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Resumo

O céncer (CA) é um dos problemas de salde publica mais complexos, sendo responsavel por mais de 12% das
causas de ébitos em todo o mundo. Em casos em que ndo hé possibilidade de tratamento modificador da doenga,
0 paciente passa por Cuidados Paliativos (CP). O foco dos Cuidados Paliativos é o controle dos sintomas desses
pacientes. Dentre as técnicas utilizadas pelo fisioterapeuta, podemos citar as Praticas Integrativas complementares,
em especial o Tui na. O estudo teve como objetivo analisar os efeitos da técnica milenar Tui na diante dos sintomas
apresentados pelos pacientes em cuidados paliativos. Conclui-se que a técnica Tui na pode ser considerada uma
terapia complementar, diante dos sintomas que acometem os pacientes em cuidados paliativos. Embora a proposta
do estudo seja uma intervengdo momentanea, a técnica mostrou melhorias nos sintomas de acordo com a escala
ESAS.

Palavras-chave: préticas integrativas; praticas complementares; cuidados paliativos; oncologia.
Abstract

Cancer (CA) is one of the most complex public health problems, accounting for more than 12% of the causes of
death worldwide. In cases where there is no possibility of disease-modifying treatment, the patient receives
Palliative Care (PC) focusing on symptom control. The study aimed to analyze the effects of the ancient technique
Tui na on the symptoms presented by patients in palliative care. The complementary Integrative Practices include
techniques used by physiotherapists, especially Tui na. It is concluded that the Tui na technique can be considered
a complementary therapy for the symptoms that affect patients in palliative care. The technique improved
symptoms according to the ESAS scale, even though the study proposal was a momentary intervention.

Keywords: integrative and complementary practices; palliative care; oncology.
Resumen

El cancer (CA) es uno de los problemas de salud pablica més complejos y representa méas del 12% de las causas
de muerte en todo el mundo. En los casos en los que no hay posibilidad de tratamiento modificador de la
enfermedad el paciente pasa por los Cuidados Paliativos (CP). El objetivo de los Cuidados Paliativos es el control
de los sintomas de estos pacientes. Entre las técnicas utilizadas por el fisioterapeuta, podemos mencionar las
practicas integrativas y complementarias, especialmente Tui Na. El estudio tuvo por objetivo analizar los efectos
de la técnica ancestral Tui Na ante los sintomas que presentan los pacientes en cuidados paliativos. Se concluye
que la técnica Tui Na puede considerarse una terapia complementaria para los sintomas que afectan a los pacientes
en cuidados paliativos. Aunque la propuesta del estudio es una intervencién momentanea, la técnica mostro
mejoras en los sintomas seguin la escala ESAS.

Palabras clave: practicas integrativas y complementarias; cuidados paliativos; oncologia.
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Desfechos terapéuticos promovidos através da aplicacdo da técnica de Tui Na em pacientes oncolégicos em
cuidados paliativos

1 Introducéao

A palavra cancer foi utilizada primeiramente por Hipdcrates, considerado o pai da
medicina, e tem suas origens do grego karkinos, que quer dizer caranguejo. No Brasil, segundo
o Instituto Nacional do Céncer, estima-se que a cada ano do triénio de 2023-2025 surgirdo 704
mil novos casos da doencal. O tratamento da doenca baseia-se principalmente em: cirurgia,
quimioterapia e radioterapia, normalmente usadas de maneira conjunta com objetivos de cura,
prolongamento da vida util e melhora da qualidade de vida. J& em casos em que ndo ha
possibilidade de tratamento modificador da doenga, o paciente passa por Cuidados Paliativos
(CP)2.

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), os cuidados paliativos sdo uma
abordagem para melhorar a qualidade de vida dos pacientes e de seus familiares pela prevencéo
e alivio do sofrimento no enfrentamento de doencas que oferecem risco de vida. Isso significa
a identificacéo precoce, o tratamento da dor e de outros sintomas de ordem fisica, psicossocial
e espiritual®.

Os objetivos dos CP sao oferecer suporte emocional e social aos pacientes e familiares,
trabalhando no manejo das complica¢des clinicas que causam sofrimento ao paciente: dor,
fadiga, ansiedade, alteragdes no sono, dispneia, alteragdes nutricionais, entre outros. Para
alcancar esses objetivos, a estratégia terapéutica em CP deve ser baseada em uma visao holistica
humanizada e, para tal, é necessario um trabalho multi e interdisciplinar*®. O fisioterapeuta tem
um papel importante nesse processo, com seu conjunto de saberes e atribuicoes.

Dentro da abordagem da fisioterapia, destacam-se as préaticas integrativas
complementares. Nessa modalidade terapéutica, podemos citar o Tui na (TN), uma das
ramificacGes da Medicina Chinesa que data de quase 3000 antes da era cristd. A Massagem TN
utiliza técnicas manuais em areas, meridianos de acupuntura e pontos do corpo humano. Sua
pratica envolve muitas manobras e técnicas especificas, capazes de aumentar o fluxo energético,
caso esteja enfraquecido, eliminar possiveis excessos/acimulos e desobstruir pontos criticos
gue possam estar atrapalhando o curso energético natural, restaurando, assim, o equilibrio
dindmico ying yang de acordo com a vis&o da medicina chinesa®.

O TN envolve pressdo, amassamento e deslizamento, associados a movimentos em
grandes amplitudes. O An Fa é a manipulacdo mais comum da técnica, em que o terapeuta
exerce uma pressédo gradual sobre os tecidos do paciente, indo do suave ao mais forte. O An Fa

(pressdo) produz efeitos bastante similares aqueles da pratica da acupuntura, de modo que esse

Revista Brasileira de Praticas Integrativas e Complementares em Salde, Curitiba, v. 3, n. 5, p. 12-26, 2023. 13



Bianca Lorrani de Aradjo Neves e Isabela Freitas Colombino

método de tratamento acaba sendo conhecido como Zhi Zhen Fa, que quer dizer acupuntura
com as maos’.

Considera-se que o tratamento com o TN tem efeitos altamente terapéuticos em varias
doencgas. Um estudo de meta-analise evidenciou que o TN e a acupuntura contribuem de
maneira consideravel para melhora na qualidade de vida de pacientes oncoldgicos®.
Independentemente de sua modalidade, com agulhas ou acupressdo, outro estudo relata que a
acupuntura possui resultados positivos na melhora dos sintomas fisicos, emocionais e
espirituais® ao ser associada aos CPs oncoldgicos. Partindo do pressuposto que a modalidade de
terapia manual TN apresenta desfechos positivos para diversas condi¢cdes de salde, surge a
pergunta: Quais desfechos terapéuticos o TN pode apresentar diante dos sintomas que

acometem os pacientes oncolégicos em CP?

2 Metodologia

Este € um estudo do tipo ensaio clinico ndo randomizado, realizado no Hospital de
cuidados paliativos Séo Judas Tadeu em Barretos - SP. O projeto de pesquisa foi submetido ao
Comité de Etica em Pesquisa do Hospital de Cancer de Barretos e as intervencdes foram
realizadas mediante autorizacao dos participantes por meio do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido. CAEE: 55528021.1.0000.5437.

O estudo envolveu individuos: conscientes/orientados; capazes de responder; maiores
de 18 anos; e com presenca de dois ou mais sintomas dentro da escala Edmonton Symptom
Assessment System (ESAS). Pacientes com presenca de trombose venosa profunda e lesdes na
pele no local da realizacdo da técnica ndo participaram da pesquisa. Além disso, foram
excluidos da amostra casos em que 0 paciente ndo conseguiu realizar a técnica completa e/ou
ndo concluiu as trés etapas da escala ESAS.

Os sintomas de acordo com a escala sdo graduados de 0 a 10, sendo zero a auséncia do
sintoma. Os itens também sdo graduados de acordo com a intensidade sendo: crescente em leve
(1 a 3); moderado (4 a 6) e intenso (7 a 10). A escala foi aplicada em trés momentos distintos:
1) antes da intervencdo; 2) imediatamente apos a intervencdo; 3) 24 horas depois. Dessa forma,
é possivel quantificar o tempo de duracdo dos possiveis beneficios da intervengdo. O estudo
propds também comparar os efeitos da técnica entre 0s momentos: Pre-intervencdo vs.
imediatamente apds; imediatamente apds vs. 24 horas depois; e antes da intervencédo vs. 24

horas depois.

Revista Brasileira de Praticas Integrativas e Complementares em Salde, Curitiba, v. 3, n. 5, p. 12-26, 2023. 14
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Todos os pacientes internados na unidade foram avaliados pela equipe de fisioterapia,
aqueles que apresentaram os critérios de elegibilidade foram convidados a participar do estudo.
Em seguida, realizou-se a avaliacdo dos sintomas pela aplicacdo da ESAS e de uma ficha
técnica de coleta feita por um funcionario da equipe de cuidados paliativos. A pesquisadora ndo
teve acesso aos resultados.

A técnica iniciou estimulando os pontos energéticos/meridianos de acupuntura
correspondentes a sintomatologia mais comum apresentada pelos pacientes oncoldgicos
baseados na escala ESAS. Posteriormente, ocorreu a realizacdo das manobras na face, membros
superiores e inferiores dos pacientes posicionados em decubito dorsal, durante um periodo de
aproximadamente 20 a 25 minutos, com 0 uso de um creme neutro para massagem seguindo o

protocolo abaixo demonstrado.

Tabela 1: Pontos da acupuntura.

Nome e localiza¢do do ponto

VG 16: 0,5 CUN acima da linha de insercéo do cabelo (aproximadamente na C3)
VC 12: 4 CUN acima do umbigo

YT: localizado na glabela

PC6: 2 CUN da prega do punho, entre os tenddes flexores do carpo

E36: 2 A 3 CUN abaixo do joelho no osso da tibia

P9: localizado abaixo do polegar, entre 0 metacarpo € 0 0sso trapézio

VC22: localizado exatamente na flrcula esternal

1G4: 1 CUN acima do adutor do polegar

R7: localizado acima do maléolo medial, 2 CUN acima do ponto r3.

Fonte: Elaborado pelos autores (2023).
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Figura 1: Fluxograma com sequéncia de aplicacdo da técnica.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

Os nomes utilizados na Tabela 1 e na Figura 1 correspondem a:

e TUI FA: Consiste em empurrar em Unica dire¢do, usando as palmas das maos.

e GUAN FA: Manobra de rolamento do dorso da mdo na superficie do corpo do
paciente, conhecido como “jogar cartas”.

e NA FA: Manobra de apertar e amassar.

e Y1 ZHI CAN: Manobra de empurrar com o dedo.

e AN FA: Manobra de pressdo com o polegar e o dedo.

e MOU FA: Movimento circular (friccdo com toda a palma da mao”, eminéncia ténar
e polpa do polegar.

e CUO FA: Manobra “rolinho”.

e Aquecimentos (aquecer as maos pela friccdo e coloca-las sobre o paciente).
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Face:

¢ Inicia-se realizando o movimento de TUI FA na “testa” do paciente.
e Movimento MOU FA sobre as témporas.

e Movimento AN FA sobre o couro cabeludo.

e Aquecimento sobre os olhos.

MMSS:

e Comecando pelos ombros inicia-se 0 movimento MOU FA em todo membro
superior até a palma das maos.

e Realizar o movimento TUI FA, iniciando nas maos até o ombro.

e Finalizar realizando o rolinho, CUO FA, comegando dos ombros até as maos.

Abdbmen e torax:

e No torax, na regido do 0sso esterno, realizar aquecimento das maos e colocé-las
sobre a regido.

e No abddmen realizar o movimento MOU FA no sentido horario na regido proxima
ao umbigo.

e Posteriormente realizar aquecimento das méaos e coloca-las sobre o umbigo.

MMII:

e Inicia-se pelo pé, com o movimento TUI FA, empurrando com a palma das méaos
até regido da coxa.

e Realizar o movimento de apertar e amassar (leve a moderado) comecgando de coxa
até dorso do pé.

e Realizar o movimento GUAN FA na regido de coxa e joelhos.

e Realizar o movimento AN FA em todos os dedos do pe.

e Realizar Y1 ZHI CAN iniciando pelos pés até coxa.

e Realizar aquecimento de joelhos e pés.

3 Resultados

Foram selecionados 35 pacientes, dos quais dois ndo conseguiram completar a técnica:
um devido ao 6bito antes de 24 horas da intervencéo e outro devido a dor exacerbada durante a

técnica. Esses dois foram excluidos das analises, totalizando assim 33 pacientes que
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completaram o estudo. Quanto ao sexo, 45,5% eram do sexo feminino e 53,8% masculino. O
diagndstico oncoldgico da mostra foi variado havendo predominio dos tumores digestivo alto
27,3% e mama 24,2%. Em relacdo as metastases (invasdo para outros orgdos e tecidos),
destacam-se metastases toracicas 57,6% e 0sseas 36,4%, sendo estas mais comuns na coluna
vertebral e nos 0ssos longos, como o fémur.

Conforme ja citado, os sintomas foram avaliados em trés momentos distintos:
imediatamente antes da intervencdo; imediatamente apos a intervencdo; e 24 horas apos a
intervencdo. Foram comparados os resultados entre esses momentos. De acordo com a analise,
os resultados mostram um predominio dos sintomas de cansago, sonoléncia e ansiedade,
independente do momento avaliado.

Para analise dos dados, foi utilizado um nivel de significancia de 0,05 (5%). Utilizou-
se, também, o teste ANOVA de Friedman e um teste de comparacdo multipla. Com esses testes,
foi possivel responder se a técnica milenar TN melhora os sintomas, quais sintomas e em quais
momentos. Os resultados evidenciaram que a técnica de TN se apresentou estatisticamente
significativa para o alivio dos seguintes sintomas: fadiga oncolégica, ansiedade e depressao.

Quando exploramos o sintoma fadiga, nota-se que previamente a conduta 25 pacientes
apresentaram o sintoma e, imediatamente apés a intervencdo, 13 pacientes relataram auséncia
total do sintoma. Além disso, alguns pacientes apresentaram reducdo na intensidade do sintoma
logo apds a intervencgdo. Destaca-se também que dois pacientes que ndo apresentavam fadiga

antes da intervencao relataram fadiga moderada imediatamente apds o procedimento.

Figura 2: Fluxograma descritivo e quantitativo da mudanca de intensidade da fadiga no comparativo pré e pds-
intervencéo.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

Avaliando a Tabela 2, observa-se que no primeiro momento 65,51% dos pacientes

melhoraram e 20,68% mantiveram o sintoma. Ja na analise do segundo momento (apds x 24

horas), dos 21 pacientes com fadiga 5 (23,80%) apresentaram melhora, 3 (14,28%) mantiveram

e 13 (61,90%) apresentaram piora do sintoma.

Tabela 2: Nimero e porcentagem de pacientes que apresentaram melhora, piora ou manutencao da fadiga,

comparando 0S momentos.

Primeiro momento (Pré x  Segundo momento (Pds x 24
Sintomas Pos) Horas)

Terceiro momento (Pré x 24

Horas)
N (%) N (%) N (%)
Fadiga
Manteve 6 (20,68) 3(14,28) 8(29,62)
Melhorou 19 (65,51) 5 (23,80) 13 (55,6)
Piorou 4 (13,79) 13 (61,90) 6 (22,2)

Fonte: Elaborado pelos autores (2023).
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Os resultados referentes ao sintoma depressdo mostram que antes da atividade 12
pacientes apresentaram 0 sintoma. Apds a intervencdo, somente duas pessoas relataram
depressdo, sendo que um paciente que sentia depressao intensa relatou depressdo moderada

apos a técnica.

Figura 3: Fluxograma descritivo e quantitativo da mudanca de intensidade do sintoma depressdo no comparativo
pré e pos-intervencdo.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

Como podemos inferir na Tabela 3, no primeiro momento (pré x pos) dos 12 pacientes
gue apresentaram o sintoma depressdo, 11 (91,66%) melhoraram. Ja quando examinamos o
terceiro momento (pré-versus 24 horas) percebemos que, dos 15 pacientes com queixa, oito

(53,33%) relataram melhora.

Tabela 3: Nimero e porcentagem de pacientes que apresentaram melhora, piora ou manutencdo do sintoma
depressdo, comparando 0s momentos.

Primeiro momento (Pré x ~ Segundo momento (P6s x 24 Terceiro momento (Pré x 24

DESIEEe Pos) Horas) Horas)
Sintomas N (%) N (%) N (%)
Depresséo
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Manteve 1(8,33) 0 (0,00) 1 (6,66)
Melhorou 11 (91,66) 2 (18,18) 8 (53,33)
Piorou 0 (0,00) 9 (81,81) 6 (40,00)

Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

A analise dos dados do sintoma ansiedade permite inferir que, antes da técnica, 19
pacientes apresentaram ansiedade. Imediatamente apds a realizacdo da TN, sete pacientes
declararam auséncia total do sintoma. Além disso, um paciente apresentava ansiedade intensa

e, apos a técnica, relatou ansiedade moderada.

Figura 4: Fluxograma descritivo e quantitativo da mudanca de intensidade do sintoma ansiedade no
comparativo pré e pos-intervencao.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

Conforme a Tabela 4, nota-se que das 22 pessoas que relataram o sintoma no primeiro
momento, 12 (54,54%) apresentaram melhora. Ja no terceiro momento (Tabela 25), dos 22
pacientes com o sintoma, 16 (72,72%) apresentaram melhora.

Tabela 4: Numero e porcentagem de pacientes que apresentaram melhora, piora ou manutencao da ansiedade,
comparando 0s momentos.

Primeiro momento (Préx Segundo momento (PGs x 24 Terceiro momento (Pré x 24

P6s) Horas) Horas)

Sintomas N (%) N (%) N (%)

Desfecho
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Ansiedade
Manteve 7 (31,81) 5 (35,7%) 3(13,63)
Melhorou 12 (54,54) 3 (21,4%) 16 (72,72)
Piorou 3(13,63) 7 (38,8) 3(13,63)
Fonte: elaborado pelos autores.
4 Discussao

As Préticas Integrativas e Complementares em Salde (PICS) sdo recursos terapéuticos
baseados no modelo biopsicossocial com foco na promogéo da qualidade de vida dos pacientes
pela escuta acolhedora e pelo desenvolvimento da alianca terapéutica (paciente e profissional).
Dentre as modalidades de PICS, podemos destacar: Medicina Tradicional Chinesa (MTC)
(acupuntura, TN, moxabustio e ventosaterapia), Meditagdo, Musicoterapia, Reiki e Shantala'®.
Este estudo teve o objetivo de avaliar os efeitos da técnica milenar Tui Na/Acupresséo, diante
dos sintomas apresentados pelos pacientes em CP. Os resultados do presente estudo
demonstraram, pelo teste de Friedman, a diferenca estatisticamente significativa nos itens:
depressao, ansiedade e fadiga.

O uso da MTC tem sido bastante difundido para o manejo da fadiga oncoldgica. Um
estudo de protocolo de metanalise relatou alguns possiveis mecanismos da atuacdo da
acupuntura e TN na fadiga oncoldgica. Dentre 0os mecanismos, destaca-se a diminuicdo de
citocinas inflamatorias, o aumento de linfécitos e a melhora da funcdo imunolégica, mas as
pesquisas clinicas dessas intervengdes sio limitadas??.

Tao et al. (2016)° realizaram uma metanalise com base em 67 estudos com objetivo de
avaliar os efeitos da acupuntura, TN e Tai Chi em pacientes com cancer. Durante a pesquisa,
observou-se que a fadiga foi avaliada e tratada em sete ensaios pela modalidade de acupuntura.
Sendo possivel concluir que a acupuntura possui efeitos significativos nesse sintoma. O autor
pdde concluir também que acupuntura, TN e Tai Chi representam terapias adjuvantes benéficas.
Esses achados corroboram com o presente estudo uma vez que ele evidenciou diferencas
estatisticamente significativas na reducdo da fadiga P < 0,05.

Outro estudo, realizado para avaliar os efeitos da acupuntura e da acupressao no manejo
da fadiga, elucidou por meio do inventario de fadiga multidimensional que houve uma melhora
de 36% nos niveis de fadiga no grupo de acupuntura e de 19% no grupo acupressao, podendo
concluir, assim, que a acupuntura com agulhas foi mais eficaz do que a acupressdo. E
importante ressaltar que o protocolo envolvendo os grupos de acupressdo consistiu em

massagear/pressionar os pontos diariamente durante duas semanas por conta propria*2.
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A prevaléncia de depressdo em pessoas com cancer € maior do que na populacdo em
geral, sendo que sintomas depressivos acometem ainda mais pacientes oncolégicos em CP.
Kwon et al., em uma revisdo da literatura, constataram que a técnica TN pode ser considerada
uma modalidade terapéutica ndo farmacoldgica eficaz na reducédo de sintomas depressivos. A
pesquisa demonstrou também que os estudos analisados descreveram o tempo de duragdo das
sessdes no protocolo, sendo a maioria das sessdes de até uma hora3, Esses achados corroboram
com o presente estudo, uma vez que ele evidenciou diferengas estatisticamente significativas.

Os efeitos da acupuntura na depresséo foram investigados em um estudo realizado em
uma clinica de saide mental na cidade de Vitdria/ES. A pesquisa tinha como protocolo a
realizacdo de uma anamnese detalhada de acordo com a MTC e a aplica¢do da acupuntura em
pontos especificos de acordo com a teoria dos meridianos. O estudo evidenciou resultados
satisfatorios e significativos sobre os sintomas depressivos. Durante o protocolo foram usados
os pontos: B20, VC12, E40, VB36, entre outros'*. Vale destacar que o ponto VC12 foi usado
no presente estudo para alivio dos sintomas depressivos.

Ansiedade é uma resposta adaptativa, podendo ser considerada um mecanismo de
defesa. Ela torna-se patoldgica quando sua intensidade ou frequéncia passa a prejudicar o
individuo. Estudos mostram que a ansiedade esta relacionada com a liberacdo excessiva de
horménios, como adrenalina e cortisol, e uma liberacéo insuficiente, ou reduzida, de serotonina.
Vale ressaltar que a serotonina é considerada o horménio do prazer, enquanto o cortisol o
horménio do estresse. Em seu estudo, Field et al. (2005) realizaram uma revisao da literatura
com objetivo de avaliar quantitativamente as médias de cortisol, serotonina e dopamina apds
realizacdo de massagem terapéutica.

Durante a revisdo, identificou-se que, em estudos nos quais o cortisol foi analisado na
urina, foram observadas reducdes significativas nos niveis de cortisol (diminuicdo média de
31%). Ja nos que avaliaram os neurotransmissores (serotonina e dopamina), identificou-se um
aumento médio de 28% da serotonina e um aumento médio de 31% da dopamina®®.

A massagem com pressdo moderada proporciona diminuicdo dos niveis de cortisol e
adrenalina e, por consequéncia, reducéo da frequéncia cardiaca e diminuigdo dos padrdes de
alteracéo do eletroencefalograma em resposta ao relaxamento alcangado, gerando por fim uma
reduc&o nos sintomas de ansiedade e depressdo®'’. Esses resultados corroboram com a anélise

do presente estudo, no qual houve diferenca significativa: P < 0,001.
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5 Consideragdes finais

Conclui-se que a técnica TN pode ser considerada uma terapia complementar, diante
dos sintomas que acometem os pacientes em CP. O estudo pdde afirmar que a técnica escolhida
apresenta respostas estatisticamente significativas nos sintomas: fadiga, ansiedade e depressé&o.
Apesar de os demais sintomas ndo apresentarem diferencas estatisticas importantes, a maioria
dos pacientes apresentou alivio em todos os sintomas avaliados, sugerindo que a técnica pode
ser benéfica para esses pacientes.

E importante ressaltar que a amostra pequena influencia nos resultados e que pacientes
em CP apresentam mudancas rapidas no quadro clinico e performance status, o que pode
influenciar na resposta a técnica. Além disso, ha escassez de estudos que demonstrem os efeitos
da TN em pacientes oncoldgicos, principalmente em CP.

Embora a proposta do estudo seja uma intervengdo momentanea, a técnica mostrou
melhorias nos sintomas de acordo com a escala ESAS. Considerando os resultados, sugerimos
gue a TN pode ser utilizada como terapia complementar para o alivio dos sintomas. Estudos
adicionais devem ser realizados com a intencdo de melhor elucidar o papel da técnica em

pacientes oncolégicos e em cuidados paliativos.
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