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Resolucao 60 de 22 de junho de 1985

O Fisioterapeuta para utilizar
complementarmente os principios
meétodos e técnicas a Acupuntura deve
realizar um curso de Formacao em
Especifico oferecido por entidade de
reconhecida idoneidade cientifica, ou
por universidade



Resolucao 97 de 22 de abril de 1988
S

Complementa a Resolucao 60/85
determina carga horaria minima e
tempo de formacao (600 horas e no
minimo dois anos de formacao e 1/3

de atividades tedricas)
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Resolucao N. 201 de 24
de junho de 1999

«

e Estabeleceu carga horaria de
1200 horas e no minimo dois
anos para a formacao em
Acupuntura, com 1/3 de
atividades teoricas.
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Resolucao 219 de 14 de Dezembro
de 2000

S
.Criou a Especialidade de
Acupuntura para o
Fisioterapeuta, determinando
que o especialista deve ter sua
carteira profissional anotada com
0 respectivo titulo de
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Resolucao N.360 de 18 de
Dezembro de 2008

e Estabeleceu a possibilidade Convénios
entre as Entidades Associativas € o
COFFITO, para estudo de normativas e
critérios a serem estabelecidos sobre a
concessao de titulos de especialistas

e SOBRAFISA ESTA ATUALMENTE

CONVENIADA AO COFFITO
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Complementacao
(Acupuntura no RNHF)
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Programa Nacional de Praticas

Integrativas e Complementares
(PNPICS)

Programa Nacional de Praticas
Integrativas Complementares,(PNPICs)
criado em 2006 pelo Ministério da
Saude, incluiu a Acupuntura e outras
PICs no SUS, através da Portaria

971/2006
Y, IPGU
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Revista Brasileira —Saude da Familia
Publicacao do Ministério da Saude
maio/2008

e Edicao Especial da Revista

e Matéria “ Terapias Integrativas fazem historia
em Campinas” descreve pagina 22.

e “Segundo dados da Secretaria Municipal
de Saude de Campinas, desde que a
populacao teve acesso a Acupuntura
houve uma expressiva diminuicao de 74
mil antiinflamatorios receitados por ano,
nos primeiros oito meses de
implantacao”



Portaria 853/2006

e Criou a tabela de honorarios
para que o procedimentos de

PICs, incluidos no SUS
pudessem ser remunerados
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Portaria 154/2008
|

e Criou os NASF ( Nucleo de
Assisténcia de Saude da
Familia) e inclui trés
profissionais de saude
distintos em cada NASF)
especialistas em Acupuntura



Portaria 84 25 de Marco de2009
.

e Determinou a Inclusao do Fisioterapeuta
Acupunturista junto ao Departamento de Regulacao,
Avaliacao e Controle de Sistemas - Coordenacao
Geral dos Sistemas de Informacao, com o apoio do
Departamento de Atencao Basica - DAB/SAS/MS,
adotar as providéncias necessarias junto ao
Departamento de Informatica do SUS -
DATASUS/SE/MS, para o cumprimento do disposto
nesta Portaria.

e GRUPO 42236-50 FISIOTERAPEUTA
ACUPUNTURISTA



-SOBRAFISA-

SOCIEDADE BRASILEIRA DE
FISIOTERAPEUTAS ACUPUNTURISTAS



e Mais antiga e Entidade Associativa que lutou
e luta, sempre ao lado do COFFITO, aos
Profissionais Especialistas em Acupuntura e
a Populacao, para perfusao da
Especialidade de Acupuntura junto a
Sistema Publico e Privado de Assisténcia em
Acupuntura Fisioterapéutica no Sistema de
Saude do Brasil



SOBRAFISA- CBO 2002-REVISAO
2008

e Participou ativamente da criacao do
Codigo da Especialidade do
Fisioterapeuta Especialista em
Acupuntura junto ao Ministério do
Trabalho, atraves da revisao do CBO
2002, realizada em setembro de
2008, publicada em janeiro de 2009.



SOBRAFISA-RESPONSABILIDADE
SOCIAL EM ACUPUNTURA




mr‘ Responsabilidade Social

eProjeto “Acupuntura
Solidaria”, mais de 70.000
atendimentos em
Acupuntura por ano em
todo territério Nacional



) / SORRALISA

Sociedade Brasileira de
Fisioterapeutas Acupunturistas




@7 SORRAFISA

bnn:u; dade Brasileira de
Fisioterapeutas Acupunturistas

e Prova de Titulo de Especialista em
Acupuntura

e Avaliacdo realizada pela FUNDACAO

e Titulo de Especialista conferido pelo
SOBRAFISA- Fisioterapeutas

e Formacao com cursos com carga horaria
minina de 1200 horas



Da Tradicao a Ciencia
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Medicina Tradicional Chinesa

e Acupuntura

e Moxabustao

e Shiatsu / Do-In
e Fitoterapia

e Nutricao

e Feng Shui

e Tai Chi



Acupuntura e os Jesuitas

Zheng Jiu






e
eOs Desequilibrios
Energeticos Funcionais
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-

A preponderdancia de Yang consome o Yin. A preponderdancia de Yin consome o Yang.
(Sindrome o calor tipo Shi) (Sinfrome do frio do tipo Shi)

A deficiéncia de Yin conduz a A deficiéncia de Yang conduz a
preponderancia de Yang. (Sinfrome do calor preponderancia de Yin. (Sinfrome do frio
do tipo Xu). Yin do tipo Xu).
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Mecanismos Neurofisiologicos
que sustentam a Acupuntura
Cientifica
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. B-endorfina
Nuclec magno da rafe

5-HT (serotonina)
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Fig. 2.1. Esbogo esquemdtico de alguns possfoeis principios fisioldgicos envolvidos na modulagdo da sensibilidade & dor e das fungdes
autdnomas. Os receptores a estiramento (ergoceptores) em miisculos sdo funcionalmente excitados pela contragdo muscular. Os recepiores :
mmw(m_w&mmmmwmmﬂmeqmmmmmmhm.o_.
mrmmMdmmmmwam:mmimammmmmmca
tronco cerebral e liberagdo de B-endorfina e ACTH no sangue a partir da pituitdria. O principio inclui tanto wm feedback negativo quanto
positivo; co qientemente, os efeitos podem diferir de acorde comn o estado funcional predominante, com o principal objetivo de préservar a
homeostase em diferentes sistemas de drgdos. (ACTH = hormonio adre rEi dpico; PAG = substdncia cinzenta periaquedutal; VAC =
cernitro vasomotor.) (segundo Thorén et al. 1990. “Endorfinas e Exercfcio: Mecanismos Fisioldgicos e ImplicagSes Clinicas”. Medicina e &
Ciéncia em Esportes e Exercicios, 22: 417-428. Com permissdo de Williams e Wilkins). : -
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Figura 2. Relagdes entre o estimulo de ponto de acupuntura e a auvidade fMRI no cértex visual. a
Dois pontos de acupuntura relacionados com os olhos e um nio-ponto de acupuntura que se pro-
jete no sistema nervoso. b Mapas de ativagio do cérebro devido a (I} estimulo direto na retina por
flash de luz, (1) estimulo por acupuntura do B-67, (IIT) estimulo por acupuntura do VB-37 e (IV)
estimulo de acupuntura em um nao-ponto de acupuntura.
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Spinothalamic Tract:
Trigeminal Component






Lei de Especificidade dos
Receptores

e Insercao no Ponto (A) mais Ponto (B)
e Diferente

e Insercao do Ponto (B) mais Ponto (A)



Mediadores Pré Formados:
Aminoacidos/Proteinas/Encefalinas
Dependentes




Acupuncture at 5T.36 (Left Leg)
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Chapeu de Moxa



Moxaterapia - Pistonagem




Vetosoterapia




Moxa B67- Rotacao do Feto



Agulha Aquecida —1G4 ( Hegu)
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Chapéu de Moxa- Ortopedia




Salmoxoterapia- Imunidade




Acupuntura na Reumatologia




Acupuntura e Reumatologia:
Artrite Reumatoide
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