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Resumo

Objetivo: Analisar o toque terapéutico no cuidado integral ao ser humano a luz do
Pensamento Ecossistémico, na visdo do enfermeiro. Método: Estudo exploratério, descritivo,
qualitativo, realizado com 11 enfermeiros, que utilizaram o Toque Terapéutico no cotidiano
do trabalho profissional em diferentes cenérios de saude, selecionados pela técnica Snowball.
Os dados foram coletados, por meio de entrevista semiestruturada e submetidos a Anéalise
Textual Discursiva. Resultados: A analise dos dados permitiu constatar que a aplicacdo do
Toque Terapéutico inte-relacionado aos principios do Pensamento Ecossistémico, possibilita
cuidar do ser humano na sua integralidade. Os elementos participantes dessa tecnologia,
compreendidos como um sistema e respectivos subsistemas, formam uma totalidade/unidade
ecossistémica, que em continua inter-relacdo entre si e com o campo energético universal,
produzem movimento e energia. Esse conjunto busca harmonizar e equilibrar o campo
energético do ser humano, envolvendo suas multidimensionalidades bio-psico-sociais e
espirituais como um todo. Conclusdo: Existe a possiblidade, ao aplicar o Toque Terapéutico,
utilizando principios ecossistémicos, de propiciar efeitos do cuidado integral ao ser humano e
entendé-lo como um sistema, que em continua mudanca, promovida pelas inter-relacdes dos
seus componentes e com 0 ambiente, no qual vive e se desenvolve.

Palavras-chave: Cuidados de Enfermagem; Toque Terapéutico; Terapias Complementares;

Enfermagem; Tecnologias em Saude; Ecossistema.

Abstract

Objective: To analyze the therapeutic touch in integral care to the human being in the light of
Ecosystem Thinking, in the nurse's view. Method: Exploratory, descriptive, qualitative study
conducted with 11 nurses, who used therapeutic touch in the daily work of professional work
in different health scenarios, selected by the Snowball technique. Data were collected through
semi-structured interviews and submitted to Discursive Textual Analysis. Results: Data
analysis allowed us to verify that the application of therapeutic touch inte-related to the
principles of Ecosystem Thinking makes it possible to care for the human being in their
integrality. The elements participating in this technology, understood as a system and their
subsystems, form a totality/ecosystem unit, which in continuous interrelationship with each
other and with the universal energy field, produce movement and energy. This set seeks to
harmonize and balance the energetic field of the human being, involving its bio-psycho-social
and spiritual multidimensionalities as a whole. Conclusion: There is the possibility, when

applying the Therapeutic Touch, using ecosystem principles, of providing effects of integral
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care to the human being and understanding it as a system, which continues to change,
promoted by the interrelations of its components and with the environment, in which he lives
and develops.

Keywords: Nursing Care; Therapeutic Touch; Complementary Therapies; Nursing; Health
Technology; Ecosystem.

Resumen

Objetivo: Analizar el toque terapéutico en el cuidado integral al ser humano a la luz del
Pensamiento Ecosistema, a la vista de la enfermera. Método: Estudio exploratorio,
descriptivo, cualitativo realizado con 11 enfermeras, que utilizaron el toque terapéutico en el
trabajo diario del trabajo profesional en diferentes escenarios de salud, seleccionados por la
técnica Snowball. Los datos se recopilaron a través de entrevistas semiestructuradas y se
sometieron a Analisis Textual Discursiva. Resultados: El analisis de datos nos permitio
verificar que la aplicacion del tacto terapéutico inte-relacionado con los principios del
Pensamiento De ecosistema permite cuidar al ser humano en su integralidad. Los elementos
que participan en esta tecnologia, entendidos como un sistema y sus subsistemas, forman una
unidad de totalidad/ecosistema, que en continua interrelacion entre si y con el campo de la
energia universal, producen movimiento y energia. Este conjunto busca armonizar y
equilibrar el campo energético del ser humano, involucrando sus multidimensionalidades
biopsico-sociales y espirituales en su conjunto. Conclusion: Existe la posibilidad, al aplicar el
Toque Terapéutico, utilizando los principios del ecosistema, de proporcionar efectos de
cuidado integral al ser humano y entenderlo como un sistema, que sigue cambiando,
promovido por las interrelaciones de sus componentes y con el medio ambiente, en el que
vive y se desarrolla.

Palabras clave:Cuidado de Enfermeria; Toque Terapéutico; Terapias Complementarias;

Enfermeria; Tecnologias de la Salud; Ecosistema

1. Introducéo

O cuidado integral é considerado um fendmeno complexo, realizado com vistas a
promover o ser humano como um ser multidimensional e singular, ndo acontecendo apenas
por acdo de um sujeito, mas dependente de uma rede de cuidados interligados e
interdependentes que precisam abranger além das necessidades visiveis visto ser uma

experiéncia humana (Rangel et al, 2017; Arrieira et al. 2018). Essa interdependéncia
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possibilita relagbes que vao adquirindo caracteristicas proprias formando uma teia, construida
e reconstruida a partir das vivéncias e experiéncias de cada um dos seus participantes. A
estrutura em redes, de acordo com a visdo do Pensamento Ecossistémico (PE), acontece pelas
inter-relagdes e interconexfes de um sistema com outro e, também entre os elementos
constituintes dos sistemas que formam o ambiente no qual o ser humano se encontra inserido
(Siqueira et al., 2018; Siqueira et al., 2019).

Nesta perspectiva, estudos (Delaney et al., 2018; Hanley, Coppa & Shields, 2017)
evidenciam que ha, por parte dos profissionais enfermeiros, crescente reconhecimento dos
beneficios de uma abordagem a saude de forma sistémica, focada no cuidado integral e
interconectada as praticas em salde complementares e integrais. Nesse entendimento, tem-se
0 Toque Terapéutico (TT) que exige a utilizacdo do contato/toque do enfermeiro com fins
terapéuticos. O TT, também chamado de método Krieger-Kunz (1995), é conhecido como
uma técnica de imposi¢do de maos, contemporénea, incluso nas Praticas Integrativas e
Complementares (PICs) (Junior, 2016).

Para realiza-lo faz-se necessario a utilizacdo de quatro etapas, quais sejam: 1)
centralizacdo da consciéncia, momento em que o profissional se volta para o seu interior para
concentrar a mente visando ndo haver interrupcdes durante a aplicacdo do método; 2)
avaliacdo do campo de energia do paciente, momento em que € utilizado pelo profissional a
imposicdo das mdos a uma distancia de cinco centimetros da pele do paciente. Inicia-se,
aproximadamente, pelo plano mediano, na regido dorsal, estendendo-se para as regides
laterais do campo de energia, podendo também iniciar céfalo-caudal; 3) reequilibrio ou
repadronizacdo, realiza a mudanca no padrdo de direcdo da energia humana; 4) Avaliacdo, o
profissional, avalia o trabalho realizado no campo energético, no que tange a segunda fase, e
sua possivel repadronizacdo, bem como, o que ndo foi conseguido alcancar para ser
retrabalhado nas proximas sessdes (Krieger, 1995).

Considerando essas caracteristicas da técnica, pode-se dizer que o TT é um metodo
relacional e interativo no trabalho do enfermeiro que possibilita contribuir no cuidado integral
ao ser humano, entendendo que esse é constituido de multiplas dimensdes, que formam o seu
todo, e precisam estar em equilibrio. Percebe-se no cotidiano de trabalho dos desses
profissionais, por vezes, as dimensdes bio-psico-social sendo cuidadas, no entanto, no que
tange ao espiritual ndo ha uma clareza em sua compreensé&o.

O método do TT pode ser compreendido como relacional e interativo, que, na visdo do
PE € um elemento indispensavel do cuidado. Esse principio colocado em préatica na técnica é

capaz de criar espacos relacionais e de intervencgdes de cuidado entre o usuario e o enfermeiro
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que priorizem a escuta, o acolhimento, a responsabilizacdo, a cooperagéo e a criacdo de
vinculos levando a interacdo, influéncia muatua e intercdmbio. Portanto, esse método
possibilita novas perspectivas de participacdo direta e/ou indireta do enfermeiro na producao
do cuidado (Medeiros et al., 2016; Siqueira et al., 2018; Siqueira et al., 2019).

Neste contexto, o TT é entendido como uma tecnologia relacional interativa por
permitir a interacdo do principio ecossistémico da energia entre quem cuida e quem é cuidado
e com o ambiente em que se desenvolve esse ato. As evidéncias cientificas revelam que o TT
contribui na satde e bem-estar do ser humano, direcionando, assim, a importancia de sua
utilizacdo, nos diferentes cenérios de saude, nas praticas de cuidado integral (Sousa &
Guimarées, 2014; Tabatabaee et al., 2016; Medeiros et al., 2019). Ele visa apreender sua
constituicdo, bem como, as conexdes e inter-relacBes entre o usuario, o enfermeiro e o
ambiente, justificando, assim a relevancia de identifica-lo como uma préatica de cuidado
integral do ser humano apoiado nos principios do PE.

Frente a compreensdo apresentada sobre o ser humano, convém reforcar que os
elementos bidticos/sociais e abioticos/fisicos constituintes desse ecossistema, conforme
principio do PE, produzem energia por meio de suas inter-relacdes. Esse pensamento leva ao
entendimento de que ndo é possivel fragmenta-los, pois as inter-relacbes entre as
multidimensionalidades do ser humano e o ambiente no qual vive, produzem energia e se
encontram interconectados a energia do cosmos, num constante fluir energético.

Por conseguinte, as PICs (Junior, 2016), na enfermagem, disseminadas no Oriente,
entre as quais o TT, constituem terapias naturais, que apoiadas no PE, tém como propdsito o
cuidado ao ser humano por meio de uma viséo integral. As mesmas contrapdem-se ao modelo
tecnicista e biomédico, utilizado no ocidente, onde se fragmenta o cuidado por meio de
métodos medicamentosos e intervencionistas, por vezes, direcionados apenas a dimensao
bioldgica.

Destarte, 0 TT com base no PE é considerado uma estratégia de cuidado integral que
possibilita um olhar terapéutico ampliado do ser humano. Frente ao exposto, tem-se como
objetivo analisar o toque terapéutico no cuidado integral ao ser humano a luz do Pensamento

Ecossistémico, na visao do enfermeiro.

2. Metodologia

Trata-se de uma pesquisa exploratoria e descritiva com abordagem qualitativa.
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Participaram da pesquisa 11 enfermeiros que utilizaram o TT no cotidiano de trabalho
profissional nos diferentes cenarios de saude. Para a busca dos participantes, foi utilizada a
técnica Snowball (“Bola de Neve”). E uma técnica de coleta de dados ndo probabilistica
(Goodman, 1961). Para desenvolvé-la, inicialmente, buscou-se a semente do estudo, ou seja, 0
primeiro participante, realizado por meio do banco de dados de teses da CAPES, escolhendo,
conforme critério de inclusdo, o autor(a) da Tese mais antiga. Encontrado o primeiro esse
indicou os proximos que foram chamados de frutos/filhos (Figura 1).

Figura 1. Representacdo da selecdo dos participantes com base na técnica de coleta de dados.

Rio Grande, RS, Brasil, 2018.
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2018.

Os participantes da pesquisa foram esclarecidos acerca dos objetivos do estudo e,
somente apds assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) 0s mesmos
foram entrevistados. Para manter o sigilo e anonimato dos participantes, 0os mesmos foram
identificados, ao longo do texto, pela letra “E” seguida de um numero ordinal, observando a
ordem da entrevista.

Os critérios de inclusdo, para a semente foi: Ser enfermeiro que utiliza na pratica
profissional o T; defendeu tese utilizando a tematica TT; possuir curriculo lattes com
endereco profissional; retornar o TCLE devidamente assinado. E os de excluséo: os afastados
das atividades profissionais por problemas de saude, licenca maternidade, aposentadoria,
entre outros motivos. Os critérios de inclusdo para os filhos/frutos: Enfermeiros que
utilizam/utilizaram o TT no cotidiano de trabalho profissional nos diferentes cenarios de
salde. E os de exclusdo: Enfermeiros que no periodo da coleta de dados estavam afastados
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das atividades profissionais por problemas de saude, licenca maternidade, entre outros
motivos. A finalizagdo da coleta de dados se deu por falta de indicagOes, por parte dos
participantes, de mais de frutos/filhos.

Inicialmente foi realizada uma busca junto ao Banco de teses da Coordenacdo de
Aperfeicoamento Pessoal de Nivel Superior (CAPES), no més de janeiro de 2018, onde foram
identificadas as teses que utilizaram a temaética toque terapéutico, por meio da leitura dos
resumos.

A partir dessa etapa foi construido um banco de dados com o nome dos pesquisadores
e buscou-se o curriculo na plataforma lattes visando obter o endereco profissional para o
primeiro contato. Nessa busca foram encontradas trés teses, sendo uma do ano de 1999 e duas
de 2011. Ressalta-se que o primeiro contato foi realizado via e-mail com a autora da tese com
a data mais antiga encontrada. Apds, foi realizado contato via e-mail convidando-o para
participar do estudo, onde a mesma manifestou interesse, mas, no entanto, ndo retornou na
sequéncia os e-mails. Assim, aguardou-se por um més, realizando um contato semanal para
reforcar a necessidade de marcar a entrevista. Como ndo houve retorno, foi realizado contato
com a autora da segunda tese mais antiga.

A autora retornou o e-mail, porém ndo aceitou participar da pesquisa. Assim, realizou-
se 0 contato com a autora da terceira tese mais antiga, via e-mail, que aceitou participar da
presente pesquisa. Essa pesquisadora foi a semente que, posteriormente, indicou os proximos
participantes, ou seja, os seis frutos/filhos.

Na sequéncia foi enviado, via e-mail, conforme preferéncia da semente, TCLE e
agendada a entrevista. Apds, foi realizado o contato com os seis frutos/filhos via e-mail e/ou
telefone que da mesma forma como citado anteriormente, foram convidados a participarem da
pesquisa, assinaram o TCLE e foi agendada a entrevista. Conforme os mesmos responderam
as entrevistas, também foram convidados a indicar os proximos frutos/filhos. Assim obteve-se
mais quatro frutos/filhos indicados. Os dados foram coletados entre os meses de fevereiro a
julho de 2018 e os participantes escolheram a forma de realizacdo para responder conforme
consideraram pertinente, quais foram: chamada de video do WhatsApp, Skype e ligagdo
telefénica. Ressalta-se que essa conduta foi adotada de acordo com as distancias geograficas
dos participantes encontrados na busca, bem como, disponibilidades de horario dos mesmaos.

Os dados foram analisados e interpretados conforme a Analise Textual Discursiva.
Essa trabalha com significados construidos a partir do conjunto de textos analisados,
formando o corpus, que foi delineado pelas transcrigdes das entrevistas realizadas. A Analise

Textual Discursiva, ainda que composta de elementos racionalizados e em certa medida
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planejados, em seu todo constitui um processo auto organizado do qual emergem novas
compreensfes, partindo de uma sequéncia, qual seja: a unitarizagdo, o estabelecimento de
relaces e a comunicacdo (Moraes & Galiazzi, 2016).

Na unitarizacdo examinaram-se os textos em detalhes, fragmentando-os no sentido de
atingir unidades de significado. Esta etapa foi realizada com intensidade e profundidade. Na
categorizacdo reuniram-se as unidades de significado semelhantes, que geraram niveis de
categorias de analise. Na comunicacdo foram expressas as compreensdes atingidas a partir dos
dois focos anteriores. Constituiu-se no ultimo elemento do ciclo de analise proposto,
resultando em metatextos, que foram constituidos de descricéo e interpretacdo, representando
0 conjunto, um modo de teorizagdo sobre os fendmenos investigados (Moraes & Galiazzi,
2016).

Para atender os critérios éticos, o projeto foi encaminhado ao Comité de Etica em
Pesquisa na Area da Saude (CEPAS) da Universidade Federal do Rio Grande (FURG), com a
finalidade de atender as exigéncias da Resolugio 466/12 da Comissdo Nacional de Etica em
Pesquisa/Ministério da Salude (CONEP/MS) sobre pesquisa envolvendo seres humanos
(Brasil, 2012), recebendo aprovacdo sob o0 n° 2.445.265 em 18 de dezembro de 2017.

3. Resultados

Dos 11 participantes da pesquisa, 10 eram do sexo feminino e um do masculino, com

idades entre 31 a 61 anos. Quanto a atuagdo, cinco eram exclusivamente docentes, duas
atuavam na assisténcia, trés exerciam ambas as atividades concomitantemente, e um, era
enfermeiro coaching. Desses, dois possuiam especializacdo, quatro mestrado e cinco
doutorado. Quanto ao tempo de atuagdo com o TT, variou de nove meses a 25 anos. Sete
residiam no estado de S&o Paulo e quatro no estado do Mato Grosso do Sul.
Da analise dos dados emergiram seis categorias, sendo que neste artigo sera apresentada uma,
qual seja: Toque terapéutico no cuidado o integral ao ser humano e duas subcategorias,
concepgdes de toque terapéutico no cuidado integral e efeitos do toque terapéutico para o
cuidado integral.

Concepcoes de toque terapéutico no cuidado integral
Na visdo dos participantes, por meio da aplicagdo do TT é possivel cuidar na
integralidade, pois ao equilibrar 0 campo energético ocorre a harmonizagdo do ser humano,

visto no PE como um sistema e os subsistemas compreendidos como a multidimensionalidade
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bio-psico-social-espiritual em interacdo com o ambiente. Essa harmonizacdo ocorre também

com 0 campo energético universal, considerando que esses estdo em constante interacao.

“[...] o TT trabalha a harmonizacéo da integralidade do ser humano
(CEH — Campo Energético Humano) com o campo ambiental
(“apenas” 0 universo), portanto, este é um cuidado que é
absolutamente integral ” (E.1).

“O TT tem o objetivo de harmonizar o campo de energia do individuo
e, portanto, sua acao atinge todas as dimensdes do ser humano ” (E.3).

“[...] o TT ele pode contribuir para a integralidade, quando vocé
entende outro sentido sim de trabalhar com aspectos bioldgicos,
emocionais e espirituais em qualquer um desses niveis [...] porque nés
percebemos assim que quando harmonizamos o0 campo de energia, que
é esse 0 objetivo do TT [...] beneficios ocorrem nas dimensdes fisicas,
emocionais, espirituais e sociais [...] 7 (E. 5).

“Ele € uma terapéutica dentro da integralidade, uma vez que seu
fundamento se encontra dentro do reconhecer campo de energia
humana e suas bases tedricos filosoficas sdo todas dentro da
integralidade. Nés cuidamos o ser humano como um todo, 0 TT é uma
terapéutica integra”’l (E. 7).

“O TT nos permite trabalhar tanto a parte fisica, fisiolégica, como a
parte mental do individuo. Entdo no6s conseguimos melhorar esse
contexto todo. A gente trabalha a homeostase do individuo, eu acho
isso bem interessante [...] 7 (E. 9).

“O TT ajuda a equilibrar a fisiologia do corpo em pessoas no geral.
Nos enfermos ou pessoas comuns, o TT auxilia na obtencdo de
beneficios e alivios a depender da harmonizacdo dos campos
energéticos, predispondo em um conforto sem igual para todos os que
desfrutam desta pratica” (E. 10).

“[...] o TT ele é fundamental nesse aspecto em que vocé passa a ver e
cuidar da pessoa com base no conhecimento de que nds somos
compostos por energia e que essa energia o tempo todo se modifica e
que ela revela o estado em que nds nos encontramos num determinado

momento, em relacdo ao nosso todo. Entdo, esse nosso todo que é o
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integral, através do TT vocé consegue captar que hé alteragdes e

trabalhar com essas alteragdes” (E. 6).

A participante E. 2, reconhece 0 TT como um processo para o cuidado integral, pois

ao harmonizar o campo energético as dimensdes se equilibram e isso possibilita o encontro do

eu.

“E mais uma ferramenta, vamos dizer assim, que contribui nesse
processo de cuidar, nesse processo em que o paciente esta debilitado
ou emocionalmente afetado, entdo é mais uma ferramenta que vem,
principalmente, centralizar esse individuo. E quando ele faz o resgate
dele mesmo, acho que a gente consegue nesse momento fazer isso”
(E.2).

Além disso, na fala de E. 4, a harmonizacdo pode ndo acontecer, necessariamente, da

mesma forma para todos os seres humanos, pois dependerd da aceitacdo do deles em

equilibrar-se.

“Eu identifico ndo s6 o toque terapéutico, como todas as praticas [...]
as praticas integrativas, todas elas atuam nos trés campos corpo-
mente-espirito. Com a diferenca que modifica de individuo para
individuo porque depende das aceitagdes, do que ele estd querendo no

momento, mas todas elas irdo atuar nos trés campos [...] " (E. 4).

Efeitos do toque terapéutico para o cuidado integral

Por meio das falas dos entrevistados é possivel perceber que os mesmos evidenciam os

beneficios do TT em diversas situagdes clinicas, como: melhor resposta enzimatica em

processos de cicatrizacdo, estimulo ao sistema imunoldgico, reducdo na quantidade de

farmacos utilizados em tratamentos convencionais, reducdo da dor e dor cronica, melhora da

ansiedade, da qualidade do sono, do humor e da depressao.

“[...] as pesquisas revelam a cada dia a melhora clinica em inimeras
patologias testadas, a melhor resposta enziméatica em processos como
cicatrizagdo, resposta imunolégica dentre outros, a diminuicdo da
quantidade de doses farmacos como os utilizados para analgesia
(morfina por exemplo) e de corticoesterdides, com o mesmo efeito

10
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mantido pela deplecdo de endorfina e encefalinas estimuladas pela
aplicacdo do TT e harmonizacdo do CEH]J...] ndo se suprime apenas a
dor, pois, ao atuar integralmente, o TT traz relaxamento efetivo
neuromuscular, sensacdo de bem estar e tranquilidade e melhor
enfrentamento de condicdes adversas do ponto de vista
psicoespiritual,(morte e morrer; depressdo; ansiedade), como 0s
estudos demonstram [...] "(E. 1).

“Ao harmonizar o campo energético o TT pode colaborar na
diminuicdo de dor cronica e aguda, melhora na qualidade sono,
diminui¢do da tensdo, relaxamento, melhora capacidade de tomada de
decisdo, melhora o animo, facilita a expressdo de emogdes, melhora a
capacidade de se relacionar, melhora o humor” (E. 3).

“[...] principalmente nas questdes psicossométicas em casos de
depressédo, depressdo leve até depressdo profunda a gente tem solucGes
com o TT [..]Jmas a gente observa muito a mudanca no contexto

emocional, de pensamento, de atitudes [...] 7 (E. 7).

Além disso, por atuar no campo energético e assim, em todas as dimensfes humanas,
proporciona bem-estar, tranquilidade, autoconhecimento o que leva a pessoa a fazer melhores
escolhas dentro do que € realmente importante e significativo para sua vida, possibilita
fortalecimentos de vinculos entre os sistemas e subsistemas e uma maior interagdo, facilita a

expressao de emocdes e a tomada de decisdes.

“Dos estudos que a gente ja desenvolveu [...], foi com relagdo a dor
cronica que as pessoas relataram que melhora; na qualidade do sono e
ai indiretamente eles relataram também que melhorou a questdo da
convivéncia familiar, se sentiram mais dispostos, mais alegres, no
relacionamento com o outro acabou melhorando [..] o toque
terapéutico ajuda a melhorar o humor. E outros estudos também que
melhora depressdo, ansiedade, algumas coisas assim [...] ” (E. 8).

“[...] na saude do trabalhador nés encontramos muito os trabalhadores
que nos relatam o seguinte, dores fisicas, dores musculares, dores
articulares com o TT essas dores amenizaram ou até mesmo

desapareceram. Ansiedade, falta de vontade de trabalhar alguns falam
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que passou a ndo existir mais, se sentiram com mais animo. Com
idosos a gente vé uma revitalizacdo, a maioria vem com dores, mas a
dor maior, muitas vezes, que eles vém € uma dor psiquica, uma dor
emocional, uma dor de abandono, de sofrimento, alguns vém com
depresséo e a gente vé que eles vdo melhorando a cada dia, a gente vai
vendo uma vitalidade reaparecer [...] eles nos relatam que estdo
comendo melhor, que estdo querendo ir mais nas atividades, comecam
a fazer parte de viagens, comecam novamente uma integracdo com 0s
amigos, uma socializagdo maior. Alguns voltam ao contexto da familia,
se estdo sozinhos e sem familia conseguem melhorar o vinculo com
amigos [...] relatam também que estdo dormindo melhor, que a
“batedeira” diminuiu (taquicardia) [...]. Com os alunos que a gente
aplica, o relato deles é que tem algo muito diferente, que eles sentem
uma coisa, uma energia caminhando e que eles sentem uma paz, uma
tranquilidade e uma energia melhor para continuar o processo do dia”
(E.9).

“Contribui na harmonizac¢do dos campos energéticos [...]JNo controle
da dor e diminuigdo das reagdes vigentes aos tratamentos ” (E. 10).
“Relaxamento e bem-estar, alivio da ansiedade e depresséo, alivio de
dores, estimulo ao sistema imunoldgico, aproximacéo e fortalecimento
da relagdo terapéutica, reeducacao para a percepcao de si e do mundo,
com reforco ao enfrentamento de conflitos e limites ” (E. 11).

“Eu entendo que ele contribui de maneira excepcional [...] porque o
medicamento faz o seu efeito, mas ele faz o seu efeito, eu acredito no
momento em que a pessoa também se concentra em que aquele
medicamento fara o efeito. E para isso nds precisamos ter calma e para
ter calma a gente precisa parar e para parar o TT ele auxilia no
sentido de que quando vocé fala com o paciente e impGe suas méos e
inicia o equilibrio dos chacras e pede para essa pessoa se reportar a
um momento bom, um local que ele gosta pode ser mesmo com flores,
com agua ou até mesmo se concentrar nessa dor ou no remédio que
tomou, com certeza o TT vai contribuir porque esse individuo ja esta
em conexao consigo proprio, consigo mesmo [...] " (E. 2).
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“O TT ele na realidade equilibra o campo vibracional do individuo e
faz com que esse tenha equilibrio para que ele tenha autoconhecimento
e faca melhores escolhas. Equilibrando esse individuo em corpo, mente,
espirito ele tera um autoconhecimento e assim fara melhores escolhas
para se manter equilibrado [...] ”(E. 4).

“[...] o TT favorece a criagéo e o fortalecimento de vinculos entre o
usuario e o profissional. Esse € um aspecto muito interessante e muito
forte. Eu penso assim, quando fazemos TT em uma pessoa ela de uma
certa forma se torna mais proxima de nos e eu vejo que 0S USUArios
também sentem assim [...] cria uma proximidade, uma coisa que é
muito boa, muito prazerosa, ndo é no sentido ruim assim de criar
dependéncia, ndo. E no sentido de vinculo saudavel, de preocupac&o
com o outro e de estar a vontade com o outro [...] entdo o TT é uma

poderosa forma de interagéo ” (E. 5).

4. Discussao

O cuidado integral possibilita um olhar individualizado e de totalidade do ser humano
(Santos et al., 2018). Nesse constructo, ao realizar essa préatica utilizando o TT, o enfermeiro
consegue ir além das necessidades fisiologicas e psicolégicas manifestadas no corpo e na
mente como doenca. Por meio dessa técnica é possivel estabelecer uma relacdo diferenciada,
uma interacdo humana, que precisa ser explorada, pois ha um fluir energético que aproxima e
fortalece vinculos entre o profissional e a pessoa que estd recebendo a imposi¢do de méos
(Santos et al., 2013; Motta & Barros, 2015).

No campo energético do ser humano existe uma forga vital que mantém todos os
elementos atuando em interacdo. Na linguagem do PE esse principio se inter-relaciona entre si
e ha a possibilidade de revigorar, reconstruir e equilibrar os sistemas que constituem a
multidimensionalidade do ser humano (Siqueira et al., 2018). Dessa forma o TT, associado as
praticas do cuidado, com base no PE, utilizadas pelo enfermeiro, possui potencial de alcancar
as dimensoes bio-psico-social-espiritual e, assim promover o cuidado integral.

Na visdo dos participantes, por meio da aplicacdo do TT é possivel cuidar na
integralidade, pois ao equilibrar o campo energético ocorre a harmonizac¢do do ser humano
como um sistema e seus subsistemas compreendidos como bio-psico-social-espiritual. Essa

harmonizacdo ocorre também com o campo energético universal, considerando que, de acordo
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com os principios do PE, esses estdo em constante interacdo. Essa interacdo, na linguagem
ecossistémica, possibilita novas flutuacdes que levam a bifurcac6es, sendo essas irreversiveis
gerando a0 mesmo tempo ordem e desordem. Esse € um processo construtivo em que ha
novas formas de coeréncia, sendo, assim, a trajetdria se torna uma idealizacdo mantendo a
dinamicidade da vida (Krieger, 1995; Siqueira et al., 2018; Zamberlan et al., 2018).

Nessa direcdo, salienta-se um estudo realizado com o objetivo de analisar
sistematicamente a literatura sobre o uso e efeito das PICs de imposi¢cdo de maos no cuidado
do estresse-ansiedade. Os autores consideraram, a partir dos resultados, que essas praticas
contribuem no cuidado integral, pois percebem o ser humano como um todo, na sua
multidimensionalidade, ao incluir formas alternativas de tratamento capazes de transpor as
praticas deterministicas e prescritivas, embasadas no modelo biomédico (Motta & Barros,
2015).

O TT, considerado como um método de cuidado é capaz de despertar 0 que esta na
esséncia do ser humano, fundamenta-se em sentimentos como amor, carinho e respeito sem
desconsiderar a habilidade técnica profissional (Sousa & Guimaraes, 2014). Esse pensar foi
evidenciado na fala de um dos participantes do presente estudo ao mencionar que o TT € uma
ferramenta para o cuidado integral que possibilita o encontro do eu interno da pessoa. Além
disso, na fala de outra participante a harmonizacdo pode ndo acontecer, necessariamente, da
mesma forma para todos os seres humanos, pois dependera da aceitacdo desse em equilibra-
se.

Nesse sentido compreende-se, com base nos principios do PE, que as possibilidades e
as incertezas fazem parte das caracteristicas da existéncia humana e do universo, que mesmo
longe do equilibrio, direcionam para uma visdo de totalidade. E a partir disso que surgem as
flutuacGes, inerentes a vivéncia humana que levam a bifurcacdes, geralmente sucessivas, que
serdo seguidas a partir das escolhas de cada ser, ou seja, acdes individuais que levardo a uma
nova estrutura social (Zamberlan et al., 2018).

Por meio das falas dos entrevistados é possivel perceber que os mesmos evidenciam os
beneficios do TT em diversas situagdes clinicas, como: melhor resposta enzimatica em
processos de cicatrizacdo, estimulo ao sistema imunologico, reducdo na quantidade de
farmacos utilizados em tratamentos convencionais, reducdo da dor e dor cronica, melhora da
ansiedade, da qualidade do sono, do humor e da depressdo. Nesse sentido, pesquisas tém sido
desenvolvidas por enfermeiros e outros profissionais utilizando o TT em diferentes contextos,

as quais tem demonstrado resultados positivos quanto a sua utilizacdo (Santos et al., 2013;
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Sousa & Guimardes, 2014; Motta Barros, 2015; O’Mathina, 2016; Hanley, COppa &
Shields, 2017; Delaney et al., 2018; Medeiros et al., 2019).

A eficécia da aplicacdo do TT no alivio de sintomas, foi evidenciada em estudo que
teve como objetivo verificar, na literatura cientifica, os beneficios relatados pelos pacientes na
reducdo de sintomatologias como: a dor crénica, pos-operatoria, ansiedade, fadiga, distdrbios
do sono e estresse (Mello & Brito, 2015). Em consonancia, outro estudo que teve como
objetivo verificar a efetividade do TT na diminuicdo da intensidade da dor, nos escores de
autoavaliacdo de depressdo e na melhora da qualidade do sono, realizado com 30 idosos com
dor crénica ndo-oncoldgica, os quais receberam 8 sessbes de TT, pelo Método Krieger-Kunz,
evidenciou que houve diminui¢do significativa na intensidade da dor, dos escores de
autoavaliacdo de depresséo e do indice de qualidade do sono (Marta et al., 2010).

Outro estudo que objetivou comparar 0s parametros vitais apresentados por recém-
nascidos, internados na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, antes e apds da aplicagcdo do
TT mostrou que houve relaxamento do recém-nascido, favorecendo a reducdo dos parametros
vitais e, consequentemente, a taxa de metabolismo basal (Ramada, Almeida & Cunha, 2013).
Ja em outro estudo, realizado com o objetivo de extrair descricbes de como o TT é usado em
paciente com cancer, os autores concluiram que o método é eficaz na duragdo, no tempo e na
intensidade das néauseas e poderd ser utilizado como complementar para as pessoas que
aceitarem recebé-lo (VVanaki et al., 2016).

Destaca-se outra pesquisa (Kramer, 2018) que descreve os resultados de um curso de
terapias complementares e integrativas com foco em modalidades energéticas, utilizadas
como meio de autocuidado, realizado com estudantes de enfermagem, tendo um limite de 12
alunos, inicialmente, sendo expandido para 20 alunos devido a alta demanda pelo curso. Os
estudantes de enfermagem relataram diminuicdo do estresse e melhor concentracédo,
desempenho académico, produtividade e solucdo de problemas, enquanto experimentavam
uma maior apreciagdo de suas experiéncias clinicas. Ao utilizarem o TT e outras energias
sutis, de interagdes, os alunos citaram melhora nas relacfes interpessoais, aumento dos
sentimentos de calma, maior grau de autoconsciéncia e autocuidado, redugdo da dor fisica,
aumento da energia e maior apreciagdo do mundo ao seu redor.

Na fala dos entrevistados, é possivel perceber que para o cuidado integral acontecer é
preciso entender a constituicdo do ser humano na totalidade/unidade, bem como, a sua
interconex&o com o espaco no qual vive e se desenvolve, influenciado pelos cosmos como um
todo. Essa concepcdo teorico-filosofica, vem ao encontro dos principios do PE, de inter-

relacGes, interconexdes, interacdes e influéncias mutuas entre as maltiplas dimensées do ser
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humano em seu processo terapéutico. Esses ao relacionar-se com a energia despertada pela
aplicacdo do TT possibilitam efeitos benéficos & salde. Desta forma, entende-se que o
cuidado integral, a partir do PE, associado a essa técnica, permite compreender o ser humano

na sua multidimensionalidade.

5. Considerac0es finais

O estudo permitiu analisar os efeitos do TT como um método de cuidado integral do
ser humano. Os participantes reconhecem essa possibilidade, visto que essa técnica ao
equilibrar o campo energético harmoniza as dimensfes humanas, considerando 0s principios
da interdependéncia, inter-relacdes, interacfes e influéncias muatuas do PE, em constante
movimento energético.

A andlise evidencia que os entrevistados possuem uma visdo ampliada acerca do ser
humano, entendendo-o como subsistema de um sistema, que é constituido por diferentes
dimensBes, mas que as mesmas sdo interconectadas, interagem e sdo influenciadas, assim
como influenciam. Esse pensar vai ao encontro do PE cujos principios ancoraram esse
trabalho. Partindo desse constructo, salienta-se a importancia dos profissionais em assumir as
modificacfes necessarias para a constru¢do de novos conhecimentos que visem o cuidado

integral do ser humano.
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