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Resumo: O cancer é considerado um problema de salde publica, que se caracteriza pelo crescimento desenfreado
de células que acomete tecido e érgdos. O objetivo desta revisdo de literatura foi analisar a producédo cientifica
acerca da abordagem dos beneficios na melhora da qualidade de vida proporcionados pelo toque terapéutico em
pacientes oncoldgicos. Métodos: Trata-se de uma revisdo com nas bases de dados eletrdnicos do Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Google Académico e PubMed publicados entre os anos de 2003 a 2018.
Resultados: Foram encontrados09 estudos obtidos pela busca de bancos de dados que foram organizados em um
quadro contendo autor/ano, objetivo, resultados e instrumento utilizado para avaliar a qualidade de vida.
Conclusdo: Foram demonstrados os beneficios ha melhora da qualidade de vida dos pacientes através do toque
terapéutico. Além disso, mostrou ser uma técnica de baixo custo, utilizada no tratamento humanizado e integral
do paciente com céncer.
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The Therapeutic “Touch” and Quality of Life in Oncology Patients

Abstract: Cancer is considered a public health problem, characterized by the unbridled growth of cells that affect
tissue and organs. The objective of this literature review was to analyze the scientific production about the benefits
approach in improving the quality of life provided by the therapeutic touch in cancer patients. Methods: This is a
review of the electronic databases of the Scientific Electronic Library Online (SciELO), Google Scholar and
PubMed published between the years 2003 and 2018. Results: A total of 09 studies were obtained from the search
of databases that were organized in a table containing author / year, objective, results and instrument used to
evaluate the quality of life. Conclusion: The benefits in improving patients' quality of life through therapeutic
touch were demonstrated. In addition, it has been shown to be a low cost technique used in the humanized and
integral treatment of cancer patients.
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Introducéo

O céncer € uma enfermidade que representa um conjunto de doencas, marcada pelo
crescimento desenfreado de células que acometem tecidos e 6rgaos, podendo dispersar-se para
outras regides do corpo (INCA 2012). Quando estas celulas se multiplicam, tendem a ser muito
agressivas e incontrolaveis, desencadeando a formacdo de tumores ou neoplasias malignas
(BATISTA; MATOS; SILVA, 2015).

A etiologia é diversa, constituida porvérios sintomas, tratamentos e progndsticos
(BRUNNER, et al. 2014)e a grande maioria dos casos de cancer esta relacionada a fatores de
risco como: alcoolismo, condi¢des alimentares, tabagismo, exposicdo solar , stress, fatores
emocionais e uso de medicamentos (GUERRA, et al. 2005).

As formas médicas de tratamentos do cancer sdo: cirurgia, radioterapia, quimioterapia,
imunoterapia e a terapia combinada (PRECO, 2014). Porém, a Sociedade America de
Cancermostra que a as terapias alternativas para o tratamento do cancer, incluem métodos que
levam a prevencdo, diagndstico e tratamento da patologia, e afirma que as terapias
complementares podem ajudar a aliviar alguns sintomas do cancer, e os efeitos colaterais
causados pelo tratamento, e também levam a uma maior sensacdo de bem-estar (NATIONAL
INSTITUTES OF HEALTH). O objetivo dessa abordagem é melhorar a saude e a qualidade de
vida (QV), bem como aumentar a longevidade, utilizando abordagens naturais e diferentes
métodos alternativosbaseados em experiéncias clinicas e de pesquisa (LINDQUIST; SNYDER,;
TRACY, 2014).

A definicdo do toque terapéutico (TT) éuma intervencdo nao invasiva, realizada com o
uso das maos sobre ou proxima do corpo na forma de transferéncia de energia [8]. Ea
interpretacdo de uma antiga experiéncia de tratamento na era moderna (INCA, 2012). O TT é
um exemplo de como os profissionais trabalham para fortalecer a integridade dos seres
humanos e seus campos energéticos, de modo que os individuospossam alcancar um estado de
salde ideal (COAKLEY;BARRON, 2012).Pehlivan,et al (2018), mostram que abordagens de
técnicas complementares e integrativas em pacientes com cancer aliviam ador dos pacientes e
reduzem os sintomas fisicos e psicolégicos dos individuos.

Diante das alteracdes psicossociais e emocionais vividas pelos pacientes com cancer e

os seus familiares, o profissional graduado em estética e cosmetica, é habilitado em realizar o
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tratamento através da TT, com objetivo de melhorara QV e restabelecer o equilibrio energético,
0 bem-estar fisico, emocional e psicoldgico do individuo (SADEGHI, et al, 2012) (BRASIL,
2006).

Portanto, por entender que o TT é um tratamento de baixo custo, aprovado pelo Sistema
Unico de Saude (SUS), normatizado pelas diretrizes da Politica Nacional de Préticas

Integrativas e Complementares (CAIRES, et al, 2014), acredita-se que os resultados positivos

deste tratamento melhoram a QV dos pacientes com cancer. Portanto o objetivodesta revisao
de literatura foi analisar a producdo cientifica acerca da abordagem dos beneficios na melhora

da QV proporcionados pelo TT em pacientes oncologicos.

Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa e descritiva. Para a realizacdo deste estudo, foi
realizado: a formulacdo da uma hipdtese, seguida da busca nas bases de dados da literatura,
posteriormente foi feita a selecdo, avaliacdo, analise, categorizacdo e sintese dos artigos
mediante os critérios de inclusdo e exclusao, e divulgacdo dos resultados (POMPEQO; ROSSI;
GALVAO, 2009).

A revisdo foi realizadanos meses de Fevereiro a Abril de 2018. Foram incluidos as
pesquisasdas bases de dados eletronicos Scientific Electronic Library Online (SciELO),Google
Académico e PubMed publicados entre os anos de 2003 a 2018. Foram utilizadosos
osdescritores em portugués: toque terapéutico, qualidade de vida e neoplasia,e em inglés
“effect” and “therapeutic touch" and "cancer"or “neoplasm” and "quality of life "Foram
utizados os marcadores boleanos and e or.

Os artigos incluidos foram estudos disponiveis na integra e que 0s resumos estivessem
disponiveis para leitura. Os estudos com TT sem quaisquer desfechos clinicos, com
participantes saudaveis sendo avaliados, artigos que ndo estavam disponiveis de forma gratuita
e artigos que nao utilizaram questionarios para avaliar a QV, foram excluidos deste estudo.

A relevancia temética dos estudos foi avaliada através da analisedos titulos e
resumos.No processo de busca e selecéo, foram encontrados 170 artigos, dos quais 156 artigos

foram excluidos apo6s a realizagdo do processo de investigacdo e triagem. Destes, foram
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selecionados 9 artigos (Figura 1).Os estudos obtidos pela busca de bancos de dados foram
organizados e selecionados em um quadro contendo Autor/ano, objetivo, resultados

einstrumento utilizado para avaliar a QV(Quadro 1).

GOOGLE
ACADEMICO |:> SCIELO0 |:> PUBMED 44

126

NO FILTRO
FORAM RESTARAM:
EXCLUIDOS: 14
156

APOS LEITURA
DOS ESTUDOQS,
RESTARAM: 9

ARTIGOS.

Figura 1 - Fluxograma sobre os estudos selecionados sobre: Toque terapéutico e qualidade de
vida em pacientes oncoldgicos.

Resultados

A sintese da busca realizada foi organizada no quadro 1, a seguir:

Quadro 1 - Resultados dos artigos sobre: Toque terapéutico e qualidade de vida em pacientes
oncologicos

INSTRUMENTO DE AVALIAGCAO DA

AUTOR/ TIPO DE
ANO ESTUDO OBJETIVO QUALIDADE DE VIDA
Avaliar de forma critica os
Estudo de dados de ensaios clinicos que
Tabatabaee, revisao dixfeTéggﬁiﬁaeg'ecigfqauzhcrgﬁfo Questionario Short Form Health Survey (SF-
et al., 2016. integrativa de uma modalidade de 36).
literatura. tratamento de suporte em

pacientes adultos com
cancer.
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Beard, et al.,
2010

Estudo piloto.

Auvaliar a adesdo de homens
com cancer de prostata, em
realizar os protocolos e
examinar os efeitos do Reiki
e terapia de relaxamento
sobre resultados
psicossociais.

Questionario

Functional AssessmentofCancerTherapy —
General (FACT-G).

Weze, et al.,
2004

Ensaio Clinico
controlado

Avaliar a eficécia e a
seguranca dacuracomo TT
em pacientes oncolégicosque

frequentam o Centro de
Cuidados Complementares.

Questionario EuroQoL (EQ-5D).

Roscoe, et al.,
2015

Estudo piloto

Examinar a eficacia da
prética complementar e
alternativa de terapia na
reducdo da fadiga e melhorar
a qualidade de vida.

Questionario Questionario deAvaliacdo
Funcional da Terapia do Cancer- Functional
Assessment of Chroniclllness Therapy

Fatigue (FACIT-F).

Lutgendorf, et
al., 2010

Ensaio  clinico
randomizado.

Avaliar o efeito do TT na
atividade das  célulasde
defesa de Killer (NK), no
humor, e na QV de mulheres
com cancer de colo de Utero.

Questionario

deAvaliagéo

Funcional da

Terapia do Cancer — Functional Assessment of
Cancer Therapy — General(FACT- G).

Pohl, et al.,
2006

Estudo descritivo
exploratério.

Determinar se o impacto da
imposicéo de méos sobre o
bem-estar dos pacientes com
cancer avancado é mais
eficiente quando realizada
por uma pessoa auto
declarada com poderes de
cura.

Escala analégica de bem-estar visual.

Tsang et al,
2007

Estudo piloto.

Estratégias decorrentes de

medicina complementar e

alternativa para reduzir a
fadiga relacionada ao cancer.

Questionario de Avaliagdo Funcional da
Terapia do Cancer Functional Assessment of
Cancer Therapy (FACT).

Olson, et al.,
2003

Estudo
experimental.

Determinar se o Reiki
melhora a dorea
qualidadede vida em
pacientes com cancer, em
comparagdo com a terapia
medicamentosa.

Questionario multidimensional de qualidede

de vida.

Yonnus,et al,
2015

Estudo de Coorte

Investigar o TT como forma
de avaliacdo para prevenir a
dermatite proveniente da
radiacdo associados com a
terapia de radiacdo adjuvante
para o cancer da mama.

Questionario EORTC QLQ-C30 -Qualidade
de vida de pacientes com cancer.

Fonte: Pesquisa dos autores.

Id on Line Rev. Mult. Psic. V.12, N. 40.,2018 - ISSN 1981-1179
Edicao eletronica em http://idonline.emnuvens.com.br/id



http://idonline.emnuvens.com.br/id

Discussao

Os resultados doestudo de Tabatabaee,et al. (2016), indicaram efeitos positivos do TT
na reducéo da dor em pacientes com cancer, além de afirmar que o TT é uma intervengdo ndo
invasiva capaz de melhorar o estado de salde e promover QV. Segundo Beard,et al. (2010), a
terapia em resposta ao relaxamento foi capaz de melhorar o bem estar fisica e emocional do
individuo, além de aliviar a ansiedade e proporiconar aumento da QV deste.

Weze,et al. (2004) em sem estudo faz avaliagcdo da cura pelo toque em pacientes com
cancer, em obter resultados significativos fisicos e psicologicos em 35participantes.Os testes
observeram efeitos positivos na QV. Os resultados mais acentuados foram na diminuicdo do
estresse, 0 que promoveu um relaxamento, diminuicda da dor,melhora da depresséo,do
desconforto, e da ansiedade, principalmente nos pacientes comcancer mais avancado.Ja
Roscoe, et al. (2015) faz uma avaliacdo ndo farmacoldgica no tratamento de cancerde mama
em15 mulheres. Os resultados do estudo descrevem que o TTé utilizado como uma intervencéo
complementar traz benéficios e éeficaz.

Lutgendorf,et al. (2010) traizem em seu estudo, a preservacdo da funcdo imune em
pacientes com cancer do colo do Utero durante a quimioterapia. Os autores mostram que foi
utilizada uma abordagem integrada, onde foi avaliada a QV e melhorado humor. O estudo
mostra que o TT intensivamente aplicado, tem efeitos positivos em preservar a atividade de
células de defesa de Killer (NK), melhorar o humore amenizam os efeitos da depressdo dos
pacientes com cancer decolo do Gtero em estagio avancado. Os resultados mostraram que 0S
pacientesidososrelataram melhora da QV.

Pohl,et al. (2006), em seu estudo analisam os beneficios através da imposicdo de méos
nos pacientes com cancer avancgado. Foi observado quea terapia influenciou determinadas
dimensGes do bem-estarcomo: dor, depressdo, paz interior e relaxamento. Além dediminuiro
sofrimento apos utilizacdo da terapia, assim como melhora e permanéncia por um tempo maior
do humor edos sintomas doestresse, resultando em uma melhoria da QV do paciente submetido
ao estudo.

Tsang,et al. (2007), buscaram investigar terapias complementares ou alternativas para
reduzir a fadiga relacionada ao cancer, em16 pacientes (13 mulheres e 3 homens). Os resultados

relataram uma dimunig&o significativa na fadiga diaria, além da reducgéo de dor e ansiedade. De
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forma geral, obteve-se uma melhora na QVdos pacientes e reducéo dos sintomas. Os resultados
propdem que as terapias sejam eficazes na reducédo da fadiga CRF e melhora daQV.

Olson, et al. (2003) em seu estudo fazem uma analise da eficacia do Reiki na dor de 24
participantes submetidos ao tratamento de cancer. Os resultados demonstraram uma reducao na
taxa de dor, ap6s o tratamento. Também foi observada diminuicdo na taxa de pressao arterial
significativa, e uma melhora na dimenséo psicoldgica e da QV.

Os resultados obtidos no estudo de Younus, et al. (2015) trazem uma reflexao a respeito
do impacto variado proporcionado pelo TT ao ser realizado por diversos profissionais. Além
disso, limitacbes como tamanho da amostra e curto periodo de tempo interferiram na obtencéo
de resultados visiveis quando comparados os dois grupos do estudo. Embora tenham ressaltado
que a utilizacdo do TT é vidvel na prevencao da dermatite proveniente da radiagdo, ndo foi
obtido resultados beneficios quanto a reducdo do grau de toxicidade. Contudo, o TT como

terapia ndo demonstrou efetividade na melhora da qualidade de vida, humor ou fadiga.

Concluséao

O céancer é uma enfermidade de dmbito mundial desencadeada por inimeros fatores,
que influenciam diretamente nos aspectos fisicos, emocionais, psicolégicos e sociais vividos
pelos pacientes. Foram demonstrados os beneficios na melhora da QV proporcionados pelo
toque terapéutico aos pacientes, e também comprovou ser uma técnica de baixo custo utilizado
no tratamento humanizado e integral do paciente com cancer.

Perante a literatura analisada, ficou evidente a escassez de artigos voltados para o tema,
fato que leva a necessidade de realizar estudos que possam trazer mais evidéncias cientificas
sobre o TT em pacientes oncoldgicos.

Espera-se que, novas concepcdes acerca da efetividade da terapia complementar, sobre
0 processo de recuperacdo da saude e da melhoria da QV em pacientes com cancer, possam ser
efetivadas, como também, desencadeie reflexdes quanto a efetivacdo real desta modalidade

terapéutica no &mbito do SUS e dos servigos de salde.
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