preocupagoes enfraquecem a energia do BP e
esta energia enfraquecida, no que lhe concerne, nos
torna mais suscetiveis as preocupacaes.

Respiracao

Técnicas de meditagao e atencao plena tém uma
forte correlagao com a filosofia oriental e com o
entendimento de que podemos focar nossa atencao
ao ato de respirar, de modo a otimizar e manter nosso
equilibrio (10). Assim como obtemos energia dos
alimentos, podemos obter energia do ar que respiramos
(6). Aboa respiracao deve ser nasal, e podemos acalmar
nossa mente adotando técnicas simples como inspirar
durante um tempo X e expirar usando o dobro do
tempo. A respiracao deve incluir a expansao abdominal,
parecida com a respiragao de um bebé, onde o ato de
inspirar produz o movimento abdominal juntamente
com o toracico. Notem como a pessoa ansiosa tem
respiracao predominante toracica, contraindo sua
musculatura cervical e gerando agravamento de algias
em regiao do pescoco, literalmente carregando o
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peso do mundo de suas emocodes distorcidas e de
criatividade reprimida.

Técnicas de meditacao e Tai Chi Chuan utilizam a
respiracao consciente como um método para obtencao
da energia do ar, tao relevante para o nosso equilibrio
(6). Interessante dizer que, no ocidente, € até estranho
comparar a energia do ar com a dos alimentos, porque
a primeira é de graca, nao precisamos pagar por ela.
Devemos apenas saber que o ato de respirar com
foco e atencao nos ajuda a ter satde plena. Portanto,
nos momentos de maior angustia podemos usar a
respiracao consciente a nosso favor, antes de decidir
por algo mais delicado.

Siléncio

Acalmar a mente, silenciar os pensamentos e se
permitir momentos de pausa também sao praticas
valorizadas pela MTC para a preservagao da energia
ancestral herdada dos nossos pais. Este mesmo siléncio
nos permite maior conexao com 0s nossos sentimentos,
de modo que possamos aprimorar o gerenciamento de
nossas emocoes (10).

A medicina tem evoluido muito, de um modelo
focado nas partes para o resgate da visao do individuo
na totalidade. Neste sentido, resgatar a filosofia
do pensamento oriental nos incentiva a mudar os
paradigmas da medicina da doenca, de modo a resgatar
a medicina do individuo nos seus aspectos fisico,
mental, emocional e social.

Entender que precisamos equilibrar momentos de
trabalho com momentos de pausa, para que possamos
otimizar nossa saude e assim atuar melhor, nos livra
da culpa imposta a esta geracao que nao se permite
relaxar. E que estas pausas sejam aproveitadas da
melhor maneira possivel, fazendo o que se gosta,
estando ao lado de quem se ama, num gesto de amor
e autocompaixao.

Movimento
O exercicio ideal favorece o livre fluxo do QI, que
nada mais é que nossa energia vital fluindo pelo nosso

corpo. Toda a vez que esta energia nao flui livremente,
devido a fatores externos ou internos, adoecemos.

68

Uma maneira fisiologica de estimular a circulagao
desta energia vital é através do Tai Chi Chuan, onde se
praticam movimentos lentos, suaves e circulares, de
recolhimento e de expansao do tronco e dos nossos
membros.

A pratica do Tai Chi Chuan nos ensina a captar a
energia celeste por meio da respiragao e a preservar a
mente serena durante os exercicios, de modo a focar
a atencao nos Orgaos que precisamos estimular. Se
pensamentos vierem nos desfocar, devemos deixa-
los ir, sem julgamentos. As emogdes e preocupacoes
travam a circulagao da nossa energia.

Como pratica de MTC, o Tai Chi além de prevenir
o aparecimento de doengas, serve como tratamento
adjuvante nos estados de convalescenga (6).
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ansiedade € uma caracteristica adaptativa

do ser humano. No entanto, quando se

torna disfuncional, gera adoecimento. Um

dos sinais de ansiedade disfuncional é a
persisténcia e a intensidade dos sintomas, causando
sofrimento ou prejuizo social, psiquico, profissional,
familiar e do estilo de vida'.

Sintomas de ansiedade generalizada seriam a
inquietacao, tensao muscular, distarbios do sono,
irritabilidade, fatigabilidade, angtstia, dificuldade de
focar no momento presente, medo desproporcional,
preocupacgao excessiva e sentimento de estar
sobrecarregado a ponto de prejudicar seu bem-estar
fisico e mental®.

Sabe-se que o exercicio da medicina acaba
provocando, desde a graduagao, uma elevada
expectativa social sobre o individuo, gerando
transtornos relacionados a ansiedade denominados
impostorismo e perfeccionismo desadaptativo.
O impostorismo é a incapacidade de reconhecer
os proprios méritos e virtudes, fazendo o sujeito
desvalorizar suas conquistas e gerando uma autocritica
muito dura sobre si mesmo. Ja o perfeccionismo
desadaptativo leva a comportamentos que direcionam
a atengao ao erro, medo do fracasso e incapacidade
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de apreciar o proprio sucesso®. Nao por acaso, é alta a
prevaléncia de sintomas de ansiedade entre os médicos,
moldados desde cedo por premissas perfeccionistas.

Curiosamente, apesar da alta prevaléncia da
ansiedade na sociedade atual, os individuos ansiosos
dificilmente procuram ajuda dos profissionais de satde
mental, e a média de tempo entre o comeco da doenga
e oinicio do tratamento pode levar cerca de dois anos?*.

Para o tratamento da ansiedade disfuncional
existem varias abordagens da psicologia, e uma das
mais estudadas ¢ a terapia cognitivo comportamental,
embora existam estudos que suportem que, para
os casos mais graves, a combinacao de terapia com
medicamento seja superior®. No entanto, nem todas
as pessoas se identificam com algumas abordagens da
psicologia, abrindo mao de excelentes ferramentas para
aressignificacao e melhora dos sintomas. Portanto, aqui
vale a regra de conhecer primeiramente as diferentes
abordagens e escolher aquela que realmente faga sentido
para aquele momento de vida, sem a necessidade da
pressa geradora de resultados imediatos. Por exemplo,
algumas pessoas nao se adaptam a terapia cognitivo
comportamental, no entanto podem se sentir mais
confortaveis com a psicanalise.
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Um dos grandes desafios do sujeito ansioso talvez
seja justamente o de relacionar as causas do seu
sofrimento com as escolhas que ele tem feito. Pode-se
chegar a este reconhecimento por meio da autogestao
emocional, que conduz a um olhar cuidadoso para
dentro de simesmo e ao encontro com as suas emogoes.
Na ansia de atender a todas as demandas externas, ha
um negligenciamento dos proprios sentimentos, com
danos mentais e psicoldgicos, mas além disso, com
o adoecimento do proéprio corpo, ja que tudo esta
interligado.

Felizmente, medidas de bem-estar e autocuidado
parecem estar diretamente associadas a prevencao
da ansiedade disfuncional e mesmo da depressao’’.
Portanto, o ideal é manter estas medidas continuamente,
como a pratica da atengao plena ou mindfullness, que é
a consciéncia do momento presente de maneira aberta
€ nao reativa, com inimeros beneficios comprovados.
Estes beneficios podem ser estendidos inclusive para
a hora das refeicoes, visto que o individuo ansioso
costuma comer rapido demais, abrindo mao de
atencao e respiracao adequadas. Isto pode levar a
um ciclo vicioso de mastigagao ineficiente, baixa
producao enzimatica, indigestao, disbiose e aumento
da permeabilidade intestinal, que por sua vez pioram
os quadros de ansiedade pela sinalizacao do nervo vago
e pela neuroinflamacao®. Além disso, estudos revelam
que o processo digestivo pode ser otimizado pela
respiracao diafragmatica ao invés da toracica, devido
ao aumento do tonus vagal e consequente melhora da
acomodacao gastrica e normalizacao do gradiente de
pressao no esfincter esofagico inferior®. Ou seja, nao
adianta fugir, porque tudo esta interligado.

Deve-se manter a pratica de atividade fisica, a
alimentagao saudavel, a higiene do sono, a hidratagao
adequada (nao esquecer de tomar agua) e as atividades
mente-corpo como a yoga, por exemplo'. E nao menos
importante, criar momentos de pausa, com direito
a escolha livre do que sera feito, sem programacao
prévia, até mesmo para quebrar paradigmas do
individuo ansioso em relacao a ilusao de ser possivel
ter o controle sobre tudo (nesse sentido, sugerimos a
leitura dos textos classicos do Estoicismo).

De todas as medidas e praticas de autocuidado
acima citadas, nao existe uma mais importante do que

a outra no que diz respeito a prevengao e tratamento
da ansiedade. O principal é ter a motivagao necessaria
para dar o primeiro passo, entender que as medidas
preventivas sao relevantes e ter a consciéncia que a
procura por ajuda revela uma atitude inteligente e
generosa para consigo mesmo e para com o outro,
considerando-se a enorme responsabilidade do médico
anestesiologista.

E, finalmente, muitas vezes, o que se faz necessario
¢ buscar mais equilibrio entre o trabalho e as pausas,
entre o real e o imaginario, entre o certo e o incerto,
entre o hoje e 0 amanha.

Referéncias

1. Luciano AC, Bernik MA. Ansiedade: sintomas ansiosos
somaticos na pratica clinica. In: Sociedade Brasileira de Clinica
Médica; Lopes AC, José FF, Vendrame LS, organizadores.
PROTERAPEUTICA Programa de Atualizagdo em Terapéutica:
Ciclo 7. Porto Alegre: Artmed Panamericana; 2019. p. 23-70.
(Sistema de Educagao Continuada a Distancia, v. 3).

2. Peixoto, J. L., Guimaraes, B., Pires, M. D., & Junior, . A. D. J.
A. (2021). Efeitos da meditagéo sobre os sintomas da ansiedade:
uma revisao sistematica. Revista Psicologia, Diversidade e Saude,
10(2), 306-316.

3. Konig, L. R. C., & Palma, P. D. C. (2021). Impostorismo e
perfeccionismo desadaptativo na formagdo médica: uma revisao
narrativa. Psicol. argum, 158-176.

4. Berkenbrock I, Cechinel C, Lopes DCA. Transtornos de
ansiedade em idosos. In: Sociedade Brasileira de Geriatria e
Gerontologia; Cunha UGV, Cabrera M, organizadores. PROGER
Programa de Atualizagdo em Geriatria e Gerontologia: Ciclo 4.
Porto Alegre: Artmed Panamericana; 2018. p. 9-58. (Sistema de
Educacao Continuada a Distancia, v. 3).

5. Lopes, A. B., de Souza, L. L., Camacho, L. F., Nogueira, S.
F., Vasconcelos, A. C. M. C., de Paula, L. T, ... & Fernandes, R.
W. B. (2021). Transtorno de ansiedade generalizada: uma revisao
narrativa. Revista Eletronica Acervo Cientifico, 35, e8773-e8773.

6. Hohls, J. K., Konig, H. H., Quirke, E., & Hajek, A. (2021).
Anxiety, Depression and Quality of Life—A Systematic Review of
Evidence from Longitudinal Observational Studies. International
journal of environmental research and public health, 18(22), 12022.

7. Pape, L. M., Adriaanse, M. C., Kol, J., van Straten, A., &
van Meijel, B. (2022). Patient-reported outcomes of lifestyle
interventions in patients with severe mental illness: a systematic
review and meta-analysis. BMC psychiatry, 22(1), 1-27.

8. Margolis, K. G., Cryan, J. F., & Mayer, E. A. (2021). The
microbiota-gut-brain axis: from motility to mood. Gastroenterology,
160(5), 1486-1501.

9. Keefer, L., Ballou, S. K., Drossman, D. A., Ringstrom, G.,
Elsenbruch, S., & Ljétsson, B. (2022). A rome working team report
on brain-gut behavior therapies for disorders of gut-brain interaction.
Gastroenterology, 162(1), 300-315.

10. Lloyd-Jones, D. M., Allen, N. B., Anderson, C. A., Black, T.,
Brewer, L. C., Foraker, R. E., ... & American Heart Association.
(2022). Life’s Essential 8: Updating and Enhancing the American
Heart Association’s Construct of Cardiovascular Health: A
Presidential Advisory From the American Heart Association.
Circulation, 10-1161.

Quer entrar em contato com o autor deste artigo por meio do e-mail?

62

https: //sbahq.org /contato/
Ano 72 // N° 3 - Julho/Agosto/Setembro de 2022



Anestesia em revisTA

// NUCLEO DO EU

MINDFULNESS NO AMBIENTE DE TRABALHO

Andréa Luiz Kraemer

e TSA

* Integrante Nucleo do Eu

* Atuacao em dor pela AMB

O conceito de Mindfulness, segundo o seu idealizador
Jon Kabat-Zinn, € dirigir a atengao ao momento presente,
de maneira intencional e sem nenhum julgamento.

Inspirado nas praticas meditativas budistas, em 1979
Jon Kabat-Zinn inaugura o Mindfulness no Programa
de Redugao de Estresse- MBSR, servindo como uma
ponte entre as praticas budistas contemplativas e a
neurociéncia. (1)

Toda a experiéncia humana é formada por trés
elementos: pensamentos, emocoes e sensagoes. Apenas
as sensacgoes nos remetem exclusivamente ao momento
presente (emocgoes e pensamentos levam também ao
passado e ao futuro). Baseado nisto, o pulo do gato
para a pratica da Atencao Plena ¢é ancorar a atencgao
numa sensagao, cComo a respiracao, propriocepgao,
toque, pontos de apoio do corpo, aromas, sabores,
imagens. Isto traz a pessoa de volta para o aqui e agora,
e € nisto que as praticas do Mindfulness se baseiam.
Existe a pratica do escaneamento corporal ou body scan,
que ajuda em problemas de insonia e ansiedade, onde a
atencao se volta para o corpo. Existe também a pratica
da atencao na respiracao, sensagoes e sons. Pode-se
praticar caminhando, prestando atengao aos passos,
sensacoes do corpo, tudo o que possa ancorar a pessoa
naquele momento presente. (1)

Um dos objetivos principais destas praticas é, diante
de um estressor, transformar uma reagao em uma
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resposta. E para isto, € preciso aprender a parar, respirar
ou tomar folego, observar e s6 entao proceder. Isto tira
a pessoa do automatismo, soma experiéncias ao invés
de problemas que adoecem fisica e mentalmente. Ha
estudos que relacionam a pratica da Atencao Plena com
a reducao do estresse cronico, da fadiga mental e da
sindrome da Burnout entre os profissionais de satde.
(2,3,4)

Mas como o Mindfulness ou Atencao Plena pode
auxiliar a vida do médico anestesiologista? E sobre
alguns destes beneficios que iremos falar. (1)

1. Diferenciar o ato de responder do ato de reagir

"Entre o estimulo e a reagdo ha um espago. Neste
espago descansa a nossa capacidade de escolher uma
resposta. E nessa resposta descansa nossa liberdade e
nosso crescimento". Victor Frankl

Quem pratica a Atencao Plena aprimora sua
capacidade de responder ao invés de reagir, melhorando
a comunicacgao nao-violenta e suas relacdes humanas.

2. Evitar o sequestro emocional
O sequestro emocional mobiliza o corpo para luta
ou fuga, sem raciocinio, sem pensamento. A pratica da

Atencao Plena nos habilita a agir com mais sabedoria,
de acordo com o que precisa ser feito e dito naquele
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momento, com a devida neuropercepgao de seguranca,
para o bem de todos, do paciente e do proprio médico.

3. Compreender o conceito de "Janela de Tolerancia"
de Dan Siegel.

Dentro da janela de tolerancia é possivel agir com
equilibrio emocional, ponderacao e baseado em fatos
reais. Longe desta janela, ou fica-se hipervigilante,
tenso e reativo ou hiporreativo, cansado demais,
desatento. A ansiedade patolégica é um estado de
hipervigilancia, enquanto a depressao ¢ um exemplo
de estado hiporreativo, com processamento cognitivo
deficiente. Uma forma de melhorar a janela de tolerancia
¢ ter a consciéncia de onde se encontra a atengao no
momento presente.

4. Reconhecer 0s nossos estressores

Para isto € preciso conhecer a si mesmo, entender
e nomear as proprias emogdes. E o tipo de cirurgia, o
cirurgiao, o hospital, ou sao as questoes da vida pessoal
que geram medo, tristeza, raiva? Ao entender o que
mais afeta pode-se direcionar as agdes para aquele
problema especifico.

Como utilizar a Atencao Plena no
ambiente de trabalho

O exemplo a seguir traz a Atenc¢ao Plena para
dentro do centro cirargico e setting de atuacao do
anestesiologista durante uma indugao anestésica.

O que € preciso neste momento para além da
capacidade técnica e do conhecimento cientifico,
a fim de estar presente por inteiro, de corpo e de
alma, mesmo diante de um ambiente com muitas
pessoas, conversas, ruidos? Aplicar um método a
fim de ancorar a atencao apenas naquele momento,
e na sequéncia, quem sabe, ser capaz de motivar a
equipe de enfermagem sobre o ato da Atengao Plena,
visto que estudos comprovam que a pratica é capaz
de reduzir o burnout também entre os mesmos. (3)
No exemplo da indugao anestésica, uma maneira de
aprimorar a presenca ¢ prestar a atencao na propria
respiracao, onde a regulacao dos movimentos de
inspiracao e expiracao direcionam para a percepcao
de uma sensacao do corpo, a Unica coisa que traz o
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sujeito para o aqui e agora, ao contrario das emogoes
e pensamentos que sao capazes de levar o sujeito para
o passado e o futuro. Esta pratica pode ser realizada
um pouco antes de iniciar a anestesia propriamente
dita, ou antes de diluir as medicacoes e verificar os
equipamentos de anestesia. Sao aqueles minutinhos de
ouro que conectam a pessoa com O Se€u COrpo € Com o
seu setting de atuacao. Levar a atengao para a percepgao
dos pés no chao também seria uma 6tima técnica de
ancoragem e que pode ser realizada neste caso.

A experiéncia do Mindfulness reduz a exaustao
psicologica do praticante, melhora sua qualidade de vida,
inteligéncia emocional, reduz ansiedade e depressao
(4,5), portanto ¢ relevante trazer este conhecimento
aos anestesiologistas e demais profissionais de satde.

Para finalizar, pode-se resumir dois exemplos de
pequenas praticas de Atencao Plena para momentos que
exigem maior concentragao, foco e equilibrio emocional
(Técnicas de Ancoragem):

e Perceber-se no ambiente;
* Sentir os pés no chao;

* Levaraatencao para os pontos de contato com
o corpo (com a cadeira por exemplo);

* Focar a atengao na respiragao, no ar que entra
e no ar que sai pelo nariz.

Existe também uma técnica chamadade "as
trés respiragdes’, simples de executar sempre que

necessario. Segue abaixo:

1. Primeira respiracao: atencao a respiracao.
2. Segunda respiragao: atengao ao corpo.

3. Terceira respiracao: fazer a pergunta: o que € o
mais importante agora?

Apesar de todas as demandas que se impde na vida
de um anestesiologista, nada foge disto: o que é mais
importante agora? E na falta de uma motivagao maior
para a pratica da Atencao Plena ou Mindfulness, vale a
pena lembrar que os dons de cada pessoa sao lapidados
dia apos dia, mesmo no sofrimento, a fim de ajudar
outras pessoas. Portanto, ao cuidar de um paciente sem
abrir mao da compaixao, em ultima analise, chega-se
ao coracao do Mindfulness. (5,6)
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Como eu vejo o Mindfulness

Maravilhoso estada o vento 14 fora
Internalizo cada momento
Nada

De agora em diante nada mais

mals

Fugir jJ& nem faz malis sentido
Ultrapassar o sentir, se sentir & viver?
Lindamente me apresento a mim mesma

Ndo preciso mais fugir

Encontrei a paz no ar gue respiro

Sinto a vida pulsar dentro de mim

Sinto mais,
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A aromaterapia € o estudo dos Oleos essenciais,
uma mistura de 6leos volateis aromaticos extraidos
das plantas, e cujo uso foi definido pela primeira vez
como um tratamento médico pelo quimico francés
René-Maurice Gattefossé (3,10). As pesquisas em
andamento sao principalmente voltadas para
condicgdes clinicas como a ansiedade, os distirbios
do sono, os efeitos analgésicos, o estresse cronico e
como um modulador das emocgoes, visto que reduzem
os hormoénios do estresse e estimulam a atividade
parassimpatica (1,2,10).

O uso dos 6leos essenciais remonta de muitos anos
e prevaleceu em diversas culturas ao redor do mundo,
como as dos persas, chineses, egipcios e gregos (10).
Os produtos derivados das plantas e que possuem
atividade biolégica sao varios, entre os quais o limoneno,
o linalol, geraniol, citronelol, dentre outros. Esses
produtos quimicos tém sido estudados no que diz
respeito as suas propriedades terapéuticas, bem como
na defini¢cao de protocolos que se apliquem na area
hospitalar como uma técnica auxiliar em casos de
tratamento oncologico e melhora do sono em pacientes
internados na UTI (1,3,6,7). Inclusive, estudos ja mostram
que os 6leos essenciais podem ser utilizados como uma
ferramenta para reduzir a ansiedade pré-operatoria,
sendo a aromaterapia uma técnica considerada segura,
economica e facil de implementar, bem como uma area
promissora para a pesquisa e o aprimoramento (3,4,9,13).
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Mecanismos de agao dos 6leos essenciais

Um mecanismo potencial para os efeitos na funcao
cerebral da inalagao dos Oleos essenciais € a ativagao
dos quimiorreceptores olfativos, desencadeando uma
sinalizacao olfativa. Segundo estudos neurobiolégicos,
estas vias de sinalizagao chegam ao cortex pré-frontal
e ao sistema limbico, e a inalacao dos 6leos essenciais
estimula o cérebro a produzir neurotransmissores,
como a serotonina e as endorfinas. Outro mecanismo
em potencial € que, ao se utilizar o vapor para inalacao,
moléculas do 6leo essencial que sao constituidas por
pequenas moléculas lipofilicas podem, através da
circulagao sanguinea, atingir e atravessar a barreira
hematoencefalica(3). Ver figura 1.

Existem varios 0leos essenciais com suas indica¢oes
especificas. No entanto, os seus efeitos terapéuticos
tornam a aromaterapia uma excelente ferramenta na
clinica de dor, visto que os pacientes com dor cronica sao
acometidos por distirbios do sono e de humor, além da
propria dor fisica, cujo componente musculoesquelético
se beneficia de alguns Oleos essenciais como o de
copaiba (4,8).

Um fato muito interessante € que os 6leos essenciais
sao facilmente utilizados em qualquer lugar, inclusive
no centro cirargico. Para aliviar a ansiedade, por
exemplo, o anestesiologista pode pingar duas a trés
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gotas de 6leo essencial de lavanda na palma das maos,
fricciona-las entre si e gentilmente leva-las em forma
de concha até o nariz, fazendo uma inspiracao profunda
(12,13). Entre uma cirurgia e outra ou antes de um
procedimento de maior complexidade, este ato de
parar durante um minuto e levar a atencao plena para
o aroma do 0leo essencial, torna possivel a associacao
da aromaterapia com a Atencao Plena ou Mindfulness, a
fim de manter a tranquilidade e de aprimorar o foco do
médico anestesiologista. Estudos mostram que os 6leos
essenciais podem melhorar o bem-estar de pacientes e
de cuidadores, reforgando a indicagao do uso para quem
de maneira tao comprometida cuida dos outros (13).

Um outro 6leo muito interessante é o de alecrim,
que ativa o foco, a concentracao e a cognicao, excelente
para ser usado num difusor de ambientes para as horas
de estudo. Ja o 6leo de hortela-pimenta é indicado para
crises de enxaqueca, bem como rinite e sinusite. Aliviam
os sintomas sem incorrer em efeitos colaterais. Como
auxilio para estados de tristeza ou mesmo coadjuvante no
tratamento da depressao, os 0leos mais recomendados
sao os de laranja doce e rosa, camomila romana e
bergamota. Para a insonia os mais recomendados sao o
de lavanda, camomila romana e manjerona (3,4,5,6,12,13).

E sempre importante lembrar que estados
de ansiedade, insonia e depressao geralmente sao
multifatoriais, incluindo fatores emocionais, organicos e
de estilo de vida. Portanto, tao ou mais importante do que

aprender novas técnicas nao medicamentosas a fim de
sentir-se melhor é procurar ajuda especializada e evitar
atravessar estes momentos dificeis sozinho. Nao ha
necessidade nenhuma de tentar ser médico de si mesmo,
com tantos especialistas em satide mental e com toda a
rede de apoio que se faz tao necessaria. E lembrar que
existem especialistas no estudo destes 6leos essenciais,
que sao os aromaterapeutas, profissionais capacitados
para indicar o uso e alertar sobre os efeitos adversos,
visto que sao produtos farmacologicamente ativos e
cuja indicagao deve ser criteriosa (12,13). Certamente
um aromaterapeuta agrega valor a uma clinica de dor
cronica, bem como de medicina perioperatoria.

Dicas para o melhorar o sono

Deixar um inalador no quarto com uma medida
de agua e algumas gotas de dleo essencial de lavanda
(10 gotas). O cheiro da lavanda contém linalol, que
ativa o sistema nervoso parassimpatico (3). Deve-se
associar a isto a técnica de escaneamento corporal do
mindfulness (fazer mentalmente um escaneamento
corporal, prestando atengao nas sensacoes do corpo dos
pés até a cabeca). A associacao das duas técnicas agrega
os efeitos benéficos, sendo extremamente relaxante e
pode inclusive ser aplicada nas criangas, com a ajuda de
um adulto que guie o escaneamento corporal, ficando
ai uma dica valiosa para as mamaes anestesiologistas na
hora de colocarem seus filhos para dormir.

Inhalation Aromatherapy via Brain-Targeted Nasal Delivery for Mood Disorders

Nasal-brain
pathways

_|r ANXIETY

DEPRESSION
SLEEP
DISORDERS

-

N ;‘;

Figura 1 - Mecanismos de acao dos 6leos essenciais
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A atividade fisica libera moléculas anti-inflamatorias
que sao capazes de proteger o corpo da meta
inflamacao. O conceito de meta inflamacgao, também
chamada de inflamacao sistémica de baixo grau, surgiu
para amplificar o olhar sobre seus agentes etiologicos,
incluindo o estresse metabolico como uma causa
relevante. (1)

Sabe-se que o muasculo possui uma fungao endécrina
importante, liberando durante o exercicio diversos
mediadores com func¢ao sistémica anti-inflamatoria,
influenciando beneficamente todos os 6rgaos do
corpo e prevenindo o estresse metabdlico. (2) Algumas

QUAL A CORRELAGAO?

destas moléculas liberadas durante os exercicios
tém a funcao de aumentar a biogénese mitocondrial
(lembrando que as mitocondrias sdo a fabrica de
energia das células), bem como favorecer a regeneracao
e a hipertrofia muscular ao mesmo tempo em que
reduzem a inflamacao prejudicial a reparacao. Durante
o exercicio € liberado dos musculos o BDNF (Fator
Neurotrofico Derivado do Cérebro), uma molécula
com potencial de estimular a neuroplasticidade e
de proteger contra a neurodegeneragao. Ja o FGF21
aumenta a massa muscular bem como a biogénese
mitocondrial, favorecendo a disposigao e energia de
quem pratica atividade fisica regularmente (Figura 1).
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Além disso, a liberacao da IL-6 no contexto do
exercicio apresenta muitas outras funcoes benéficas,
pois favorece a lipdlise e ajuda no emagrecimento.
Também estimula a via do GLP-1 no intestino, uma
molécula que atua no pancreas propiciando a liberagao
de insulina e melhorando a resposta ao metabolismo
dos carboidratos. A acao da IL-6 muscular sobre os
macrofagos favorece a producao de interleucinas anti-
inflamatorias (IL-10) em detrimento das interleucinas
inflamatorias (TNF), e este € um dos motivos pelos
quais os exercicios reduzem a dor cronica. Outras
interleucinas como a IL-4, a IL-7 e a IL-15 estimulam
a lipolise da gordura visceral, que € uma gordura com
impacto metabdlico negativo. (3)

O mesmo BDNF que protege da neurodegeneracao
estimula a via de sinalizagao da mTOR, que faz a sintese
proteica do musculo, e também ativa a via AMPK,
que acelera o metabolismo e aumenta a producao
energética celular. (4)

O exercicio bloqueia a inflamagao sistémica de baixo
grau ou meta inflamacao e desacelera o catabolismo
celular relacionado a idade, prevenindo a sarcopenia. (5)

A inatividade fisica por sua vez produz actmulo de
gordura visceral e aumento de citocinas inflamatorias,
associando-se a quadros de sarcopenia, anemia,
diabete mellitus tipo II, aterosclerose e doenca de
Alzheimer (onde a microglia € modulada para o tipo
M1 de macrofagos pro-inflamatorios). (3) Portanto, o
sedentarismo € pré-inflamatorio, reforcando a meta
inflamacao e perpetuando varias doengas cronicas.

No cendrio de trabalho do anestesiologista, onde
ja existe uma demanda muito especifica geradora de
estresse sobre a especialidade, manter uma rotina de
exercicios pode garantir mais energia e disposigao
para o trabalho, bem como uma blindagem para a
satide mental. (6) Aos colegas anestesiologistas que
trabalham com medicina perioperatéria ou/e dor
cronica, vale a lembrancga de que a atividade fisica ¢é
um dos pilares da medicina perioperatoria no que diz
respeito a pré-habilitagdo cirtrgica e é fundamental no
tratamento da dor cronica. (7) Além do mais, praticar
0 que se recomenda aumenta a adesao dos pacientes
ao tratamento, no contexto da clinica. (8)

E a todos os colegas que ainda nao comecaram
a praticar atividade fisica regularmente, sempre ha
tempo para novos desafios que possam impactar
positivamente na qualidade de vida e do bem-estar.
Apenas comece.
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SOBRE A HIGIENE DO SONO E 0 AUTOCUIDADO

Andréa Luiz Kraemer
e TSA

* Integrante Nucleo do Eu

e Atuacao em Dor pela AMB

O especialista que faz os pacientes
dormirem tem o mesmo cuidado
com o proprio sono?

Estudos nos mostram que a melhora da qualidade do
sono tem evidéncias claras de reducao de depressao,
estresse e ansiedade (1).

Além disso, a ma qualidade do sono esta associada a
maior risco de mortalidade por todas as causas, eventos
cardiovasculares e diabetes (2).

Felizmente existem varias intervenc¢des que podem
melhorar a qualidade do sono, incluindo a higiene do
sono, a terapia cognitiva-comportamental, acupuntura,
aromaterapia, praticas de atengao plena e tantas outras
abordagens integrativas (5). Sabemos que o tratamento
farmacolégico, por outro lado, € para uso a curto prazo
devido a escassez de evidéncias sobre a sua eficacia
a longo prazo, potenciais efeitos adversos, risco de
tolerancia e dependéncia (6). E dentre as medidas
para melhorar o sono, existem os comportamentos
adequados que as pessoas precisam ter para conquistar
uma boa noite de sono, que € justamente a higiene do
sono. Os fatores envolvidos na higiene do sono sao
importantes precipitantes para individuos com habitos
inadequados de sono; no entanto, podem nao ter a
mesma relevancia para a insonia primaria (16). A seguir
temos algumas sugestoes para melhorar a higiene do
sono.
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1. Evitar o uso de celulares e computadores antes de
dormir. O uso destes dispositivos de midia portateis
na hora de dormir leva a uma quantidade e qualidade
inadequadas de sono. Um dos mecanismos deste
prejuizo € que a luz artificial prejudica a liberacao
de melatonina, cuja atividade antioxidante e anti-
inflamatoria traz beneficios a satide que vao muito além
da melhora do sono. E a queda da melatonina atrapalha
a fase profunda do sono, que ¢ justamente a que nos faz
acordar descansados (4,11).

2. Dormir no minimo 7 horas por noite. Segundo
declaragao da Academia Americana de Medicina do
Sono, dormir menos de 7 horas por noite, além de
aumentar a incidéncia de depressao, compromete o
desempenho cognitivo e promove aumento de erros e
acidentes (3,7).

3. Respeitar o ritmo circadiano. O sono diurno nao ¢
capaz de compensar uma noite de sono mal dormida,
porém um individuo vespertino pode, com algum grau de
comprometimento e apesar de seu cronotipo, favorecer
a epigenética através do comportamento de dormir mais
cedo. E com isto, ocorre uma melhora da satide mental e da
performance destes individuos. Além do mais, individuos
com cronotipo noturno tendem a ter um estilo de vida
pouco saudavel em relagao ao cronotipo matinal. No
entanto, estudos nos mostram que se habituar a dormir
e acordar mais cedo facilita a adesao a outros habitos
saudaveis, incluindo escolhas alimentares e atividade fisica,
o que reduz o risco de doengas cronicas (8,9).

59

SIAZY WA B!SQ‘_‘,SQ'[IV




Anestesia em revisTA

4. Expor-se a luz solar. E possivel regular o ritmo
circadiano expondo-se a luz solar. Um estudo mostrou
regularizacao do ritmo circadiano em pacientes com
distarbios do sono apos passarem um final de semana
acampando, com exposicao a luz natural do sol. Uma
sugestao € tomar o café da manha numa varanda ou em
frente a uma janela, lembrando que ao abrir a janela a
exposi¢ao a luminosidade aumenta 10 vezes em relacao
a uma janela fechada (10).

5. Evite fazer grandes refei¢oes na hora de dormir, pois
isto prejudica o sono (12).

6. Tome um banho quente antes de dormir, porque apos
a elevacao da temperatura corporal surge o efeito de
resfriamento, que ajuda a relaxar (16).

7. Existem Otimos videos como ferramentas de
reprogramacao do sono no YouTube, que podem ser
utilizados.

8. Se for tirar um cochilo, evite periodos acima de 30
minutos e prefira fazé-lo no inicio da tarde.
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