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Revista
Brasileira

de Enfermagem PESQUISA

REBEnN

Efeitos gradativos do toque terapéutico na
reducdo da ansiedade de estudantes universitarios

Gradual effects of therapeutic touch in reducing anxiety in university students
Efecto gradual del tacto terapéutico en la reduccion de la ansiedad en estudiantes universitarios

Vanessa Miranda Gomes', Maria Jidlia Paes da Silva', Eutdlia Aparecida Céndido Aratijo'

'Universidade de So Paulo. Escola de Enfermagem, Departamento de Enfermagem Médico-Cirtrgica. Sdo Paulo, SP
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RESUMO

Trabalho de pesquisa Quantitativo realizado com 42 discentes de uma institui¢do publica de ensino superior, utilizando-se a técnica do
Toque Terapéutico — Método Krieger-Kunz e aplicagdo de um questiondrio validado no Brasil para avaliar a ansiedade durante trés
sessdes. Os sujeitos foram alocados em dois grupos: experimental (1), em que receberam a terapia complementar; e controle (2), em
que foram submetidos a imitagdo da técnica sem intengdo terapéutica. O objetivo foi identificar a influéncia gradativa desta terapia
complementar de sadde no que se refere ao estado de ansiedade dos estudantes. A andlise dos dados revelou uma redugdo estatisticamente
significativa do estado de ansiedade em ambos os grupos, com pd” 0,05.

Descritores: Toque terapéutico; Ansiedade; Terapias alternativas; Estudantes de enfermagem.

ABSTRACT
This is uantitative research conducted with 42 students of a public university using the Therapeutic Touch — Krieger-Kunz Method and
the application of a Questionnaire validated in Brazil to assess anxiety in three sessions. Subjects were divided into two groups: experimental
(1), in which the complementary therapy was used; and control (2), in which a mock of the technique, with no therapeutic intention, was
applied. The objective was to identify the gradual influence of that health complementary therapy upon the students’ state of anxiety. The
analysis of the data showed a statistically significant reduction of the state of anxiety in both groups, with pd” 0.05.
Descriptors: Therapeutic touch; Anxiety; Alternative therapies; Nursing students.

RESUMEN

Trabajo de pesquisa cuantitativo con 42 discentes de una institucion publica de ensefianza superior, utilizindose la técnica del Toque
Terapéutico — Método Krieger-Kunz y aplicacién de un cuestionario validado en Brasil para evaluar la ansiedad durante tres sesiones. Los
sujetos fueron alocados en dos grupos: experimental (1) Que recibieron la terapia complementar y control (2) que fueron sometidos a la
imitacién de la técnica sin intencion terapéutica. El objetivo fue identificar la influencia graduada de esta terapia complementar de salud
en lo que se refiere al Estado de Ansiedad de los estudiantes. La andlisis de los datos rebel6 una reduccion estadisticamente significativa
del Estado de ansiedad en ambos los grupos con pd” 0,05.

Descriptores: Tacto terapéutico; Ansiedad; Terapias alternativas; Estudiantes de enfermerfa.

Correspondéncia: Vanessa Miranda Gomes. Rua Eugénio Lorenzetti, 130, Apto 81, Bl 2, CEP 05144-000. Sdo Paulo,SP.
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INTRODUGCAO

A Enfermagem holistica tem se inserido no campo da ciéncia
como um paradigma do pensar humano, e o desenvolvimento de
teorias de Enfermagem, como A Ciéncia do Ser Humano Unitario",
fortalece as praticas holisticas de Enfermagem. Segundo Martha
Rogers, o ser humano esté integrado no todo e o todo estd integrado
no ser humano, mas cada ser humano tem um padrdo préprio
(individual).

O Toque Terapéutico (TT) é uma técnica de terapia complemen-
tar Que ndo possui qQualquer base religiosa e cujo intuito é
repadronizar o campo energético humano”®. Tem se revelado um
excelente meio ndo-invasivo de que o enfermeiro e outros
profissionais da salide lancam mao para promover relaxamento,
reduzir a ansiedade, controlar a dor e outros efeitos>©.

Embora o Toque Terapéutico represente uma nova técnica no
nosso atual sistema de cuidados a satide, ele se originou da prética
milenar da imposi¢do de maos®?, e consiste na préatica de
harmonizagdo do campo energético humano (CEH) através do uso
consciente das mios, com o intuito de restabelecer pessoas
enfermas. Foi desenvolvido e sistematizado como método de
terapéutica complementar de Enfermagem pela enfermeira Dra
Dolores Krieger, em 1972, na Universidade de Nova York™.

Com a inclusdo do Diagndstico de Enfermagem “campo de
energia perturbado” pela North American Nursing Diagnosis
Association”, o Toque Terapéutico foi reconhecido como uma
pratica complementar de Enfermagem e pode ser utilizado
diariamente na assisténcia aos pacientes. No entanto, percebemos
qQue no Brasil ainda sdo poucos os profissionais que dominam esta
técnica e, por isso esse importante instrumento do cuidado vem
sendo pouco utilizado nos hospitais.

Cabe ressaltar que o Conselho Federal de Enfermagem na
Resolugdo COFEN-197 de 19 de marco de 1997, estabelece e
reconhece as Terapias Alternativas como especialidade e/ou
qualificacdo do Profissional de Enfermagem®. E preciso enfatizar
Que o Toque Terapéutico, assim como todas as Terapias
Complementares, ¢ um tratamento auxiliar, Que ndo dispensa o
tratamento convencional e pode ser realizado paralelamente as
demais medidas implementadas pela equipe de sadde.

Refletindo sobre o contexto no qual a Enfermagem vem
desenvolvendo o seu trabalho, onde os conhecimentos cientificos
e novas tecnologias ja pouco atendem as necessidades das pessoas
qQue precisam de cuidados, parece-nos ser relevante o profissional
enfermeiro conhecer e desenvolver habilidades na utilizagdo dos
instrumentos do cuidado de Enfermagem relacionados a cidadania,
a busca de direitos, a qualidade dos servigos e resgate do cuidado
com uma visdo complexa e humanista®.

A aplicagdo do Toque Terapéutico método Krieger-Kunz pode
colaborar efetivamente para uma melhor qualidade de vida, além
de a técnica ndo utilizar alta tecnologia e ser de baixo custo.
Acredita-se que a Ciéncia da Enfermagem tém muitas possibilidades
de investigacdes, principalmente em relagdo a aplicacdo de Terapias
Complementares, Que possam trazer beneficios a humanidade.

OBJETIVO

Verificar se a utilizagdo do Toque Terapéutico — Método Krieger-

Kunz produz alteragdes gradativas no Estado de Ansiedade dos
estudantes ap6s trés sessoes.

METODO

Tipo de Estudo

Foi realizado um estudo de campo experimental longitudinal
com abordagem quantitativa, no qual os sujeitos da pesquisa foram
alocados aleatoriamente em dois grupos: Experimental (I) e
Controle (2) tendo, portanto, cada sujeito a mesma probabilidade
de ser encaminhado a qualquer um dos grupos.

Campo de Estudo

A coleta de dados foi realizada na Escola de Enfermagem da
Universidade de Sdo Paulo - EEUSP, institui¢do de cardter publico,
localizada na cidade de S3o Paulo.

Sujeitos e Critérios de Inclusdo

Aamostra de 42 alunos foi composta de universitarios da EEUSP
qQue se propuseram participar. A inclusdo dos sujeitos na pesquisa
foi feita apds a assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarescido, conforme previsto pela Resolugdo CNS 196/1996,
que fornece as diretrizes e normas regimentais de pesquisa,
envolvendo seres humanos.

Instrumentos
Para a coleta de dados foi utilizado o Inventario de Ansiedade
Trago-Estado, IDATE"?, j4 validado no Brasil.

Procedimentos de Coleta de Dados

Apbs aprovacao do CEP da EEUSP (Processo n° 630/2007/
CEP-EEUSP), os alunos foram contatados por uma das autoras em
sala de aula, e os Que concordaram em participar, além de assinarem
um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, responderam o
Inventdrio de Ansiedade Traco. Foram informados que apenas
metade deles receberia o Toque Terapéutico Método Krieger-Kunz,
e Que a outra metade seria abordada com movimentos semelhantes
sem nenhuma intencdo terapéutica. Para alocagdo aleatéria dos
sujeitos nos grupos de estudo, experimental (1) e controle(2), foi
realizado um sorteio prévio por uma das autoras. Em seguida,
foram agendados os atendimentos individuais com trés sessoes,
com intervalos de dois dias. Imediatamente antes e apds as sessoes
os alunos responderam ao Inventario de Ansiedade Estado"'” para
comparagdo dos resultados nos dois grupos de estudo Experimental
(1) e Controle (2). Os alunos foram informados Que a autora Que
coletou os dados fez o curso de Toque Terapéutico Método Krieger-
Kunz para iniciantes, ministrado por enfermeira, doutora na 4rea
de T.T., no Instituto Lin Pin Chuan.

Andlise dos Dados

Foi solicitado o auxilio de uma bioestatistica para aplicacdo de
testes paramétricos Que permitiram avaliar a significancia dos dados.
Neste trabalho, o nivel de significancia adotado foi de 5%. As
estatisticas com p descritivo d” 0,05 sdo consideradas significantes.

A técnica estatistica empregada foi o GLM para medidas
repetidas (modelo linear generalizado) que é um procedimento
onde se incorpora varidveis dependentes normalmente distribuidas
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e varidveis independentes, categdricas (fatores) ou continuas
(covaridveis), para se verificar a ocorréncia ou ndo de diferengas
entre antes e depois nas avaliagdes, considerando os dois grupos
em separado. Para se verificar se os grupos diferem entre si ou
ndo, empregaram-se os testes mdltiplos de comparagdo 2 a 2 de
Bonferroni ajustado. Empregaram-se, também, o teste t
independente para comparar o estado de ansiedade antes e estado
de ansiedade depois, segundo os grupos, nas trés sessoes, € o
teste t pareado para comparar o trago de ansiedade com o estado
de ansiedade antes, também nas trés sessdes.

RESULTADOS

Caracterizagio da Amostra

Do total de estudantes que participaram da coleta (42), 100%
responderam os instrumentos corretamente, selecionando uma
alternativa em todos os campos dos instrumentos; portanto, para
andlise dos dados foram considerados 42 sujeitos neste estudo,
sendo que 21 (50,0%) sujeitos compdem o grupo experimental
(1) e 21 (50,0%) o grupo controle (2).

Com base nos dados obtidos, observa-se que o sexo feminino
foi predominante com 97,6%, fato esperado, visto o estudo ser
realizado com os alunos de graduagdo em Enfermagem, que
tradicionalmente é um curso com maioria feminina. A faixa etaria
predominante foi de 23 a 24 anos (30,9%). Quanto ao semestre
Que estavam cursando na graduacdo, a maioria dos estudantes
(47,6%) cursava o sexto semestre.

Caracteristicas Relacionadas a Ansiedade dos Sujeitos

Com o IDATE traco pode-se classificar os niveis de ansiedade que
os sujeitos da pesquisa apresentaram como parte de sua personalidade.
Afigura | mostraa caracteristica de ansiedade permanente, mencionada
com base nas respostas do inventario de Ansiedade Traco distribuida
pelos grupos experimental (1) e controle (2).

Com base nos dados apresentados na figura |, identifica-se
Que o Traco de ansiedade predominante é o moderado, seguido
pelos niveis elevado, baixo e altissimo respectivamente, indepen-
dente do grupo analisado.

Para comparar o Traco de ansiedade entre os grupos foi utilizado
o Teste t independente, e ndo se observaram diferencas estatisti-
camente significativas entre os grupos, Quanto a caracteristica de
ansiedade (p=0,629).

Comparagdo entre as medidas realizadas antes e depois das

sessoes de Toque Terapéutico

O nivel de ansiedade antes e apds cada sessdo de Toque
Terapéutico foi medido com o inventdrio de ansiedade estado
(IDATE). A figura 2 mostra a caracteristica de ansiedade transitéria
antes e depois da primeira sessdo de Toque Terapéutico distribuida
pelos grupos experimental (1) e controle (2), mencionada com
base nas respostas do inventario de Ansiedade Estado.

Antes da primeira sessdo de Toque Terapéutico, o grupo
experimental (1) apresentou-se com 61,9% dos sujeitos com nivel
de ansiedade estado moderado, 33,3% elevado e 4,8% baixo. O
grupo controle (2) apresentou antes da técnica, na primeira sessao,
71,4% dos sujeitos com nivel moderado de ansiedade estado,
seguido pelo nivel de ansiedade elevado com 19,0% e baixo com
9.5% dos sujeitos.

Apos a primeira sessdo, 52,4% dos sujeitos do grupo |
apresentou nivel de ansiedade estado moderado, o que significa
uma redugdo do nivel de ansiedade, nesta categoria, de 9,5%,
enquanto Que no grupo 2 a mesma caracteristica foi apresentada
por 66,7% dos sujeitos, com uma queda de 4,7%; o nivel elevado
de ansiedade estado foi apresentado por 4,8% no grupo I,
caracterizando uma reducio de 28,5% neste escore de ansiedade,
0 grupo 2 também apresentou apés a primeira sessdo 4,8% dos
sujeitos da pesquisa com nivel de ansiedade elevado, porém no
grupo 2 a reducdo deste escore foi de apenas 14,2%; ja o nivel de
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ansiedade estado baixo apés a sessdo foi apresentado por 42,8%
dos sujeitos do grupo 1, o que significa um aumento de 38%
neste escore, no grupo 2 o estado de ansiedade baixo foi
apresentado por 28,6%, o que também resulta em aumento de
19,1% de sujeitos nesta categoria.

Para comparar o Estado de Ansiedade antes e depois de cada
sessao foi utilizado o teste GLM para medidas repetidas, conforme
j4 referido, e. em ambos os grupos houve uma redugio
estatisticamente significativa do nivel de ansiedade (p<0,001).

O grupo | apresentou uma reducdo maior do nivel de Ansiedade
Estado moderado de 4,8% em relagdo ao grupo 2, fato que também
se repetiu Quanto ao nivel de ansiedade Estado elevado, quando
no grupo experimental (1) a queda foi de 14,3% maior do que no

grupo controle (2); ja no que se refere Estado de Ansiedade baixo,
houve um aumento de 15,3% a mais no grupo | em relagdo ao
grupo 2 de sujeitos neste escore de ansiedade.

Para comparar o Estado de Ansiedade antes e depois de cada
sessdo entre os grupos, utilizando-se o Teste t independente,
percebeu-se Que na primeira sessdo o estado de ansiedade antes e
depois ndo se diferencia entre os grupos, experimental (1) e controle
(2), de modo significativo, com p=0,243 e p=0,249
respectivamente.

Afigura 3 mostra a caracteristica de ansiedade transitéria antes
e depois da segunda sessao de Toque Terapéutico distribuida pelos
grupos experimental (1) e controle (2), mencionada com base nas
respostas do inventério de Ansiedade Estado.
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O grupo | apresentou-se com 76,2% dos sujeitos com nivel de
ansiedade estado moderado antes da segunda sessdo de Toque
Terapéutico, 14,3% elevado, 4,8 altissimo e 4,8% baixo. O grupo
2 apresentou antes da técnica, na segunda sessdo, 66,7% dos
sujeitos com nivel moderado de ansiedade estado, seguido pelo
nivel de ansiedade baixo com 19,0% e elevado com 14,3% dos
sujeitos.

Depois da segunda sessdo o grupo | apresentou-se com 57, 1%
dos sujeitos com nivel de ansiedade estado moderado, 4,8%
elevado, 0% altissimo e 38, 1% baixo. O grupo 2 apresentou depois
da técnica, na segunda sessdo, 61,9% dos sujeitos com nivel
moderado de ansiedade estado, 4,8% elevado e 33,3% com baixo
nivel de ansiedade.

Através da utilizacdo do teste GLM para medidas repetidas
constatou-se que houve uma redugcio estatisticamente significativa
do nivel de ansiedade (p<0,001) quando comparado o estado de
ansiedade antes e o estado de ansiedade depois em ambos os
grupos.

O grupo experimental (1) apresentou uma redugdo total de
66,7% dos escores de ansiedade apés a segunda sessdo, sendo
esta redugdo distribuida em nivel moderado de ansiedade com
queda de 19, 1%, nivel elevado de ansiedade com queda de 9,5%,
nivel altissimo de ansiedade com queda de 4,8%, e por fim, houve
um aumento de 33,3% dos sujeitos com nivel de ansiedade baixo.
O grupo controle (2) apresentou uma reducéo total de 28,6% dos
escores de ansiedade apds a segunda sessdo, sendo esta redugdo
distribuida em nivel moderado de ansiedade com queda de 4,8%,
nivel elevado de ansiedade com queda de 9,5%, e nivel de ansiedade
baixo com um aumento de 14,3%.

Comparando-se os dois grupos na segunda sessdo percebe-se
Que houve uma reducdo maior do estado de ansiedade no grupo
experimental, com 38, 1% a mais de Queda dos escores de ansiedade
do que no grupo controle (2).

Na segunda sessdo, ap6s a utilizagdo do Teste t independente,
observou-se que o estado de ansiedade antes ndo se diferencia

entre os grupos de modo significativo (p=0,161) e o estado de
ansiedade depois também nio se diferencia entre os grupos de
modo significativo (p=0,517).

Afigura 4 mostra a caracteristica de ansiedade transitéria antes
e depois da terceira sessdo de Toque Terapéutico distribuida pelos
grupos experimental (1) e controle (2), mencionada com base nas
respostas do inventdrio de Ansiedade Estado.

Na terceira e (ltima sessdo, o grupo experimental (1) apresentou
antes da aplicagdo da técnica 52,4% dos sujeitos com nivel de
ansiedade moderado, seguido por 28,6% com escores elevados de
ansiedade e 19,0% com baixo nivel de ansiedade. Apés a técnica
houve uma queda de 4,8% de sujeitos com moderado nivel de
ansiedade (47,6%), reducdo de 19,1% no escore elevado de
ansiedade (9,5%) e aumento de 23,8% no escore de ansiedade baixo
qQue passou a apresentar 42,8%. Pode-se considerar que a reducdo
da ansiedade ocorreu em 47,7% dos sujeitos incluidos no grupo
experimental (1) apds analisar o antes e o depois na terceira sessao.

Ap6s a aplicacdo do teste GLM para medidas repetidas,
observou-se que houve uma redugdo estatisticamente significativa
do nivel de ansiedade antes e apds a terceira sessao (p<<0,001).

O grupo controle (2) apresentou na Gltima sessdo 80,9% dos
sujeitos com nivel de ansiedade moderado, seguido por 14,3%
com baixo nivel de ansiedade e 4,8% elevado. Apds a técnica
mostrou-se com 66,7% no escore moderado e 33,3% no escore
de ansiedade baixo. Houve uma reducdo de 14,2% do nivel de
ansiedade moderado, 4,8% no elevado e um aumento de 9% dos
sujeitos com escores de ansiedade baixos; no total ocorreu uma
queda de 38% do nivel de ansiedade apds a Gltima sesséo.

Ao comparar o grupo | com o grupo 2 na terceira sessdo pode-
se afirmar que o grupo experimental (1) apresentou uma maior
reducio do nivel de ansiedade com 9,7% a mais de reducio do
Que o grupo controle (2).

O Teste t independente mostra que ndo héd diferenca
estatisticamente significativa entre os grupos | e 2 antes e ap6s a
terceira sessdo, o estado de ansiedade antes nao se diferencia entre

e o~
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os grupos de modo significativo (p=0,146), e o estado de
ansiedade depois também ndo se diferencia entre os grupos de
modo significativo (p=0,807).

Ndo se observaram diferencas estatisticamente significativas
entre os grupos, Quanto ao Traco de ansiedade (p=0,629), porém
houve a redugdo estatisticamente significativa do Estado de
ansiedade em ambos os grupos (pd” 0,05).

DISCUSSAO

Tendo em vista os dados obtidos com a aplicagdo do questiondrio
IDATE-Trago considera-se que a ansiedade ¢ um problema
prevalente entre os alunos da graduagdo da EEUSP, sendo assim é
pertinente empregar esforcos na investigacdo de maneiras de cuidar
em Enfermagem no sentido de melhorar a qualidade de vida do
estudante desta Universidade.

Um estudo realizado em 200 | mostra Que para os profissionais,
o cuidado de Enfermagem prende-se a satisfacdo das necessidades
dos pacientes com vistas ao seu bem-estar fisico e emocional,
entretanto, mesmo considerando o relacionamento interpessoal
com os seres cuidados, eles se prendem a instancia técnica. Ja os
pacientes aproximam o cuidado de Enfermagem das manifestagoes
de atencdo, carinho e paciéncia, associando-o a afetividade prépria
do estar-com humano"". Pode-se inferir, portanto, Que a melhora
do Estado de Ansiedade no grupo controle (2), tenha ocorrido
pela relacdo de proximidade entre a terapeuta e os estudantes.

Apesar de ndo termos encontrado diferencas estatisticamente

significativas entre os dois grupos, percebe-se que a intervencdo
(do cuidar) reduziu o estado de ansiedade dos estudantes. S3o
muitas as pesquisas, conforme relatado na introducdo, que
demonstram a eficacia do TT#®. O niimero de alunos atendidos e
arelagdo afetiva existente para os dois grupos, pode ter aproximado
o resultado entre os grupos.

Mesmo ndo sendo o objetivo da pesquisa, ¢ importante registrar
Que os estudantes agradeciam muito no final das sessdes,
demonstrando alegria por estarem sendo cuidados. Varios deles
referiram pretender se desenvolver nessa técnica; alguns deles,
realmente, j4 tendo procurado sua capacitagdo.

CONCLUSAO E CONSIDERAGOES FINAIS

Consideramos os resultados favordveis a aplicagdo do Toque
Terapéutico Método Krieger-Kunz, pois existe uma tendéncia a
maior redugdo dos niveis de ansiedade no grupo em que foi aplicada
a técnica, devido os percentuais de redugdo nos escores de
ansiedade terem demonstrado, nas trés sessdes, vantagens do grupo
I em relacdo ao grupo 2. Sabemos também que a existéncia do
efeito placebo contribuiu para o resultado significativo apresentado
pelo grupo controle (2). Acreditamos que o nosso cuidado como
enfermeiros reflete aquilo que somos e pensamos, e 0s nossos
clientes sempre irdo refletir o Que somos como seus cuidadores.

Os resultados obtidos nos estimulam a desenvolver mais
pesquisas na temdtica, que além de ndo ser muito invasiva ¢ de
baixo custo e... reduz a ansiedade.
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