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RESUMO

Objetivos: Investigar os protocolos utilizados em pesquisas clinicas sobre a modalidade de terapia complementar Toque Terapéutico,
especificamente perfil do publico alvo, numero, tempo e frequéncia das sessdes, bem como as principais evidéncias encontradas.

Fonte de Dados: A investigacdo foi realizada nas bases de dados Medline/PubMed, Lilacs e Biblioteca Cochrane, selecionando estudos com
metodologia experimental, publicados no periodo de 2004 e 2014, nos idiomas portugués e inglés, por meio dos descritores Toque Terapéutico
(Therapeutic Touch), Enfermagem (Nursing) e Terapia Alternativa/Complementar (Alternative/Complementary Therapy).

Sintese dos Dados: Dentre os oito estudos selecionados, observa-se que as sessoes aplicadas variam de trés a 28, com duragdo média entre
15 e 90 minutos. O publico alvo vai desde individuos saudaveis até pessoas hospitalizadas com queimaduras, em que a maioria dos artigos
retrata uma melhora significativa no escore de dor e ansiedade, bem como nos niveis de hemoglobina e hematocrito.

Conclusao: Os artigos demonstraram efeitos positivos quanto ao uso do Toque Terapéutico nas pesquisas clinicas. Entretanto, pela auséncia
de uma padronizagdo no seu uso, sdo encontradas dificuldades na replicagdo dos métodos ja estudados e, consequentemente, na validagdo de
um padrdo que possa ser utilizado na pratica e em outras pesquisas.

DESCRITORES: TOQUE TERAPEUTICO; ENFERMAGEM; TERAPIAS COMPLEMENTARES; TERAPIAS ALTERNATIVAS.

ABSTRACT

Aims: To investigate clinical research protocols using the Therapeutic Touch modality of complementary therapy, identifying the profile target
audiences as well as the number, time and frequency of sessions.

Source of Data: The investigation was performed in the Medline/PubMed, Lilacs and Cochrane Library databases, selecting studies with
experimental methodology, published between 2004 and 2014, in Portuguese and English languages, through the terms Therapeutic Touch,
Nursing and Alternative/Complementary Therapy.

Summary of Findings: Among the eight selected studies, the number of sessions ranged from three to 28, and the average time per session
was between 15 and 90 minutes. The target audience ranged from healthy subjects to persons hospitalized in burn units. Most of the articles
reported a significant improvement in pain scores and anxiety, as well as in hemoglobin and hematocrit.

Conclusions: The reviewed articles demonstrated positive effects on the use of Therapeutic Touch in clinical research. However, because of
the lack of standardization in its use, difficulties in replicating the studied methods and, therefore, in the validity of a pattern that could be
used in clinical practice as well as in research.
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INTRODUCAO

Nas ultimas décadas o uso da medicina
complementar tem sido recorrente no tratamento de
diversas condi¢des patologicas e nos mais variados
grupos de pacientes.'* Nos Estados Unidos, cerca de
40% da populagao adulta tem utilizado alguma forma
dessas terapias, sendo que em 2007 a populagdo gastou
em torno de 34.000 milhdes de ddlares com uso de
terapias complementares e/ou alternativas.*

Entretanto, é notéria a demanda por estudos
primérios e secundarios que envolvam o uso das
terapias complementares. Para Thiago e Tesser,” ¢
fundamental o envolvimento dos profissionais da satde
com essas modalidades de intervencao, principalmente
por se tratarem de intervengdes que possibilitam
a desmedicalizacdo do cuidado, além de terem boa
aceitacdo social. No Brasil, ressalta-se como passo
importante para uma nova perspectiva de atendimento
o principio doutrindrio de integralidade do Sistema
Unico de Satde, formalizado na oitava Conferencia
Nacional de Saude, na qual torna relevante a oferta de
terapias complementares nos servigos de saude.®

No intuito de garantir essa integralidade no
atendimento a satude, a Politica Nacional de Medicina
Natural e Praticas Complementares (PMNPC)® do
Sistema Unico de Saude (SUS) apoia o uso de terapias
nessas modalidades, com o interesse de atuar na
prevencdo de agravos e na promog¢ao, manutengao €
recuperacao da saude. Destacam-se nessa politica a
acupuntura, a homeopatia, a fitoterapia e a medicina
antroposofica. Por outro lado, o Toque Terapéutico,
uma modalidade de terapia complementar que,
segundo a literatura cientifica,’®° apresenta efetividade
significativa sobre o tratamento de diversas doengas,
ndo faz parte da PMNPC, embora nas tltimas décadas
venha ocorrendo um crescente interesse na investigacao
cientifica evolvendo o uso desta modalidade de terapia
complementar.'°

O Toque Terapéutico € uma versao contemporanea
de antigas praticas de cura por meio da imposigao
de maos sobre o campo energético humano (CEH),
que tem como ponto de referéncia para o inicio de
sua utilizagdo os estudos desenvolvidos por Dolores
Krieger e Dora Kunz na década de 1970.!! Essa
modalidade de intervengdo faz parte dos conceitos da
medicina vibracional, a qual considera o corpo como
um sistema dinamico de energia em que a mente € o
espirito sdo fontes da consciéncia e detém o poder de
ocasionar doengas por meio de interagdes energéticas
e neuro-hormonais nas dimensdes do corpo, da
mente e do espirito, presumindo que intervencoes
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sobre no CEH possam provocar efeitos na saude do
individuo.? O CEH ¢ definido como uma jung¢do de
componentes eletrostaticos, magnéticos, térmicos e
visuais, harmonizados por meio do processo fisioldgico
normal, que se extrapola além do organismo, tornando-
se concentrado ao redor de seres vivos.!"* Desse modo,
o Toque Terapéutico, segundo Krieger,!! consiste no
uso consciente da imposi¢do de maos como forma
de modular e de reorganizar o CEH, quando este se
encontra em desequilibrio.

De acordo com o método Krieger-Kunz, o Toque
Terapéutico envolve basicamente quatro ectapas
na sua aplicagdo, que devem ser cumpridas na
seguinte ordem: centralizacdo da consciéncia (passo
inicial onde o terapeuta focaliza sua atengdo na
sensibilidade das maos, concentrando suas energias
para realizacdo do diagnostico do CEH); avaliacao
do campo de energia (etapa que consiste em tocar o
CEH percebendo suas anormalidades, assimetrias,
calor, frio, bloqueios, choques, formigamentos);
reequilibrio ou repadronizagdo do CEH (momento
onde o terapeuta realiza a imposicdo das maos com
objetivo de reestabelecer os padrdes de normalidade); e
reavaliagdo do CEH (consiste em verificar novamente
o CEH, realizando comparagdes com o que foi
encontrado na segunda etapa).!-!4!3

Um ponto importante a ser considerado ¢ que o
Toque Terapéutico se revela como um excelente meio
nao invasivo de que o enfermeiro e outros profissionais
lancam mao para o tratamento de diversas doengas.!*!°
Além de ser uma estratégia de cuidado que pode ser
utilizada pela enfermagem no tratamento da dor,
no alivio da ansiedade, na cicatrizagdo da pele e no
estresse, pode ser utilizado também em situagdes
onde ocorra um desequilibrio no CEH.!"'7 Entretanto,
percebe-se que um nimero reduzido de profissionais,
no Brasil, domina essa técnica.'®

Considerando as muitas limitagdes encontradas na
literatura quanto aos grupos especificos de pacientes,
numero de intervengdes, tempo de cada intervengao
e, por outro lado, o fato de ser uma técnica de baixo
custo e em destaque no meio cientifico, acredita-se
na importancia da investigagao cientifica por meio de
estudos que possam estabelecer métodos reprodutiveis
em diferentes condi¢des. Deste modo, objetivou-se,
nesta revisdo, investigar os protocolos utilizados no
Toque Terapéutico em pesquisas clinicas.

METODOLOGIA

Este estudo consiste em uma revisao sistematica
elaborada de acordo com os critérios estabelecidos
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pelo PRISMA Statement (Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses),"” instrumento
que auxilia os autores na estruturagdo adequada de uma
revisdo sistematica ou de metanalises no intuito de
garantir um estudo secundario transparente.?

A busca pelos estudos foi realizada nos meses de
janeiro e fevereiro de 2014 por meio dos descritores:
Toque Terapéutico (Therapeutic Touch), Enfermagem
(Nursing) e Terapias Alternativas/Complementares
(Alternative/Complementary Therapies) consultados
nos Descritores em Ciéncia da Satde (DeCS) e nos
Medical Subject Headings (MeSH). A investigagao
fundamentou-se nos estudos encontrados nas bases de
dados Pubmed/Medline, Lilacs e Biblioteca Cochrane.
Foram incluidos na revisdo apenas estudos realizados
com humanos, com metodologia baseada em estudos
experimentais, disponiveis na integra e de livre acesso
nos idiomas portugués e inglés, publicados entre o
periodo de 2004 ¢ 2014.

Os estudos selecionados deveriam obrigatoriamente
responder ao seguinte questionamento: “como tem
sido o uso do Toque Terapéutico nas pesquisas?”
Especificamente buscou-se identificar o perfil do
publico alvo, o numero, o tempo e a frequéncia
das sessdes, bem como as principais evidéncias
encontradas. Frente aos critérios de elegibilidade
estabelecidos, excluiram-se revisoes da literatura e
artigos que ndo respondessem as questdes norteadoras.

Apos as buscas, foi realizada por dois pesquisadores
uma andlise criteriosa do material disponivel por
meio da leitura exploratdria, seletiva, analitica e
interpretativa.?! Apds a primeira sele¢do dos estudos,
os artigos que potencialmente responderiam as
questdes foram avaliados pelos mesmos pesquisadores
e, posteriormente, foram confrontados os dados
encontrados. Para tanto, os estudos foram considerados
adequados em func¢do do alocamento dos grupos
experimentais e de controle e das informagdes que
respondessem a esta revisdo. Os artigos que ndo
preenchessem esses critérios foram excluidos. Na
sintese dos dados foi utilizado um formulario elaborado
pelos autores, o qual contemplava as seguintes
informacdes: o numero, o tempo e a frequéncia
das sessOes, bem como as principais evidéncias
encontradas.

RESULTADOS DA SELECAO DOS ARTIGOS

Identificou-se um total de 545 artigos, distribuidos
do seguinte modo: 455 na base de dados Medline, 37
na Lilacs e 58 na Cochrane. Foram selecionados para
leitura dos resumos e titulos 38 artigos, sendo estes
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32 na Medline, um na Lilacs, e cinco na Cochrane,
sendo excluidos desse montante 30 artigos, por
motivos relacionados a repeticdo nas bases de
dados, metodologia utilizada, ano de publicacido e
tipo de terapia alternativa adotada. Ao final, foram

selecionados para esta revisao oito artigos (Figura 1).

Estudos identificados por meio de
pesquisa nas bases de dados

(n=545)
Medline Lilacs Cochrane
(n=455) (n=37) (n=58)

\ l / Artigos excluidos (n=30)

Artigos selecionados

(n=38) — — Repetigéo nas bases de dados
— Metodologia
— Ano de publicagdo
— Outro tipo de terapia alternativa

Artigos incluidos
(n=8)

Figura 1. Fluxograma dos estudos selecionados sobre Toque
Terapéutico

CONTEUDO DA REVISAO

Dentre os oito estudos selecionados, observou-se
que apenas um foi desenvolvido no Brasil. A populagdo
de estudo apresentava caracteristicas distintas, desde
pessoas com doenga de Alzheimer a individuos sadios
(Tabela 1).

No que se refere ao niimero de sessdes de Toque
Terapéutico, as intervengdes variam de trés a 28 sessoes.
Quanto a duragdo das sessoes, os estudos avaliados
apresentavam diversas situagdes, com tempo de
sessdo variando entre 10 a 90 minutos. Com relagdo
a frequéncia com que eram realizadas as intervengdes,
ocorreram sessdes em um unico dia, em trés etapas, €
até sessoes realizadas diariamente durante uma semana.

Dentre os principais resultados encontrados,
destacam-se a melhora significativa na dor, no sono
¢ na ansiedade, verificadas na maioria dos estudos.
Entretanto, um dos estudos avaliados ndo apresentou
resultados estatisticos favoraveis ao uso do Toque
Terapéutico. Os autores apresentam como fator
limitante o tamanho reduzido da amostra, destacando
que as investigacdes sobre terapias na pratica de
enfermagem devem ser realizadas por enfermeiros com
experiéncia em pesquisa.” As demais caracteristicas
pertinentes aos estudos estdo relacionadas na Tabela 2.
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Tabela 1. Revisao sistematica sobre Toque Terapéutico — estudos selecionados

Autores

Busch et al.?

Marta et al.22

Aghabati et al.?

Hawranik et al.2*

Maclntyre et al.?

Wang et al.?¢

Movaffaghi et al.’®

Larden et al.”

Ano Pais
2012 Holanda
2010 Brasil
2010 Ira

2008 Canada
2008 Estados Unidos
2006 Estados Unidos
2006 Ira

2004 Canada

Amostra

19 pessoas

30 pessoas

90 pessoas

51 pessoas

120 pessoas

14 pessoas

86 pessoas

54 pessoas

Finalidade do tratamento

Avaliar o efeito do Toque Terapéutico na redugao da ansiedade,
dor, niveis de cortisol e medicagoes utilizadas para dor, em pessoas
hospitalizadas com queimadura

Avaliar os efeitos do Toque Terapéutico na diminuigao da ansiedade,
no escore de dor e depressao, e na melhorara o sono em pessoas com
dor cronica nao oncolégica

Avaliar os efeitos do Toque Terapéutico no controle da dor e fadiga
em pacientes submetidos ao tratamento quimioterdpico

Comparar a eficacia do Toque Terapéutico com o toque simulado nos
sintomas de agressao nao fisica e agitagao verbal em pessoas
com Alzheimer

Avaliar os efeitos do Toque Terapéutico na diminuicao do uso de
medicamentos, tempo de internagao, incidéncia de fibrilagao cardiaca e
condigoes do escore de ansiedade em pessoas submetidas a cirurgia de
revascularizagdo do miocérdio

Avaliar os efeitos do Toque Terapéutico nos niveis de agitacao em pessoas
com deméncia

Investigar os efeitos do Toque Terapéutico nos niveis de hemoglobina
e hematécrito em estudantes sauddveis

Investigar se o Toque Terapéutico em mulheres sob tratamento de

dependéncia influencia nos niveis de ansiedade e abstinéncia

Tabela 2. Método utilizado para o desenvolvimento do Toque Terapéutico

Autores

Busch et al.?

Marta et al.22

Aghabati et al.?

Hawranik et al.?

Maclntyre et al.»

Wang et al.?

Movaffaghi et al.’®

Larden et al.”

Caracteristica da
populacao estudada

Pessoas hospitalizadas com
queimadura

Pessoas com dor cronica
nao oncolégica

Pessoas com cancer
apresentando sintomas de
dor e fadiga

Pessoas com doenga de
Alzheimer, apresentando
sintomas de agitagao verbal,
agressao fisica e nao fisica

Pessoas submetidas em
procedimento cirdirgico para
revascularizagao da artéria
corondria

Pessoas que sofrem de
deméncia e apresentam
sintomas de agitagao

Alunos de graduagao em
enfermagem com niveis de
hemoglobina inferiores a
12 e 13 g/dl

Mulheres gravidas

em tratamento para
dependéncia quimica com
sintomas de ansiedade

Nidmero de
sessoes

10

28

Tempo e frequéncia das
sessoes

Uma vez ao dia durante 10
dias com duracao média de
5 a 15 minutos cada sessao

Duas vezes por semana
com duragao de 25 minutos
cada sessao

Uma vez ao dia durante
5 dias com duragao de
30 minutos cada sessao

Uma vez ao dia durante
5 dias com duragao média
de 30 a 40 minutos

Uma sessao um dia antes

da cirurgia, uma antes da
cirurgia e uma um dia apds a
cirurgia com duragao média
de 20 a 60 minutos as duas
primeiras sessoes e de 60 a
90 minutos a Gltima sessao

Uma vez ao dia durante
4 semanas com duragao de
10 minutos cada sessao

Uma sessao a cada dia em
3 dias intervalados com
duragao média de 15 a 20
minutos

Uma vez ao dia durante
7 dias com duracao de
20 minutos cada sessao

Principais resultados encontrados

Descrigao dos dados no artigo menciona baixo
poder estético dos resultados encontrados

Melhora significativa na intensidade de dor, na
avaliagao da depressao e na qualidade do sono

A intervengao mostrou-se eficaz na diminuicao da
dor e da fadiga

Os resultados do estudo apresentam um potencial
efeito do Toque Terapéutico na redugao dos
sintomas de agitagao

Os resultados do estudo ndo indicaram melhoras
na diminuicao do uso de medicacao, diminuicao
do tempo de internagdo, e incidéncia de fibrilagao
cardiaca. Entretanto, ocorreu melhora significativa
nos escores de ansiedade

Os niveis de agitacao foram reduzidos
significativamente com o uso do Toque
Terapéutico

Os resultados sugerem um aumento nos niveis de
hemoglobina e hematécrito

Os escores de ansiedade diminufram
significativamente durante as intervengbes com o
Toque Terapéutico
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Os resultados encontrados nesta revisdo evi-
denciam que o uso Toque Terapéutico nas pesquisas
tem ocorrido em diferentes situagdes, com variagoes
no nimero de sessdes aplicadas, no tempo de cada
sessdo e no intervalo entre as sessdes. Por se tratar
de um método de intervencdo que tem ocasionado o
interesse de pesquisadores no mundo todo, caracteri-
za-se a importancia de se estabelecer um consenso
em modelos metodologicos que possam ser repro-
duzidos."

Ressalta-se que, de acordo com o método
estabelecido por Krieger," ndo existe um nimero
fixo de sessdes no qual necessariamente obtenha-se
determinado resultado, sendo que o individuo deve
ser avaliado de acordo com os padrdes do seu campo
de energia. Entretanto, Hulley et al.?® consideram que
o uso de determinadas interven¢des deva ocorrer
quando se tem um amadurecimento suficiente de
questdes relacionadas a pesquisa. Esses autores
observam que, na auséncia de evidéncias significativas
sobre determinado tratamento, sdo recomendados
os estudos clinicos para comprovar e validar inter-
vengoes.

De acordo com o método Krieger-Kunz,' as
sessdes de Toque Terapéutico ndo devem ultrapassar
um tempo além de 20 e 25 minutos, em fungdo da
sobrecarga energética que pode ser prejudicial
ao paciente. Krieger' destaca que a eficiéncia do
tratamento com o Toque Terapéutico nao esta na maior
quantidade de tempo em que se realiza a técnica e,
sim, na capacidade do terapeuta em concentrar-se para
aplica-lo adequadamente, tendo sensibilidade para
intervir de modo adequado nos diferentes diagnosticos
que podem ser encontrados nos CEHs.

Na proposta de intervencao de Toque Terapéutico
estabelecida pela Classificagdo das Intervengdes de
Enfermagem (NIC)* ¢ notoria a falta de defini¢do
quanto ao tempo de cada sessdo, ao numero de
sessodes, € mesmo as situagdes em que a técnica pode
ser utilizada. Desse modo, vale ressaltar que para
o uso desta técnica, tanto nas pesquisas quanto na
pratica clinica, ¢ fundamental que o terapeuta tenha
consciéncia de que as intervencdes devem ocorrer de
forma cautelosa, principalmente por considerar que o
CEH, bem como o Toque Terapéutico, sdo universos
a serem descobertos.

Na literatura cientifica, boa parte das pes-
quisas envolvendo o uso do Toque Terapéutico
retrata um tratamento direcionado aos sintomas
psicossomaticos.®*?2?7 Krieger!' aponta que dentre
os sistemas organicos mais sensiveis ao Toque
Terapéutico, destaca-se o sistema nervoso autdonomo.
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No entanto, o Toque Terapéutico ndo se limita a
tratar doencas psicossomaticas, e tem sido utilizado
de forma complementar no tratamento do cancer,!
na cicatriza¢do da pele" e na melhora dos niveis de
hemoglobina e hematdcrito.'®

Vasques et al.!® observam que nos ultimos
anos, dentre as terapias complementares mais
estudadas, destaca-se o Toque Terapéutico, sendo
esta terapia usada principalmente em adultos e
idosos com doengas cronicas degenerativas. Tal
afirmativa ¢ consonante com os achados desta
revisdo, em que os estudos se enquadram neste
perfil. Compreendem-se as muitas limitacdes ainda
encontradas com o uso do Toque Terapéutico,
principalmente relacionados aos protocolos de
intervengdo. E fundamental que essas limitagdes
sejam superadas, para que no futuro esta modalidade
de tratamento possa servir de auxilio no tratamento
preventivo de doengas.

Anderson e Taylor*® reafirmam as limitagdes quanto
ao uso do Toque Terapéutico, mesmo que em boa parte
dos casos ele se mostre benéfico a satide do individuo.
Por outro lado, Santos et al.'” destacam uma lacuna na
descricao dos aspectos fisioldgicos encontrados no uso
do Toque Terapéutico. Tal afirmativa ¢ consonante com
Gerber,'?ao afirmar que o maior desafio envolvendo o
uso das terapias energéticas ¢ a quantificacdo dessas
intervengdes aplicadas.

Considerando as muitas limita¢cdes ainda en-
contradas no uso do Toque Terapéutico, acredita-se que
os estudos clinicos de intervencdo envolvendo o uso
da técnica sdo fundamentais na busca por explica¢des
sobre os mecanismos envolvidos com o uso da
imposicdo de maos, principalmente no que se refere
ao tempo de cada sessdo, numero de sessoes, intervalo
entre as sessdes e resultados obtidos. Por outro lado, o
estudo realizado por Busch et al.” nos chama atenc¢ao
para que os estudos cientificos de intervencdo sejam
desenvolvidos por pesquisadores qualificados nesses
métodos.

CONSIDERACOES FINAIS

O Toque Terapéutico ¢ uma terapia complementar
que tem despertado o interesse dos pesquisadores nas
ultimas décadas e vem demonstrando efeitos positivos
no seu uso. A intervenc¢ao € de baixo custo e, de acordo
com a maioria dos estudos, promove beneficios e
auxilia o individuo no processo de cura. Entretanto,
¢ necessario cautela quanto ao uso da técnica,
principalmente em relagdo aos modelos metodologicos
utilizados.
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Pela auséncia de uma padronizagdo no seu uso, Por se tratar de pesquisa secundaria, neste estudo
existem dificuldades na replicacdo dos modelos ja observam-se como limitagdes o processo de selecdo
estudados e, consequentemente, na validacdo de um dos artigos, em funcdo dos critérios de inclusdo
padrio que possa ser utilizado. Tais dificuldades foram estabelecidos e/ou as estratégias adotadas, por impedir
observadas nos resultados deste estudo, que identificou a que outros estudos possam ser incluidos. No entanto,
inexisténcia de um consenso metodolédgico relacionado tal circunstancia abre um horizonte que podera ser
ao tempo, duragdo e intervalo das sessdes realizadas. continuamente explorado.
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