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Resumo

Em uma formacio em sadde colonizada, a biomedicina detém a monocultura da produ-
cdo de saberes e praticas, enquanto as Praticas Integrativas e Complementares sio su-
balternizadas. Nesta pesquisa qualitativa, objetivamos compreender as contribuicoes
da insercdo das Praticas Integrativas e Complementares nas trajetorias formativas de
estudantes do curso de Bacharelado Interdisciplinar em Satde. Realizamos entrevis-
tas com a participacio de estudantes desse curso e as analisamos conforme a andlise
de contetido. As Praticas Integrativas e Complementares produziram contribuicdes
no ambito da reorientacdo do cuidado, formacio profissional em satde, ampliacio
dos conhecimentos sobre as Priticas Integrativas, utilizacdo pessoal das Praticas In-
tegrativas e formacio proposta no Bacharelado Interdisciplinar. Essas contribuicoes
remetem ao enriquecimento das trajetérias formativas dos estudantes rumo a decolo-
nialidade da Educacio Superior.

Palavras-chave: Terapias Complementares; Educacio Superior; Colonialidade; Universidades; Estudantes;
Bacharelado Interdisciplinar em Sadde.
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La educacion superior en la salud desde una perspectiva decolonial:
aporte de las practicas integrativas y complementarias

Resumen

En una educacion de la salud colonizada, la biomedicina tiene el monocultivo de la
produccién de conocimientos y practicas, mientras que las Practicas Integrativas y
Complementarias quedan marginadas. En esta investigacion, buscamos comprender
el impacto de incluir las Pricticas Integrativas en la formacién académica de los es-
tudiantes de la Licenciatura Interdisciplinaria en Salud. Realizamos entrevistas a los
estudiantes de estos programas y las analizamos de acuerdo con el andlisis de conte-
nido. Las Précticas Integrativas contribuyeron a reorientar el cuidado, la formacion
profesional, la ampliacién del conocimiento sobre ellas, el uso personal de las mismas
y la formacién propuesta en la Licenciatura Interdisciplinaria. Estas contribuciones
representan un enriquecimiento en la trayectoria de los estudiantes hacia la descolo-
nizacion de la educacion superior.

Palabras clave: terapias complementarias; educacion superior; colonialismo; universidades; estudiantes;
licenciatura interdisciplinaria en salud.

Higher Education in Health from A Decolonial Perspective:
Contribution of Integrative and Complementary Practice

Abstract

In a colonized health education system, biomedicine monopolizes the production of
knowledge and practices, leaving Integrative and Complementary Practices marginal-
ized. In this study, we aim to understand the impact of including Integrative Practices
in the academic path of students in the Interdisciplinary Health Degree (Licenciatura
Interdisciplinaria en Salud). We conducted interviews with students from these pro-
grams, and analyzed them using a content analysis approach. Integrative Practices
helped to redirect care, professional training, expand knowledge about them, their
personal use, and the proposed training in the Interdisciplinary Degree. These con-
tributions represent an enrichment in students' educational trajectories towards the
decolonization of Higher Education.

Keywords: complementary therapies; higher education; colonialism; universities; students; interdisci-
plinary health degree.

Universidades num. 100, abril-junio 2024 UDUALC DOLhttps://doi.org/10.36888 /udual.universidades.2024.100.758
A educagio superior em satde desde uma perspectiva descolonial: contribui¢oes das Vinicius Pereira de Carvalho e
Praticas Integrativas e Complementares Maria Thereza Avila Dantas Coelho



44

Introducao

Partindo de uma abordagem pds-critica descolonial do curriculo (Sil-
va, 1999), uma formacgio em satde colonizada, em uma de suas ver-
tentes, refere-se ao ensino-aprendizagem exclusivo do conhecimento
(bio)cientifico, materializado no saber-fazer da biomedicina (Barreto
do Carmo, 2022). Ainda que exista uma diversidade de concepcoes
e praticas em distintas redes e sociabilidades na cultura contempo-
ranea, a racionalidade biomédica detém a monocultura do campo da
satude, ao mesmo tempo em que as Medicinas Tradicionais, Comple-
mentares e Integrativas enfrentam um processo de subalternizacio
nesse campo (Guimaries, Nunes, Velloso, Bezerra, & Sousa, 2020;
Nunes & Louvison, 2020).

Medicinas Tradicionais, Complementares e Integrativas é o termo
adotado pela Organizacio Mundial da Satde para denominar o con-
junto de saberes e praticas que possui uma longa tradi¢io de uso e/ou
nio faz parte dos cuidados convencionais de um pais (WHO, 2013).
A marginalizagdo desses saberes e praticas nos sistemas nacionais é
parte da colonialidade do campo da satde, apreendida nas dimensdes
do saber, poder e ser. A colonialidade do saber estd fundamentada na
hegemonia do saber (bio)cientifico em que a biomedicina empreende
sua sustentacio simbolica. Como resultado, é produzida uma meto-
dologia monolégica para validacdo dos saberes em saude, e sio reco-
nhecidos apenas os conhecimentos constituidos no interior da (bio)
ciéncia. A colonialidade do poder apresenta-se através do complexo
médico-industrial das corporacdes médico-farmacéuticas transna-
cionais e dos modelos sanitdrios internacionais, que sustentam a me-
dicina ocidental e promovem o apagamento do cuidado produzido
fora das linhas econémicas e geopoliticas, capitalistas e neoliberais.
A colonialidade do ser, por sua vez, é explicada pela restri¢io das in-
terpretacdes de satide, adoecimento e cuidado ao Ambito do modelo
biomédico, que delimita apenas um caminho para a elaboracio das
subjetividades e formas de compreender e viver a vida, revelando a
supremacia da monocultura de sua cosmologia sobre as demais (Gui-
maraes et al., 2020).

No Brasil, as Medicinas Tradicionais, Complementares e Integra-
tivas sio denominadas como Préticas Integrativas e Complementa-
res. Esse termo reflete os esforcos e estudos académicos sobre es-
sas praticas, bem como os tensionamentos inscritos no processo de
construcio da Politica Nacional de Praticas Integrativas e Comple-
mentares, publicada em 2006 (Silva, Sousa, Cabral, Bezerra, & Gui-
maries, 2020). Desse modo, conforme a defini¢io brasileira, “Prati-
cas Integrativas e Complementares” é utilizado para a designacio das
racionalidades médicas e recursos terapéuticos que compartilham o
estimulo a mecanismos naturais na satde, a integralidade do cuida-
do, a integracio com o meio ambiente, entre outras caracteristicas
(Brasil, 20006).
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Uma racionalidade médica é descrita como um sistema médico complexo compos-
to por seis dimensdes estruturantes e interligadas: morfologia humana (ideias sobre a
constitui¢do do corpo humano), dindmica vital (nog¢des a respeito do funcionamento e
dinidmica da vitalidade corporea), doutrina médica (retine os fundamentos dos proces-
sos de saude e adoecimento), sistema diagndstico (praticas diagndsticas empregadas na
investigacdo dos processos de adoecimento/desequilibrio), sistema terapéutico (prati-
cas terapéuticas) e cosmologia (universo cultural em que estd assentada a racionalidade
médica) (Luz, 2012; Nascimento, Barros, Nogueira, & Luz, 2013). Delineando cada uma
dessas dimensbes em sistemas médicos de diferentes culturas, os estudos sobre as
racionalidades médicas ofereceram um caminho para a validacio interna de saberes
e praticas vitalistas, ao considera-los como portadores de uma “racionalidade” (Luz,
2012). Nesse sentido, sem submeté-los aos métodos de autentica¢io da biomedicina,
retirou desses saberes a condicdo daquilo que se resume a fantasia, supersticio e ma-
gia, atribuidas ao que destoa do conhecimento dominante. No sistema de sadde brasi-
leiro, no rol das Priticas Integrativas e Complementares sio reconhecidas como racio-
nalidades médicas a homeopatia, medicina tradicional chinesa, medicina ayurvédica
e medicina antroposéfica (Nascimento et al., 2013).

Em vista disso, ao se estabelecer em torno da monocultura da (bio)ciéncia, ex-
cluindo a pluralidade fundada em outras racionalidades, saberes, fazeres, cosmologias
e epistemologias, a universidade é assumida como um espago de reproducgio da colo-
nialidade. Para enfrentar a colonialidade nas sociedades contemporineas, é preciso
que a universidade se abra a diversidade que se constrdi fora dos modelos (bio)cien-
tificos, e se comprometa com a democratizacio dos produtos que historicamente tem
produzido em favor da transformagio social critica e engajada politicamente (Almei-
da-Filho, 2023; Barreto do Carmo, 2022). Portanto, a descolonizagio do saber, poder
e ser na formacio em saude, envolve o reconhecimento e a reversio das supressdes e
assimetrias produzidas pela monocultura da biomedicina desde os curriculos e pro-
cessos formativos (Barreto do Carmo, 2022).

O Bacharelado Interdisciplinar em Satide é um curso universitario de carater in-
terdisciplinar, ndo-profissionalizante e com terminalidade prépria. Corresponde ao
primeiro ciclo de formagio da area da sadde no regime de ciclos, sendo o segundo
ciclo formado por cursos profissionalizantes (enfermagem, odontologia, nutri¢io, me-
dicina e outros), e o terceiro ciclo por cursos de pds-graduacio (mestrado, doutorado,
especializacido e outros). Esse curso foi implantado em diferentes universidades brasi-
leiras, e tem representado uma proposta de reorientacio da formacio académica fren-
te as necessidades da populacio e demandas contemporaneas apresentadas ao campo
da satde (Coelho & Teixeira, 2016).

Na Universidade Federal da Bahia (UFBA), a matriz curricular do Bacharelado Inter-
disciplinar em Satde é constituida por uma etapa de formacio geral e outra de formacio
especifica na area da satide, cada uma formada por trés semestres letivos. A etapa de
formacdo geral engloba componentes curriculares do eixo interdisciplinar (estudos so-
bre a contemporaneidade, cultura humanistica e cultura artistica), eixo das linguagens
(componentes sobre a lingua portuguesa, textos académicos e técnicos em satde e lin-
guas estrangeiras), e eixo especifico de saide (componentes curriculares obrigatorios
“Introducio ao Campo da Saude”, “Campo da Satide: Saberes e Praticas” e “Sadde, Edu-
ca¢io e Trabalho”). Na etapa de formacido especifica, estido dispostos os componentes
curriculares optativos da drea da satde, que podem ser cursados em qualquer unidade
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académica de cursos que compdem essa area. Distribuidos nas duas etapas
de formacdo, encontram-se também os componentes curriculares de livre
escolha, a serem escolhidos livremente na universidade em qualquer 4rea
do conhecimento. Nesse curriculo, componentes curriculares optativos e
livres abrangem a maior parte da carga horaria do curso, o que vai ao en-
contro de alguns aspectos caracteristicos desse tipo de graduagio, como a
autonomia concedida ao alunado na conducio dos itinerdrios formativos
(UFBA, 2010).

Assumindo-se como um curso contra-hegemoénico no sistema universi-
tario brasileiro, o Bacharelado Interdisciplinar tem incluido saberes e pra-
ticas diversas em sua composicio, como é o caso das Praticas Integrativas
e Complementares (UFBA, 2010). Neste estudo, objetivamos compreender
as contribui¢des da insercio das Praticas Integrativas e Complementares
nas trajetorias formativas de estudantes do Bacharelado Interdisciplinar
em Saude.

Metodologia

Realizamos uma pesquisa qualitativa com a participa¢do de estudantes do
curso de Bacharelado Interdisciplinar em Saude diurno e noturno da UFBA
(Salvador, Bahia, Brasil). Entrevistamos os estudantes utilizando um ro-
teiro semiestruturado de entrevista sobre concepg¢des e praticas de satde
e adoecimento, totalizando 34 entrevistas. O uso de relatos de estudantes
para a compreensio de aspectos ligados a formacgio académica vai na dire-
c¢do do indicado por Dominicé (2012) ao estudar processos individuais de
formacio.

Para participar deste estudo era preciso possuir idade igual ou superior
a 18 anos, ter matricula ativa e ndo estar no primeiro semestre do curso no
momento da realizacio das entrevistas. Os estudantes receberam o convite
para tal participac¢do via comunicado emitido na lista de e-mails do curso,
apo6s a aplicacido de um questionario ligado a pesquisa. O convite foi feito
livremente a todas as pessoas elegiveis, sem haver um direcionamento es-
pecifico para discentes com conhecimento ou uso precedente de Praticas
Integrativas e Complementares. As entrevistas foram gravadas por meio
de um gravador de voz e os participantes concordaram em colaborar com
o estudo de forma voluntaria.

Ao fim da realizacio das entrevistas, os arquivos de dudio foram trans-
critos em editores eletronicos de texto. Conforme Bardin (2016), basea-
mos a andlise dos dados na analise de contetido categorial temadtica, pro-
cedida em trés fases: pré-analise, exploracdo do material e interpretacio.
No pré-andlise, executamos a leitura flutuante das falas das entrevistas e
constituimos o corpus textual através do recorte dos trechos que tratavam
sobre as Praticas Integrativas e Complementares na formacio académica.
A exploracdo do material foi operada por meio da codificacio dos dados
textuais em unidades de significag¢do (temas), e da agregagio dos temas em
categorias. Neste estudo, foram codificados 12 temas e cinco categorias
(Quadro 1).
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Quadro 1. Codificagdo do material na analise de contetdo: exemplos de fragmentos de
texto extraidos das falas dos estudantes nas entrevistas e temas/categorias criados

Exemplos de fragmentos das falas dos Categorias
Temas Zns
estudantes tematicas

“[...] no sentido de vocé entender que sem-
pre existem alternativas para todo tipo de si-
tuacgao, seja ela de salde, agravo. E que vocé
ndo tem um Unico estimulo de conhecimen-
to, aquele da academia, pautado para ciéncia
[..]” (24)

“[...] Vocé pode utilizar desses tratamentos
ndo-convencionais para poder auxiliar no tra-|  Ampliacdo da| Contribuicdes
tamento dele e os dois serem feitos ao mes- abordagem do pro-|para a reorientacao
mo tempo, o tratamento com medicamentos|cesso  salde-adoeci-|do cuidado no cam-
e esses tratamentos [...].” (31) mento-cuidado po da saude

“[...] acho que as PIC conversam muito com
a questao de transformar ele em uma pessoa
que tem toda uma subjetividade que deve ser
utilizada para ele mesmo, para ele se cuidar.
N3o so ele ir no médico, sair de |a com a cura,
mas ele mesmo com as praticas que pode uti-
lizar para se cuidar [...].” (19)

“[.] Eu me encantei muito quando fiz
HACASO0, me instigou a querer conhecer em
algum momento da vida essas praticas e fazer| Interesse profissional
uso enquanto profissional e saide [...].” (1) | de utilizar as Praticas
“[...] eu acredito na importincia e que na mi- Integrativas

nha formacgdo enquanto profissional eu preci-
so saber delas [...].” (5)

Contribuicdes

[...] Euimaginei fazer uma pés-graduagdo ou para a formacio

um curso de curta duragdo voltado a essas Formagdo fissional
praticas, mais especificamente a fitoterapia, complementar e pos- pro ISSI,Odna em
que é a pratica que me sinto mais perto [...].” graduacao >aude

@

“[...]entdo acho de extrema importéncia e de-

veria ser incluido em todos os curriculos dos Inclusdo nos

cursos de saude. As PIC e a sua importdncia| curriculos dos cursos
deveriam ser discutidas em todos os cursos,| da area da salde
de satdide ou n3o [...].” (5)
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Exemplos de fragmentos das falas dos
estudantes

Temas

Categorias
tematicas

“[...] eu nunca tinha falado nisso [apiterapia]
e a partir disso eu acho que criei uma curiosi-
dade que pode me ajudar a agregar conheci-
mento ou até levar conhecimento para outras
pessoas no futuro, foi um iniciozinho [...].” (4)
“[...] antes eu n3o sabia disso [...].” (31)

Conheceu as Praticas
Integrativas na
Universidade

“[...] expandir esse conhecimento que é tio
julgado, acaba ficando tao restrito a um certo
publico [...].” (10)

“[...J entender porque até hoje nio é valoriza-
da[...].” (23)

Subalternizacao das

Praticas Integrativas

na cultura ocidental
contemporanea

“[...] quebrou um pouco do tabu do que pen-
sava antes de conhecer e acho que nio valori-
zava tanto [...].” (15)

“[...J eu achava que essas coisas tinham nada a
ver com ciéncia [...].” (30)

Mudanca da visao
sobre as Praticas
Integrativas

Contribuicoes para
a ampliagdo dos
conhecimentos
sobre as Praticas

Integrativas

“[...] para o meu bem-estar também [...].” (12)
“[...] acho que ela foi o ponta pé inicial para
comecar meu processo de autoconhecimen-
to, quando comecei a ter contato com essas
praticas [...].” (32)

Uso pessoal das
Praticas Integrativas

“[...] Eu gosto, ndo sei se por conta da minha
criagdo em casa. Como eu sempre tive a ho-
meopatia, nao estudando, nao sabendo a filo-
sofia, mas pelo menos tendo esse contato, eu
sempre me interessei. E eu ndo gosto muito
dessa medicina curativista, dessa questao do
remédio [...].” (2)

Reforco da cultura
pessoal de cuidado

Contribuicdes para
a utilizagcdo pessoal
das Praticas
Integrativas

“[...] eu acredito que se a gente quer mudar
uma visao de mundo, o que é muito evocada
pelo Bl [...].” (24)

Introducao critica
ao campo da saude
proporcionada
no Bacharelado
Interdisciplinar

“[...] porque penso o ponto de vista da inter-
disciplinaridade na minha formacao. Sempre
pensei na confluéncia de varios saberes e
praticas integrativas era um saber que era/é
uma lacuna do conhecimento que eu precisa-
va pelo menos perpassar, ter esse acesso. No
Bl, eu tento aproveitar ao maximo as areas de
conhecimento, as PIC é uma delas [...].” (9)

Interdisciplinaridade

Contribuicoes para
e da formacgao
proposta no
Bacharelado
Interdisciplinar em
Salde

Fonte: elaboragio propria.

Legenda: PIC — Praticas Integrativas e Complementares, HACA50 — Componente curricular “Racionalidades
em Satde: sistemas médicos e praticas alternativas”, Bl - Bacharelado Interdisciplinar. Os nimeros apre-
sentados apos os excertos de textos correspondem a numeracao atribuida as entrevistas na pré-anélise.
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Para interpretar os resultados adotamos como referencial as con-
tribui¢oes das teorias pos-criticas do curriculo (Silva, 1999), das
racionalidades médicas (Luz, 2012; Nascimento et al., 2013) e das
epistemologias do Sul (Guimaries et al., 2020; Nunes & Louvison,
2020). Nas teorias pos-criticas do curriculo estio situadas pers-
pectivas que problematizam os saberes encontrados no curriculo,
tendo em vista as estratégias de selecdo, instrumentos de domina-
¢do e relagcoes de poder que o compdem e produzem os itinerdrios
académicos nas trajetérias formativas, somando-se aos esforcos
dos estudos descoloniais (Silva, 1999). A linha de estudos deri-
vada das racionalidades médicas evidencia a diversidade cultural
em sadde, direcionando sentido para as praticas de cuidado inte-
grativas e complementares, e as inumeras representacoes elabora-
das em torno do processo satude-adoecimento (Nascimento et al.,
2013). Com as epistemologias do Sul sio delineados caminhos para
o estabelecimento de didlogos descolonizadores nos saberes e pra-
ticas em satde, tendo em vista a visibilizacdo dos conhecimentos
deslegitimados pela monocultura da biomedicina e da razio (bio)
cientifica (Barreto do Carmo, 2022; Guimaraes et al., 2020; Nunes
& Louvison, 2020). Em conjunto, as teorias pds-criticas do curri-
culo, as racionalidades médicas e as epistemologias do Sul ofere-
ceram uma possibilidade de interpretacdo critica dos resultados,
considerando a descolonizacio de saberes e priticas no contexto
da educacio e saide.

Atendendo os requisitos éticos brasileiros relacionados as pes-
quisas com a participac¢do de seres humanos (Brasil, 2016), comu-
nicamos que os estudantes receberam informacoes sobre o projeto
de pesquisa por meio de um Termo de Consentimento Livre e Es-
clarecido (TCLE). O projeto obteve a aprovac¢io do Comité de Etica
em Pesquisa da Escola de Enfermagem da UFBA (parecer 2349850).
Com o intuito de manter o anonimato de participacdo garantido
no TCLE, empregamos nomes de plantas medicinais utilizadas no
Brasil para substituir os nomes dos estudantes neste trabalho.

Resultados

O grupo de estudantes participantes desta pesquisa é formado por
pessoas com idade entre 18 e 29 anos, de género, cor da pele e
religido variadas, que estavam entre o terceiro e sétimo semestre
nos turnos diurno ou noturno do curso no momento da entrevista
(Tabela 1).
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Tabela 1. Perfil de estudantes do Bacharelado Interdisciplinar em Salde da Universidade Federal da Bahia, participantes da pesquisa (n = 34)

Estudante Idade Género Cor de pele Religiao Semestre letivo Turno de estudo
Babosa 23 anos Homem cisgénero Parda Nao possui 7° semestre Noturno
Alfavaca 21 anos Mulher cisgénero Parda Nao possui 5° semestre Diurno
Mulungu 22 anos Mulher cisgénero Parda Nao possui 5° semestre Diurno
Guaco 26 anos Homem cisgénero Preta Nao possui 5° semestre Noturno
Roma 22 anos Homem cisgénero Parda Catolica 5° semestre Diurno
Transagem 21 anos Mulher cisgénero Preta Catolica 5° semestre Diurno
Guiné 19 anos Mulher cisgénero Sem resposta Nao possui 5° semestre Noturno
Boldo 20 anos Mulher cisgénero Preta Nao possui 5° semestre Diurno
Eucalipto 20 anos Homem cisgénero Parda Nao possui 5° semestre Noturno
Sabugueiro 20 anos Mulher cisgénero Branca Espirita 5° semestre Noturno
Canela 26 anos Mulher cisgénero Preta Espirita 5° semestre Noturno
Alecrim Sem resposta Mulher cisgénero Parda Sem resposta 5° semestre Noturno
Quebra-pedra 29 anos Mulher cisgénero Branca Espirita 4° semestre Diurno
Camomila 22 anos Mulher cisgénero Parda Nao possui 4° semestre Diurno
Cavalinha 23 anos Mulher cisgénero Parda Nao possui 4° semestre Diurno
Valeriana 21 anos Mulher cisgénero Parda Protestante 4° semestre Diurno
Melissa 22 anos Nao-binario Parda Nao possui 4° semestre Noturno
Gengibre 19 anos Homem cisgénero Parda Nao possui 3° semestre Diurno
Pitanga 19 anos Homem cisgénero Branca Catolica 3° semestre Noturno
Quixabeira 22 anos Mulher cisgénero Parda Nao possui 3° semestre Diurno
Kava-kava 18 anos Mulher cisgénero Branca Nao possui 3° semestre Diurno
Erva-doce 20 anos Mulher cisgénero Branca Catolica 3° semestre Diurno
Folha-da-costa 20 anos Mulher cisgénero Preta Nao possui 3° semestre Noturno
Agua-de-alevante 27 anos Homem cisgénero Branca Nao possui 3° semestre Noturno
Dendezeiro 21 anos Mulher cisgénero Parda Nao possui 3° semestre Diurno
Louro 22 anos Homem cisgénero Parda Nao possui 3° semestre Diurno
Aluma 19 anos Mulher cisgénero Parda Evangélica 3° semestre Noturno
Geranio 20 anos Mulher cisgénero Branca Evangélica 3° semestre Noturno
Macela 20 anos Mulher cisgénero Parda Nao possui 3° semestre Diurno
Macassa 19 anos Mulher cisgénero Branca Nao possui 3° semestre Diurno
Arnica 20 anos Mulher cisgénero Preta Catolica 3° semestre Noturno
Horteld 20 anos Mulher cisgénero Branca Nao possui 3° semestre Noturno
Capim-santo 19 anos Mulher cisgénero Parda Evangélica 3° semestre Noturno
Alfazema 20 anos Mulher cisgénero Parda Catdlica 3° semestre Diurno

Fonte: elaboragio propria.
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Na categoria ‘contribuicdes para a reorientacdo do cuidado no campo da saude’, os
estudantes afirmaram que os componentes curriculares que cursaram sobre as Priti-
cas Integrativas forneceram subsidios para pensar o cuidado a partir de variados siste-
mas médicos e praticas terapéuticas de satde. Desse modo, referem que a pluralizacgio
terapéutica pode ser operada com a introducio das Praticas Integrativas, consideran-
do que essas praticas representam uma diversidade de culturas de cuidado, que foram
constituidas em referenciais diferentes da biomedicina e que podem ser utilizadas
conjuntamente com as praticas biomédicas:

Eu acho que s6 porque somos detentores de um conhecimento nio podemos descartar
outro, entdo usaria para incrementar [...]. (Alecrim)

[...] me ajudou a conhecer que existem outras formas de tudo, inclusive de medicina [...].
(Gengibre)

[...] nfo é uma visdo que é para substituir o que ja tem da medicina. E uma visio que deve
ser associada ao tratamento de condi¢des de sadde [...]. (Louro)

[...] é sempre bom a gente ter uma alternativa para atender aquela pessoa de uma forma
que ela se sinta confortavel, porque se ela ndo se sentir confortavel o tratamento nio vai
ser eficaz. Entio se a gente d4 um leque de op¢des para ela, para ela tentar pelo menos ex-
perimentar essas praticas e ver qual se adapta melhor a realidade dela [...]. (Capim-santo)

As falas presentes nessa categoria apontam também para uma ampliacido da aborda-
gem do processo saude-adoecimento-cuidado, visto as qualidades apresentadas pelas
Praticas Integrativas, ligadas & humanizag¢io e ao enfoque integral do ser humano. E
indicado ainda que essas praticas contribuem para o refor¢co de um outro modo/pers-
pectiva de vida quando sio associadas ao que é reconhecido como “leve” e “natural”.

[...] traz um pouco mais de humanizagio, abre um pouco mais a cabeca para outros tipos
de coisa [...]. (Canela)

[...] eu quero ter uma visio holistica sobre o proximo [...]. (Roma)

[...] na verdade é um modo equilibrado de vida, um modo mais leve e mais natural de se
viver [...]. (Folha-da-costa)

Na categoria das contribui¢cdes para a formacio profissional em satde, é enfatizado
que os componentes curriculares colaboraram para criar um interesse em empregar
as Praticas Integrativas no contexto profissional do trabalho em satide. Por conta dis-
so, os estudantes informaram acreditar que é preciso que essas praticas sejam inseri-
das nos curriculos dos cursos da drea da satide, e desejam seguir com os estudos sobre
algumas delas, investindo em cursos de formacio complementar e pos-graduagio.
Como exemplo, Babosa declarou que a experiéncia no componente curricular opta-
tivo “Racionalidades em Satde: sistemas médicos e praticas alternativas” (HACA50),
favoreceu o desejo de utilizar essas praticas no futuro enquanto trabalhador da saude:

[...] talvez se eu nio tivesse cursado HACAS50 eu nio teria o despertar de querer ser um
profissional que utiliza essas praticas e trabalha com isso. HACA50 me ajudou muito nisso,
em querer saber sobre essas praticas e querer utiliza-las no 4mbito da satdde. A universida-
de neste componente foi de suma importancia para isso [...]. (Babosa)

[...] usar em tudo que eu fizer, seja no meu consultdrio ou na profissio que eu estiver [...].
(Alecrim)

Universidades | nim. 100, abril-junio 2024 | UDUALC |DOLhttps://doi.org/10.36888 /udual.universidades.2024.100.758 5 1
A educagio superior em satde desde uma perspectiva descolonial: contribui¢oes das Vinicius Pereira de Carvalho e
Praticas Integrativas e Complementares | Maria Thereza Avila Dantas Coelho



[...] como disse, a gente vai utilizar futuramente em nossas praticas de satde, espera muito
utilizar. Entdo, com certeza, acaba acrescentando [...]. (Pitanga)

O conteudo da categoria das contribuicdes para a ampliacao dos conhecimentos sobre as
Praticas Integrativas inclui as respostas sobre ter conhecido essas praticas na instituicio
universitaria, indicando que sido pouco divulgadas fora dos componentes curriculares
cursados. Os estudantes explicitam uma marginalizacio dos saberes dessas praticas e
revelam que a experiéncia que obtiveram mostra a necessidade de expandir a sua dis-
seminacio. Entre os discentes que conheciam as Praticas Integrativas previamente ao
ingresso na universidade, é referido que houve contribuicdes para a mudancga da visio
sobre o tema, tendo em vista a sua elucidacgio.

[...] eu ndo sabia, na verdade, que existiam essas praticas alternativas. So fiquei sabendo
por conta desses componentes, entdo foi meio que abrir uma visio [...]. (Alumi)

[...] vocé passa a ter uma visdo mais ampliada sobre as praticas integrativas que quase nin-
guém conhece. Vocé conhecendo pode reproduzir e mostrar que funciona, que é para ser
valorizado [...]. (Valeriana)

[...] ter o conhecimento de praticas que sio pouco vistas, pouco conhecidas. E uma ma-
neira de exemplificar de que a gente pode sim quebrar com essa rigidez do conhecimento
cientifico [...]. (Agua-de-alevante)

[...] eu acho que nio sabia uma grande parte de coisas que hoje sei sobre essas praticas in-
tegrativas e alternativas, porque quando a gente nio conhece tem muito a questio do julgar
sem conhecer. Entio foi, acho que foi, muito essencial o conhecimento na Universidade
sobre essas priticas [...]. (Dendezeiro)

A categoria das contribuicdes para o uso pessoal das Praticas Integrativas reine os
temas que assinalam os componentes curriculares como incentivadores do uso pesso-
al dessas praticas, com destaque nos cenarios dos processos de satide e adoecimentos
relacionados a vida universitaria. Além disso, hd um reforco da cultura pessoal de
cuidado entre os estudantes que empregam essas praticas desde a infancia.

[...] contribuiu porque a utiliza¢io dessas préticas, e o autocontrole que busco nelas, na
questdo da ansiedade e tal, é algo que vou levar para minha vida [...]. (Sabugueiro)

[...] quando vocé acaba relaxando com massagem ou toma um chd, alguma coisa assim,
acho que melhora bastante o rendimento e a disposi¢io na vida académica [...]. (Erva-do-
ce)

[...] Eu gosto, ndo sei se por conta da minha criagio em casa. Como eu sempre tive a ho-
meopatia, ndo estudando, ndo sabendo a filosofia, mas pelo menos tendo esse contato, eu
sempre me interessei [...]. (Alfavaca)

Nas contribui¢des para a formacio proposta no Bacharelado Interdisciplinar em Sat-
de estido registradas as falas que apontam que o estudo das Praticas Integrativas cor-
robora a andlise critica do campo da sadde e a interdisciplinaridade introduzidas no
projeto politico-pedagogico do curso, visto que essas praticas ocupam uma posicio
contra hegemonica e proporcionam diversidade a esse campo, de modo a ndo resumir
a formacio académica ao plano dos saberes e fazeres da biomedicina:

5 2 Universidades | nim. 100, abril-junio 2024 | UDUALC | DOLhttps://doi.org/10.36888 /udual.universidades.2024.100.758
Vinicius Pereira de Carvalho e A educagio superior em satde desde uma perspectiva descolonial: contribui¢des das
Maria Thereza Avila Dantas Coelho | Praticas Integrativas e Complementares



[...] me fez ver a vida de outra forma e todo o contexto de rela¢io com a satide
em si. Tanto é que costumo dizer sempre que depois de ter passado principal-
mente pelo BI [ Bacharelado Interdisciplinar], do que pela Universidade em si,
eu vejo a saide, a minha relacio com a satde e o contexto em volta de uma
forma completamente diferente [...]. (Mulungu)

[...] acho que principalmente depois do contato com o BI [Bacharelado In-
terdisciplinar], a gente entende que nio necessariamente o tratamento do
processo saude-doenga da pessoa vai estar sempre restrito a um hospital ou
as praticas que sdo comumente explicadas nos cursos de saude [...]. (Capim-
-santo)

[...] A gente estuda muito no BI [Bacharelado Interdisciplinar] e é um dos
propésitos dele a fuga da questdo de tratar o sujeito s6 com uma doenca [...].
(Pitanga)

[...] porque penso o ponto de vista da interdisciplinaridade na minha forma-
¢do. Sempre pensei na confluéncia de varios saberes [...]. (Eucalipto)

Discussao

As Praticas Integrativas e Complementares representam saberes contra
hegemonicos na formacio superior em satde, e enfrentam dificuldades de
inumeras ordens para sua validacio na cultura ocidental contemporanea.
Como observamos neste estudo, a0 mesmo tempo em que as falas dos estu-
dantes descrevem as contribui¢des da insercio dessas praticas para o en-
riquecimento de suas trajetérias formativas no Bacharelado Interdiscipli-
nar em Saude, apresentam-se alguns fatores relacionados a dominagio da
matriz colonial da biomedicina que obstaculizam a disseminacdo e uso de
tais praticas. A colonialidade do saber-poder-ser no campo da satide possui
vinculos profundos com o sistema econdmico-politico-social capitalista/
neoliberal, a racionalidade (bio)cientifica e a indastria farmacéutica (Gui-
maries et al., 2020). Nessa perspectiva, a biomedicina, os constructos que
lhe sustentam e os seus desdobramentos teérico-praticos dominam os cur-
riculos das profissdes de sadde.

Se os saberes e fazeres escolhidos para compor os curriculos dominan-
tes partem da ordem hegemoénica (Silva, 1999), a introdug¢io de praticas
nio-hegemonicas, como ¢é o caso das Praticas Integrativas, perpassa tam-
bém pelo enfrentamento dessa ordem. Nas epistemologias do Sul (Gui-
maries et al., 2020; Nunes & Louvison, 2020), tem sido desenvolvido um
conjunto de ferramentas e procedimentos para a visibilizacido dos saberes
e praticas que foram sistematicamente subalternizados, ignorados e infe-
riorizados pela colonialidade, capitalismo, neoliberalismo e outras formas
de dominacdo e opressido do Norte global, dando especial atengio aos po-
vos que mais sofrem com as linhas globais da colonialidade. A ecologia de
saberes e praticas convida a construcido de conexodes e didlogos entre os
conhecimentos de diferentes culturas para a instrumentalizacdo das acoes
em contextos diversos, sem a delimitacio de hierarquias fixas e a subjuga-
¢do de um conhecimento por outro. No campo da satde, a criacio de ecolo-
gias pode envolver a producio de relagdes de complementariedade entre as
Préticas Integrativas e Complementares e a racionalidade biomédica para
o cuidado em saudde, tendo em vista as potencialidades e limites de cada
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sistema médico complexo e o recurso terapéutico no 4mbito da
promocio da sadde, prevencio de doencgas e agravos, tratamen-
to e manejo de adoecimentos e desequilibrios.

Como apresentado nas falas dos estudantes desta pesquisa, os
beneficios da incorporacio das Praticas Integrativas ao sistema
de satde brasileiro tém sido descritos desde a abordagem am-
pliada da satide e do adoecimento, a humanizacgio, e a expan-
sdo de opgdes terapéuticas disponiveis para o cuidado (Brasil,
2006). A conjuntura politico-institucional recente de inclusio
das Praticas Integrativas e Complementares nos servicos de
satude (Bahia, 2019; Brasil, 2006), associada aos argumentos
da contracultura interiorizados em seu arcabouco contextual
(Nascimento et al., 2013) e a sua difusio na cultura ocidental con-
temporanea diante da crise no modelo biomédico (Luz, 1997),
desenha um movimento de crescimento da procura por essas
praticas. No sentido desse crescimento, distintas modalidades

de terapias e sistemas médicos estio sendo in-
cluidos na rede de servigos conforme a Politica
Estadual de Praticas Integrativas e Complemen-
tares em Saude da Bahia®: racionalidades médi-
cas, praticas corporais e vivéncias integrativas,
praticas energéticas/vibracionais e meditativas/
contemplativas, terapias baseadas em produtos
naturais/plantas medicinais e praticas tradicio-
nais e populares (Bahia, 2019).
Embora esse panorama impulsione as Préticas
Integrativas e Complementares, a dominacio
colonial exercida pela biomedicina sobre as ins-
tituicoes, saberes e pessoal do campo da sadde,
invisibiliza essas praticas e molda a construgio
das representacdes e discursos que circulam
sobre elas. Dessa forma, os conhecimentos que
ndo obedecem aos principios de legitimacdo da
racionalidade biomédica sio considerados falsos,
invalidos e incapazes de prover qualquer cuidado
em satde (Guimardes et al., 2020). Na categoria
tematica das contribuicdes para a ampliacido dos
conhecimentos sobre as Praticas Integrativas e
Complementares, observamos que existem estudantes que co-
nheceram essas praticas apenas na universidade e outros que
apontaram para uma mudanca de visio sobre elas apos cursa-
rem os componentes curriculares. A descri¢cdo da conjuntura
de subalternizacio observada neste estudo foi corroborada com
os resultados de uma pesquisa realizada com médicos residentes
de uma universidade brasileira, na qual foi demonstrado o pre-
conceito em relacdo a homeopatia a partir da prépria opiniio
desses médicos e a reproducio das informagdes veiculadas em
meios de comunicacio, entre outros fatores (Barros & Fiuza,
2014).
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Sabe-se que uma das principais barreiras para o oferecimento de Pra-
ticas Integrativas e Complementares nos servicos de satde é a formacio
profissional (Ruela et al., 2019). A necessidade de aumentar a oferta de dis-
ciplinas que tematizem essas praticas no 4mbito da formagdo em satide é uma
questio citada entre participantes desta pesquisa, que relataram também que
os componentes curriculares cursados contribuiram para o interesse de
utilizar as praticas no trabalho em saide. No Brasil, as disciplinas sobre as
Praticas Integrativas geralmente possuem um perfil ndo-obrigatério (Al-
buquerque et al., 2019; Nascimento, Romano, Chazan, & Quaresma, 2018;
Salles, Homo, & Silva, 2014), e abrangem uma baixa carga horaria (Salles
et al., 2014), de modo que nio costumam garantir uma formacio efetiva
para o manejo de uma ou mais praticas. A baixa visibilidade nos curricu-
los de formacdo superior em satide também é um problema internacional,
como observamos em investigacdes produzidas em cursos de medicina na
Alemanha (Homberg et al., 2022), no Ird (Ayati et al., 2019) e na Australia
(Templeman, Robinson, & McKenna, 2015), onde sdo apresentadas possi-
bilidades para o ensino dessas praticas nos curriculos diante de sua baixa
insercao.

Em que pese a vontade citada entre os estudantes de atuar profissio-
nalmente com as Praticas Integrativas e Complementares, o cendrio atual
de trabalho em servigos publicos da Aten¢do Primdria a Sadde reafirma a
marginalizacio dessas praticas diante do status quo biomédico. Dado que
0s espacos e as rotinas dos servicos estdo configurados para a adocio da
biomedicina, que desenvolve seus fazeres e funciona numa logica diferente
das Praticas Integrativas, trabalhadores da saude revelam variadas formas
de invisibilidade publica e humilhag¢io social no uso dessas praticas (Silva,
Oliveira, Barros, Barros, & CAmara Zambelli, 2022).

No curriculo do Bacharelado Interdisciplinar em Sadde, a abordagem
das Préaticas Integrativas e Complementares ¢ iniciada como um dos as-
suntos programadticos do componente curricular obrigatério “Campo da
Satde: saberes e praticas” (HACA40), cursado no segundo semestre do cur-
so, consoante a matriz curricular (UFBA, 2010). Como o Bacharelado Inter-
disciplinar estimula o protagonismo discente na construgio do itinerario
académico (UFBA, 2010), o estudo dessas praticas pode ser prosseguido
em outros componentes curriculares optativos e livres, do modo em que
verificamos nesta pesquisa. Este é o caso do componente curricular op-
tativo “Racionalidades em Saudde: sistemas médicos e préticas alternati-
vas” (HACAS0). A inser¢do do tema no curriculo revela a abertura para o
acolhimento da diversidade cultural em saude, favoravel ao didlogo entre
diferentes medicinas e praticas terapéuticas antes mesmo do ingresso em
cursos profissionalizantes.

Além de componentes curriculares sobre as Praticas Integrativas, em uma
outra pesquisa que analisou a reflexio critica acerca da relagio mente-corpo
em experiéncias curriculares no Bacharelado Interdisciplinar em Satde, sio
apontados componentes que contribuem para uma abordagem nio-biomédica
nesse curso, reafirmando o seu posicionamento contra hegemonico (Barre-
to do Carmo, Silva, & Coelho, 2023). No entanto, é preciso destacar que o
espaco ocupado pelas Praticas Integrativas e Complementares na parcela
obrigatoria do curriculo do Bacharelado Interdisciplinar em Satde ainda
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é pequeno e nio corresponde a demanda materializada pelas politicas pt-
blicas brasileiras. “Racionalidades em Satde: sistemas médicos e praticas
alternativas” era um componente obrigatério na primeira versao do projeto
pedagdgico do curso. Contudo, o momento da implanta¢ido dos Bacharela-
dos Interdisciplinares tornou-se optativo por conta das mudancas solici-
tadas, no processo de avaliacdo externa, por integrantes da administracio
central da universidade (Franco, Andrade, Azevedo, & Ghelman, 2017).

Uma outra questio verificada na comunidade desse curso é a utiliza-
¢do das Praticas Integrativas e Complementares entre docentes e discentes
(Amorim, Abreu, & Coelho, 2021; Carvalho, Coelho, & Barreto do Carmo,
2023). Entre os docentes aparece o emprego das praticas com fins tera-
péuticos e de promogio da satde (Amorim et al., 2021). No caso dos es-
tudantes, sabe-se que o uso dessas praticas se relaciona com a vivéncia na
universidade e contribui para a construcio de significados positivos sobre
elas (Carvalho et al., 2023). Essa conexio entre o emprego das praticas e a
experiéncia da formagdo académica também foi reproduzida nos resulta-
dos deste estudo, revelando a universidade enquanto um ambiente propi-
cio para a disseminacio de saberes e priticas em saude.

Consideragoes finais

Observamos neste estudo que as contribui¢des da insercdo das Praticas
Integrativas e Complementares nos percursos académicos de estudantes
do Bacharelado Interdisciplinar em Satide reproduzem as disputas de au-
toridade que afloram do campo da sadde. Se nesse curso existe a possibi-
lidade de construir trajetérias formativas que abranjam o estudo dessas
praticas, em curriculos dominados pela biomedicina, com prevaléncia de
disciplinas obrigatoérias e pouca flexibilidade, podem nio haver espacos
para pautar a interlocu¢do com saberes e praticas contra hegemonicas. Esse
é um cenario que demonstra a necessidade de se avancar com a formacio
interdisciplinar em sadde, aprofundando o compromisso com a descoloni-
zacdo e a producio de teias epistemologicas diversificadas.

Embora tenhamos entrevistado discentes que estavam vivenciando dife-
rentes semestres do curso, o fato de a entrevista ter sido realizada em apenas
um momento da trajetoéria académica de cada estudante demonstra um li-
mite para esta pesquisa, visto que seria importante verificar como se desen-
volvem os percursos formativos ao longo de sua elaboracgido. Nesse sentido,
indicamos a realizacdo de novas investigacdes que abordem a temédtica das
Préticas Integrativas e Complementares na formac¢io em saude, de modo a
caracterizar a conjuntura de introducio dessas praticas na Educacio Supe-
rior e seus impactos nos servicos institucionalizados de cuidados.

Nota

1. A Bahia é aunidade federativa brasileira onde esté situada a universidade em que rea-
lizamos a pesquisa.
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