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Introdução: A dor é uma experiência multifatorial, sensitiva e emocional desagradável, que 
se associa a danos teciduais reais ou potenciais (Raja et al., 2020). A dor crônica é aquela que 
persiste por mais de três meses e no Brasil, estudos populacionais apontam que, 
aproximadamente 40% dos adultos convivem com algum tipo de dor crônica (Brasil, 2022). 
Neste contexto, as Práticas Integrativas e Complementares em Saúde (PICS), como a 
auriculoterapia, têm ganhado espaço na Atenção Primária à Saúde (APS) por oferecerem 
abordagens seguras, acessíveis e centradas no cuidado integral (Brasil, 2015). Esta terapia é 
fundamentada na Medicina Tradicional Chinesa, utiliza pontos reflexos no pavilhão auricular 
para promover equilíbrio energético e alívio de sintomas. No contexto da dor crônica, estudos 
têm demonstrado que a auriculoterapia foi efetiva na diminuição da intensidade da dor, 
especialmente no tratamento da lombalgia, a partir do estímulo de pontos auriculares 
específicos para esta condição (Oliveira; Gamarrona; Oliveira, 2022). Objetivos: Relatar um 
caso clínico de uma paciente com dor crônica submetida a auriculoterapia. Metodologia: 
Trata-se de um estudo de caso, aprovado  no  Comitê  de  Ética  e  Pesquisa  (CEP)  da 
UNIJUÍ  com parecer número 6.923.019. O estudo foi realizado entre dezembro de 2024 à 
fevereiro de 2025, na Farmácia Básica do município de Ijuí/RS. Foram realizadas 10 sessões 
de auriculoterapia, com intervalo semanal, e a cada sessão foram aplicados 10 pontos 
auriculares, com intercalação da orelha a cada sessão. Os pontos colocados foram: shen men, 
rim, simpático, lombar, ping chuan 1 e 2, coluna, analgesia, relaxamento muscular e tálamo. 
Orientou-se o estímulo dos pontos por pelo menos, 3 vezes ao dia, por 10 segundos cada 
ponto e também cuidados para os mesmos não serem descolados. Todas as sessões de 
auriculoterapia foram realizadas com sementes de mostarda, aplicadas por profissional 
farmacêutico, atuante na APS do município de Ijuí. Para a avaliação da dor da paciente, 
aplicou-se o instrumento Inventário breve de dor (BPI), no qual a paciente se atribuiu nota de 
0 a 10, o mesmo foi aplicado antes de iniciar o tratamento e após o término das sessões. 
Resultados: Trata-se de uma paciente do sexo feminino, com 36 anos de idade, do lar, com 
dor lombar crônica há 24 meses. A paciente não possui outras comorbidades. Faz uso 
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contínuo (6 meses) dos seguintes medicamentos para alívio da dor: Paracetamol 500mg + 
Fosfato de Codeína 30mg (1 comprimido a cada dois dias); Ibuprofeno 600 mg e Dipirona 
500 mg (ambos 1 comprimido em dias alternados). Em relação ao questionário aplicado, na 
avaliação inicial do BPI, a paciente atribuía escore 8 para a pior dor sentida nas últimas 24 
horas, e nota 7 para a média de dor. Além disso, antes da auriculoterapia, a dor interferia 7/10 
nas atividades gerais, 6/10 para caminhar e 9/10 para dormir. Ao finalizar o tratamento, para 
todas as questões anteriores a paciente atribuiu-se zero, o que indica que a mesma estava sem 
dor. Além disso, após a terceira sessão de auriculoterapia até o término das mesmas, a 
paciente não sentiu necessidade de fazer o uso de analgésicos ou anti-inflamatórios para dor 
lombar. Conclusões: Os resultados deste estudo indicam que a auriculoterapia foi eficaz na 
redução da intensidade da dor lombar crônica em uma paciente acompanhada na APS. Além 
disso, a intervenção contribuiu para a diminuição do uso de medicamentos para a 
sintomatologia. Estes dados mostram a importância de práticas integrativas e 
complementares, seguras e de baixo custo, que contribuem para a ampliação das estratégias de 
cuidado e melhorias na saúde pública. Palavras-chave: Medicina Tradicional Chinesa; 
Pavilhão auricular; Medicamentos. 
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