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INTRODUCAO

O toque de cura e 0 Toque Terapéutico (TT) sdo terapias complementares ndo invasivas, na
quais o terapeuta pode promover a reducdo de diversos estados energéticos desequilibrados do
receptor, podendo resultar em sensacdes de bem-estar aos individuos e, muitas vezes, auxiliando na
cura de muitas doencas (SOUZA; GUIMARAES, 2014). O referencial teérico-filos6fico do TT
baseia-se na capacidade do ser humano em equilibrar ou reequilibrar, conscientemente, uma energia
vital que, quando estd em desequilibrio, corrobora para o surgimento de doencas (KRIEGER,
1996).

Na enfermagem, referenciamos o TT nos estudos de Dolores Krieger e iniciado por Dora
Kunz na década de 1970, que fundamenta a aplicacdo realizada em quatro fases: a centralizacéo,
que € o ato de o individuo que ird aplicar a técnica voltar-se para dentro de si mesmo; a avaliacéo,
ou seja, o aplicador do TT deve procurar as areas de desequilibrio ou déficit no campo de energia
do seu cliente; o tratamento que simplesmente é reequilibrio do campo energético e a reavaliagao
dos pontos onde foi realizado o reequilibrio do campo de energia (KRIEGER, 1996).

O TT é uma das terapias complementares mais estudadas em adultos e idosos portadores de
doencas ndo transmissiveis e degenerativas e, a maioria das pesquisas desenvolvidas avaliam a sua
efetividade na alteracdo dos pardmetros de sinais vitais e reducdo de sintomas de varias doencas,
como os distdrbios do humor, padrdo de sono alterado, agitacdo, fadiga, ansiedade e dor. A
intervencdo de enfermagem TT estd descrita na Classificacdo das intervencbes de Enfermagem
(NIC) ¢ ¢é definida como “Sintonia com o campo de energia universal, buscando agir como uma
influéncia de cura pelo uso da sensibilidade natural das maos e passando-as sobre o corpo para
concentrar, direcionar e modular suavemente o campo de energia humano” (BULECHEK, 2016).

Pesquisas sobre a intervencdo TT da NIC ainda sdo muito incipientes, logo as pesquisas de
revisao integrativa sdo importantes para refinar as classificagcbes de enfermagem e aprimora-las para
que os profissionais as utilizem em sua pratica clinica e, futuramente, possam realizar estudos de

efetividade das intervencbes de enfermagem nas respostas humanas vibracionais, mentais e
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fisiologicas. Dessarte, esta pesquisa objetiva-se identificar na literatura pesquisas que descrevam as

atividades da intervencdo Toque Terapéutico da Classificacdo das Intervengfes de Enfermagem
NIC, bem como seus niveis de evidéncias cientificas.
METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa desenvolvida em seis fases respectivamente (POMPEO,
2007; WHITTEMORE; KNAFL, 2005): 12 Fase: identificou-se a seguinte questdo norteadora da
revisdo integrativa: Ha evidéncias cientificas na literatura das atividades da intervencdo de
enfermagem NIC Toque Terapéutico? ; 22 Fase: Buscou-se na literatura das publicacdes entre 2009
a 2014, incluindo artigos, anais e teses na integra em portugués, espanhol e inglés, que descreviam
atividades da intervencdo Toque Terapéutico em seres humanos. Excluiram-se as pesquisas que

descreviam as atividades como pratica religiosa. Utilizou-se os descritores em ciéncias da saude

99 ¢¢ 2 13

(DeCS): “toque terapéutico”, “enfermagem”, “terapias holisticas ou terapias complementares”, em
formuléarios avangados nas bases de dados MedLine, Lilacs, SCIELO, com limitacdo do ano de
2009-2016 com os seguintes filtros e estratégias: MedLine- Estratégia 1: "therapeutic touch",

"therapeutic” e "touch™ Estratégia 2: "complementary therapies”, "complementary”, "therapies",
"holistic health”, "holistic”, "health", "nursing"”, "breast feeding", "breast”, "feeding" e "loattrfull
text"; Lilacs- Estratégia 1: “toque terapéutico” Estratégia 2: “terapias holisticas”, “terapias
complementares” e “enfermagem”; SCIELO Estratégia 1: “toque terapéutico Estratégia 2: “terapias
holisticas”, “terapias complementares” ¢ “enfermagem”; 3% Fase: Categorizou-se as pesquisas
inicialmente pelo titulo e a seguir pelo resumo (abstract) de acordo com a questdo norteadora e 0s
critérios de inclusdo e exclusdo; 42 Fase: Avaliou-se os estudos incluidos na revisdo integrativa em
relacdo aos critérios de autenticidade e importancia das informacfes e também o seu nivel de
evidéncia (OXFORD CENTRE FOR EVIDENCE-BASED MEDICINE, 2006); 5% Fase: Comparou-
se os dados evidenciados nas pesquisas da revisdo integrativa com as atividades da intervencdo NIC
e discutidos sob a luz da teoria do Cuidado Humano de Jean Watson.; 62 fase: Realizou-se o
aprofundamento da avaliagdo da intervengdo de enfermagem estudada e o aperfeicoamento das
reflexdes de sua pratica clinica.
RESULTADOS

Foram 2947 estudos encontrados, sendo 179 selecionados pelo titulo, 68 duplicados, 61
excluidos pelo resumo por ndo se adequarem ao tema desta pesquisa, 50 avaliados na integra e,

destes, apenas 39 artigos foram incluidos de acordo com a questdo norteadora e os critérios de

inclusao e exclusao.
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A estratégia 1 da PubMed prevaleceu com 95% (37) dos artigos selecionados nesta reviséo,

encontrou-se 1 artigo na estratégia 1 da Lilacs e 1 artigo na estratégia 1 da SciELO e as demais
estratégias identificaram artigos repetidos.

Identificou-se 11 estudos quase-experimentais, 11 estudos de revisdo narrativa, 3 estudos de
revisdo integrativa, 3 estudos controlados randomizados, 3 estudos randomizados, 1 estudo caso
controle, 1 revisdo sistemdtica, 1 revisdo sistematica de estudos randomizados controlados, 3
estudos transversais, 1 estudo descritivo, 1 estudo de caso, bem como, destes artigos 15 (38,4%)
tem nivel de evidéncia 5 e grau de recomendacao D, 11 (n=28,2%) tém nivel de evidéncia 2b e grau
de recomendacdo A, 8 (20,5%) tém nivel de evidéncia 1B e grau de recomendacdo A, 1 (2,56%)
tem nivel de evidéncia 3B e grau recomendacdo B, 1 (2,56%) tem nivel 5 e grau de recomendacéo
A, 1 (2,56%) tem nivel de evidéncia 1 A e grau de recomendacdo A, 1 (2,56%) nivel de evidéncia 4
e grau de recomendacéo C, 1 (2,56%) nivel de evidéncia 3A e grau de recomendacéo B.

Identificou-se que 16 (41%) dos estudos estdo publicados em periddicos de enfermagem,
desses 4 artigos (10,25%) foram publicados em periddicos nacionais (2 na Revista Latino
Americana de Enfermagem,1 na Revista Brasileira de Enfermagem e 1 na ACTA Paulista de
Enfermagem). Devido ao grande nimero de artigos selecionados nesta revisdo, optou-se em

descrever no quadro apenas 2 artigos de consideravel nivel de evidéncia.

Quadro: Descricdo dos artigos e a relacdo das atividades do TT identificadas na literatura com as
atividades NIC.

Titulo/Periodico/ Base de dados/Ano/Autores/Pais: Effects of Healing Touch in Clinical
Practice: A Systematic Review of Randomized Clinical Trial/ Journal of Holistic Nursing/ PubMed
(E1)/ 2011/Anderson&Taylor/ EUA

Objetivo/Método Avaliar criticamente os dados de ensaios clinicos randomizados que

examinam a eficacia clinica da cura pelas mdos como um tratamento de

Nivel de Evideéncia: suporte modalidade para qualquer condicdo médica.

la/A Revisdo Sistematica das Bases de dados eletronicas, MEDLINE,
CINAHL, e ClinicalTrials.gov foram pesquisadas a partir de suas
respectivas datas de inicio até 22 de Janeiro de 2010.
As pesquisas identificaram 332 artigos potencialmente relevantes, de
Resultados

327 artigos que foram excluidos. Isto resultou em cinco ensaios clinicos

randomizados sendo incluidos na revisao.
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Concluséao

Embora as terapias de biocampo estarem entre as mais antigas de
praticas de cura, ainda ha falta de pesquisas cientificas.

Atividades

Mestres em Reiki com experiéncias de 15 anos sobrepunham as méaos
sobre varias partes do corpo do participante, sem tocé-lo, por cerca de 5

minutos.

Atividades TT - NIC

Posicionar as palmas das maos voltadas para o paciente entre 7,6 e 12,7
centimetros do corpo do paciente, comecar a avaliacdo de 1-2 minutos
movendo as médos devagar e firmemente sobre o paciente sem tocéa-lo,
da cabeca aos pés e da frente para trds, mover as maos em movimentos

descentes muito suaves através do campo de energia do paciente.

Titulo/Periodico/Estratégia/Autores/Ano/Pais: Therapeutic Touch Is Not Therapeutic for
Procedural Pain in Very Preterm Neonates. A Randomized Trial/ Clinical Journal Pain PubMed
(E1)/ Johnston et al/2013/ Canada.

Objetivo/Método/Nivel
de Evidéncia: 1b/A

Determinar se o Toque Terapéutico é eficaz na diminuicdo da dor em
recém-nascidos Pré-termo. Ensaio clinico que mediu em um grupo de
27 neonatos (intervengdo) que recebeu o TT antes e ap0Os a puncao de
calcanhares e mediu se houve melhora na dor devido alteracbes na
frequéncia cardiaca, e comparou com 28 neonatos que nao receberam o
TT (controle).

N&o houve diferenca entre o grupo que recebeu o TT e 0 que nédo

Resultados
recebeu.
Conclusio Toque Terapéutico aplicado imediatamente antes e ap6s a pungao do
calcanhar ndo tem efeito reconfortante em recém-nascidos pré-termo.
Atividades Os praticantes, com suas méos sobre o corpo do individuo, direcionam

energia de cura para modificar o campo de energia do participante.

Atividades TT - NIC

Concentrar-se na intencdo de facilitar a plenitude e a cura em todos 0s
niveis de consciéncia, posicionar as palmas das maos voltadas para o

paciente entre 7,6 e 12,7 centimetros do corpo do paciente.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2017.

Os resultados destes estudos identificaram que ndo ha uma padronizacdo da capacitacdo e

atribuicdes do terapeuta, ou seja, ndo ha padronizagédo se o terapeuta deve ser um profissional de
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salde, qual seu nivel de formacao e tempo de experiéncia prévia nesta pratica, bem como ndo ha a

padronizacdo do tempo e a frequéncia que aplicavam as intervengdes nos receptores. Identificou-se
também que nenhum estudo de enfermagem fundamentou-se na classificacdo de intervencbes NIC e

nem em teorias humanisticas e espiritualistas.

DISCUSSAO

Todos os artigos identificados nesta revisdo integrativa tém consenso quanto ao conceito
destas praticas, que é a cura ocasionada pelo fluxo de energia oferecida pelas mdos do transmissor
ao receptor, bem como esta se assemelha a definicdo conceitual da Intervengdo NIC (BULECHEK,
2016). Entretanto nenhum dos artigos baseou-se nas atividades da intervencdo TT da classificacéo
NIC, o que € fundamental para aprimorar esta taxonomia, mas suas atividades estdo descritas em
todos os artigos. Os artigos identificados nesta revisdo descreveram tempos e frequéncia de
aplicacéo do TT distintos, sendo sessdes de 5, 15, 20 e até 30 minutos por minimamente 5 dias até 2
meses, pois o tempo e a frequéncia nao sdo pré-definidos (KRIEGER,1996), entretanto a taxonomia
NIC refere que deve-se concluir a sessdo de TT quando o transmissor identificar o relaxamento
necessario e o tempo de aplicacdo que varia de individuo para individuo, até mesmo quando estéo
em ciclos de desenvolvimento humano distintos (ex. bebés e adultos), ou seja, o transmissor do TT
deve saber avaliar quando o receptor atingir o relaxamento.

Uma atividade que ndo ha consenso entre os artigos é quanto a distancia das mdos do
transmissor ao receptor, e a troca de energia entre 0 terapeuta e 0 paciente necessaria para o
relaxamento. Krieger e a taxonomia NIC afirmam que o aplicador deve manter as maos distantes do
corpo do receptor, 0 que o difere da técnica das massagens terapéuticas (KRIEGER, 1996;
BULECHEK, 2016).

Apesar de nenhum artigo citar teorias de enfermagem, identifica-se que a intervencdo TT da
NIC pode ser também fundamentada na teoria transpessoal de Watson, pois ndo prioriza a doenca
fisica e sim considera o equilibrio energético do individuo e a sua relacdo interligada a energia
universal (WATSON, 2012).

CONCLUSAO
Dos 39 artigos selecionados, apenas 9 tém nivel de evidéncia la e 1b e 16 (41%) dos estudos
selecionados tém nivel de evidéncia 5 D. Os estudos identificados nesta revisdo descreveram as

atividades do TT, entretanto nenhum deles utilizou a taxonomia NIC.
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Necessita-se de pesquisas das terapias integrativas e complementares que utilizem as

taxonomias NANDA-NOC-NIC e assim aprimora-las, bem como, pesquisas de efetividade

fundamentadas em teorias humanisticas, universalistas e transpessoais.
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