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RESUMO

O Toque Terapéutico (TT) é uma abordagem contemporanea de varias praticas ancestrais
de cura. Sendo uma das mais antigas terapias vibracionais ainda em uso, tem como pres-
suposto atuar sobre o equilibrio do campo energético do ser humano, pela de imposicao das
maos. As maos sao assim os veiculos do conforto, do afeto, do apoio e da cura.

Este artigo ilustra uma revisdo sistematica de literatura (RSL), acerca dos efeitos do TT no
recém-nascido. Objetivo: Conhecer o efeito do TT no recém-nascido. Métodos: Efetuaram-
-se pesquisas na plataforma da Biblioteca do Conhecimento Online (B-On), acedendo-se
as bases de dados eletronicas disponiveis. Foram incluidos estudos que abordassem o TT
como intervencao no recém-nascido. Dos 237 estudos encontrados, selecionaram-se oito,
de acordo com os critérios de inclusao, previamente estabelecidos. Resultados: Todos os
estudos demonstraram beneficios na aplicacao de TT, tais como: efeito calmante apos pro-
cedimentos de enfermagem, diminui a dor, reduz a atividade motora, diminui o nivel de
cortisol, facilita a alimentacao, succao/degluticao e consequentemente o aumento de pe-
so, estabiliza os sinais vitais, promove o repouso, melhora a interacido com o meio ambien-
te e conserva a energia para o crescimento e a cura. Conclusées: A pratica do TT no recém-
-nascido, pode contribuir para o bem-estar do mesmo, trazendo-lhe beneficios fisicos,
psicologicos e espirituais.

Descritores: Toque Terapéutico, Recém-Nascido, Resultado de Intervencao

ABSTRACT

Therapeutic Touch (TT) is a contemporary approach to several healing ancestral practices.
Being one of the oldest vibrational therapies still in use, it is assumed to act on the ba-
lancing of the energy field of the human being, by the laying hands on. The hands are,
therefore, vehicles of comfort, affection, support and healing. This article illustrates a sys-
tematic review of the literature (RSL), on the effects of TT in the newborn. Objective: To
know the effect of TT in the newborn. Methods: We carried-research in the Online
Knowledge Library platform (B-On) by researching on the available electronic databases.
Articles which addressed the TT as an intervention in the newborn were included. Of the
237 articles found, eight were selected, according to the inclusion criteria previously es-
tablished. Results: All studies demonstrated benefits of applying TT, such as calming effect
after nursing procedures, reduces pain, reduces the motor activity, decreases the level of
cortisol, facilitates feeding, suction / swallowing and thus increases weight, stabilizes vi-

tal signs, promotes rest, improves interaction with the environment and saves energy for
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growth and healing. Conclusions: The practice of TT in the newborn, can contribute to the
well-being of the same, bringing him physical, psychological and spiritual benefits.

Descriptors: Therapeutic Touch, Newborn, Intervention Results

RESUMEN

El toque terapéutico (TT) es un enfoque contempordneo de varias practicas ancestrales
de curacion. Siendo una de las terapias vibracionales méas antiguos aun en uso, se supone
actuar sobre el equilibrio del campo energético del ser humano, por la imposicién de las
manos. Las manos son vehiculos para la comodidad, el afecto, el apoyo v la curacién. Este
articulo muestra una revision sistematica de la literatura (RSL), sobre los efectos de TT en
el recién nacido. Objetivo: Conocer el efecto de TT en el recién nacido. Métodos: Se realizé
la investigacion en la plataforma en linea de la biblioteca del conocimiento (b-On) de ir a
las bases de datos electrénicas disponibles. Se incluyeron los estudios que abordaron la TT
como la intervencion en el recién nacido. De los 237 estudios encontrados, se selecciona-
ron ocho, de acuerdo con los criterios de inclusion establecidos previamente. Resultados:
Todos los estudios demostraron beneficios de aplicar TT, como efecto después de proce-
dimientos de enfermeria calmar, reduce el dolor, reduce la actividad del motor, disminuye
el nivel de cortisol, facilita la alimentacién, de succién / deglucién y por lo tanto aumentoé
peso, signos vitales se estabiliza, promueve resto, una mejor interaccién con el medio am-
biente y ahorra energia para el crecimiento y la curacion. Conclusiones: La practica de TT
en el recién nacido, pueden contribuir al bienestar de la misma, con lo que sus beneficios
fisicos, psicolégicos y espirituales.

Descriptores: Toque Terapéutico, Recién Nacido, Resultados Intervencion

INTRODUCAO

Foi a partir das praticas que nasceram todos os saberes, mas as mais antigas de todas sao as
praticas do cuidar. Cuidar... esta arte que precede todas as outras, sem a qual ndo seria pos-

sivel existir, estd na origem de todos os conhecimentos e na matriz de todas as culturas®.

A enfermeira, elemento essencial no cuidado em saude, deve estar comprometida com a
promocao, protecao, prevencao e recuperacao da saude, esteja na prestacdo de cuidados,
gestdo, ensino ou investigacao. Nisso reside a importancia de incorporar, progressivamen-
te, revisdes sistematicas na tomada de decisdes, com vista a viabilizar a incorporacao das

Evidéncias Cientificas na pratica®.
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Ser enfermeira é ser cuidadora. Para dar uma resposta adequada e eficaz, é necessario a-
tuar de uma forma abrangente, global e acima de tudo que va ao encontro do outro. Ha mo-
mentos em que os cuidados convencionais nao sao suficientes. Quando isso acontece, as
terapias complementares, como o TT, podem ser (e sdo) uma forma eficiente de promover
o0 bem-estar, na medida em que atuam na promocao do equilibrio individual. As terapias
complementares sdo uma possivel solucdo para alargar a oferta dos cuidados de saude®.
O TT néao é aplicado em vez de... mas sim em complemento de... cada vez mais, esta é uma
realidade nas Instituicoes de Saude em Portugal. O TT é um tratamento complementar, que
nao dispensa o tratamento convencional, sendo realizado paralelamente as demais medidas

implementadas pela equipe de sauide, ndo tendo carater alternativo, mas complementar®.

A par do avanco tecnologico, que vem melhorando o desempenho técnico, por forma a ga-
rantir cuidados eficientes e acdes efetivas para a promocao da saude, o uso das maos sobre-
pde-se como a ferramenta polivalente mais poderosa no ato do cuidar. E uma opcéo para
Enfermeiros atuarem mantendo a qualidade técnica e oferecendo um cuidado de Enfer-

magem baseado no amor ao préximo e eficaz no alivio da dor®.

O toque terapéutico € um método holistico ndo invasivo, baseado na concepcao de que o
ser humano possui um campo de energia abundante, que pode estender-se além da pele e

flui em determinados padroées que se pretendem equilibrados®.

O toque terapéutico apresenta-se, portanto, como uma poderosa estratégia de humaniza-
cao, pois, além de aliviar a dor e proporcionar conforto ao RN, favorece o estreitamento

dos lacos afetivos entre ele e seus familiares”.

A intencdo inicial desta RSL, era estudar os efeitos do TT, nos recém-nascidos, ainda du-
rante o internamento na maternidade, em situacao de cdélica abdominal, por esta ser muito
frequente nos primeiros dias apos o nascimento e de constituir um fator de sofrimento e
angustia para a triade®. Em situacdo aguda de colicas abdominais, o recém-nascido apre-
senta sinais de desconforto e sofrimento. Se estes puderem ser minimizados, ou até mesmo
eliminados, através do TT, constitui uma mais-valia, no contributo do bem-estar do RN, de
uma forma simples, harmoniosa, ndo farmacolégica e nao invasiva. No entanto, devido a
especificidade do tema (cdélica abdominal) ndo foram encontrados estudos cientificos que
servissem de base de sustentacdo a elaboracao da RSL pretendida, pelo que se decidiu alar-
gar a abrangéncia da questao em foco, para o efeito do TT no recém-nascido, independen-
temente da situacao em que se encontra. Como tal, foram incluidos estudos que fizessem
referéncia aos efeitos do TT, nos recém-nascidos, pelo que a questao de partida centrar-se-
-4 numa pesquisa mais abrangente. A busca da evidéncia tem inicio com a definicao de ter-

mos ou palavras-chave'.
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Antes de se iniciar uma RSL, trés etapas precisam ser consideradas: definir o objetivo da re-
visdo, identificar a literatura e selecionar os estudos possiveis de serem incluidos. Essas eta-
pas preliminares sdo importantes, uma vez que auxiliam os pesquisadores a adequar a per-

gunta norteadora da RSL com base na informacao disponivel sobre o tema de interesse?.

Formulou-se a questdo de investigacado que orienta o trabalho apresentado, de acordo com

a nomenclatura PI(C)O:

Qual o Resultado da Intervencao (O) Toque Terapéutico (I) no Recém-Nascido (P)?
O investigador deverd definir muito precisamente a sua questao, uma vez que é a partir

desta que decorre tudo o que integra a metodologia®®.
Uma boa revisdo sistematica requer uma pergunta ou questdo bem formulada e clara®.

Com esta RSL pretende-se conhecer se a aplicacao da terapia TT produz resultados no re-
cém-nascido, e a produzir, quais sdo e de que forma eles se manifestam. Pretende-se ainda
alcancar o resultado de que o TT seja uma forma nao invasiva e nao farmacolégica de pro-

mover o bem-estar no recém-nascido.

Foram analisados os contributos da investigacao realizada entre janeiro de 1995 e maio de
2016, de forma a compreender o efeito e atuacao do TT e as respostas humanas (recém-
-nascido) que daf advieram. A busca da evidéncia tem inicio com a definicdo de termos ou
palavras-chave, seguida das estratégias de busca, definicao das bases de dados e de outras

fontes de informacao a serem pesquisadas'”.

De seguida apresenta-se a descricdo dos procedimentos metodolodgicos, utilizados nesta RSL,
depois a apresentacao dos resultados, com uma analise reflexiva e discussdo dos mesmos.

Para terminar, surgem as consideracoes finais.

Todo o documento foi elaborado e redigido segundo o estilo Vancouver e o protocolo de

Joana Briggs™.

METODOS

A pesquisa para a elaboracao desta revisao, teve como referéncia a metodologia recomen-

dada pelo protocolo de Joana Briggs.

Partiu-se da questao de investigacdo: “Qual o Resultado da Intervencdo Toque Terapéutico
no Recém-Nascido”. Para obter resposta a esta questdo, foram incluidos estudos que abor-
dassem a aplicacdo de TT em pediatria. Deve-se empreender uma pesquisa exaustiva e uma

apreciacdo critica de toda a evidéncial?.
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Numa primeira etapa, efetuou-se uma pesquisa, através do DeCS - Descritores em Ciéncias
da Saude e do National Center for Biotechnology Information, com o objetivo de identifi-
car os descritores a utilizar, tendo sido selecionados Therapeutic Touch, Newborn e Inter-

vention Results no idioma Inglés.

Numa segunda etapa, definiram-se as fases do projeto que conduziu esta RSL, desde a de-
finicdo da questao de partida, até a selecao de bases de dados de pesquisa, aos descritores a

pesquisar, a selecao de estudos e andlise dos mesmos.

A questdo de investigacdo foi definida com base na clarificacao PI(C)O - Participantes, In-

tervencoes, (Comparacoes) e Resultados, (Joanna Briggs Institute, 2014): Qual o resultado da

intervencdo (O) TT (I) no recém-nascido (P)?

Foram elaborados e aplicados critérios de inclusdo e de exclusdao. Assim como critérios de
inclusao, definiu-se abranger estudos que respondessem a tematica, em formato de texto
completo e acessivel, publicados nos ultimos 21 anos, em lingua portuguesa, castelhano ou
em inglés. Como critérios de exclusao, definiu-se rejeitar artigos, que apresentavam falta
de informacdo para preencher os critérios de analise PI[C]O - Participantes, Intervencoes,
Comparacoes, Resultados (Outcomes), que nao respondessem a tematica e estudos realiza-
dos em animais. Optou-se por definir um periodo de tempo tao alargado, para contrariar a

escassez de estudos encontrados, que poderia comprometer a qualidade da pesquisa.

De seguida, efetuou-se uma pesquisa na plataforma da Biblioteca do Conhecimento Online
(B-On), tendo-se acedido as bases de dados eletronicas, Academic Onefile, Expanded Acade-
mic ASAP, Sciences Direct, MedicLatina, CINAHL Plus with full text, MEDLINE e Scopus®.

Apds a introducao da expressao de pesquisa, constituida pelos descritores e boleanos The-
rapeutic Touch AND Intervention Results AND Newborn obtiveram-se 237 resultados, dos
quais, 61 encontravam-se repetidos. Os restantes apresentavam-se distribuidos da seguinte
forma pelas bases de dados eletronicas: Academic Onefile - 10; Expanded Academic ASAP
- 9: Sciences Direct - 31; MedicLatina - 13; CINAHL Plus with full text - 70; MEDLINE - 48,
Scopus® - 8.

Foram entdo lidos 179 resumos, dos quais se incluiram 18, apos selecdo de acordo com os
critérios de inclusao e exclusao anteriormente referidos. Apoés leitura integral destes 18
artigos, verificou-se que existiam 10 estudos que nao respondiam a tematica pretendida,
pelo que foram excluidos. A figura seguinte ilustra o processo de busca e selecao dos arti-

gos que compuseram o universo deste estudo.
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Academic Expanded Sciences c : CINAHL Plus
Onefile Academic ASAP Direct MedicLatina  (Ji¢p, full text MR
N=8 N=9 N=31 N=70
<
v

Sciences Direct CINAHL Plus Scopus®
N=4 with full text N=2
N=2

Figura 1 - Processo de busca e selecao dos artigos.
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Para complemento da pesquisa anteriormente descrita, acedeu-se ainda a SciElo e a o motor
de pesquisa Google Scholar. Esta selecao foi efetuada pelo modo de pesquisa Boleano/frase

mas nao se obtiveram resultados satisfatorios.

Assim, para a presente RSL, serdo analisados 8 artigos, 4 deles selecionados a partir da base

de dados Science Direct, 2 da Scopus® e os outros 2 a partir da CINAHL Plus with full text.

Encontram-se apresentados no quadro seguinte.
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Quadro 1 - Resumo dos estudos da amostra

Estudo Autores Desenho, Participantes Método, Resultados
(Ano), Pais Objetivo do estudo Intervencées
O toque gentil aplicado na neonatologia
E1 Talton, Cynthia Revisao da literatura. N=9 referéncias Estudos que abordavam o toque como acalmou os bebés antes e apds
(1995) EUA terapia complementar na saude. procedimentos e facilitou a sua alimentacao,
levando a altas mais precoces por ganharem
peso com maior facilidade.
E2 Field, Tiffany Revisao da literatura. N=109 referéncias Analise de pesquisa recente sobre o toque  Bebés prematuros tinham niveis de cortisol
(2010) EUA no cuidado humano. mais baixos apos receberem colo
das respetivas maes.
Os bebés sujeitos a TT tiveram frequéncias
Estudo qualitativo, cardiacas e respiratérias mais controladas,
descritivo-exploratério. N=5 enfermeiras tiveram mais capacidade para descansar,
E3 Hanley, Mary Explorar a natureza do que praticavam Entrevistas por telefone ou presenciais, melhoraram a coordenacao na succao,
(2008) EUA uso do toque terapéutico toque terapéutico com narrativas escritas que descrevem na degluticdo e na respiracao, assim como
(TT) em bebés pré-termo e a bebés pré-termo a utilizacdo do toque terapéutico pelas uma melhor capacidade para interagir com
descrever um processo de durante varios anos enfermeiras nos bebés pré-termo. o ambiente. As enfermeiras descreveram
tratamento baseadono TT de experiéncia que em alguns bebés sentiram alteracoes
para esta populacao. nos padroes do campo energético - mais
coerentes e mais integrados.
O toque gentil tem efeitos imediatos como:
reduz os niveis de atividade motora
e sofrimento, o que a autora refere que pode
promover o conforto. Nao tem efeitos
E4 Harrison, Lynda Revisao da literatura. N=66 referéncias Estudos que abordavam os efeitos do
(2001) EUA

toque e da massagem em bebés pré-termo
internados em Unidades de Cuidados
Intensivos Neonatais

nocivos sobre a frequéncia cardiaca nem

na oximetria, o que sugere seguranca

na aplicacao a estes bebés. Reduz a apneia,

melhora a oximetria, melhora o aumento
de peso e promove ganhos a nivel do
desenvolvimento. No entanto, a autora

refere que algumas criancgas podem reagir

nocivamente ao toque.
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Quadro 1 - Resumo dos estudos da amostra

Estudo Autores Desenho, Participantes Método, Resultados
(Ano), Pais Objetivo do estudo Intervencées
Constituiram-se trés grupos: um
de controlo, um em que se enfaixaram A diminuicao da oximetria foi maior
Estudo randomizado, os recém-nascidos e outro em que se no grupo do enfaixamento; o aumento
controlado. procedeu ao aquecimento do calcanhar. no valor da NIPS no grupo de controlo foi
E5 Shu, Shao-Hui [et al] Determinar a eficacia N=25 Avaliou-se a frequéncia cardiaca, significativamente mais alto do que no grupo
(2013) Taiwan do enfaixamento e do recém-nascidos de oximetria, a dor através da NIPS de enfaixamento; a recuperacao na
e Reino Unido aquecimento do calcanhar um hospital distrital e a duracao do choro. Considerou-se que frequéncia cardiaca foi mais demorada nos
de recém-nascidos de Taiwan uma frequéncia cardiaca aumentada, grupos de controlo e de enfaixamento do que
na resposta a dor aquando diminuicado da oximetria indicavam no de aquecimento do calcanhar; a duracao
da picada do calcanhar. reatividade a dor e que uma duracdo mais  do choro no grupo de controlo foi superior
prolongada na recuperacao destes valores a dos restantes dois grupos.
indicava uma recuperacao maior da dor.
Estudo experimental. Houve diferencas significativas entre
Avaliar o efeito do contato 0s grupos experimentais e o de controlo
com o odor da mae, N=97 bebés Constituiram-se 3 grupos: o do contato em termos do peso na alta e comprimento,
E6 Ozdemir, Funda posicao de flexdo prematuros numa com o odor da mae, o da flexdo e o de sendo que esta diferenca foi associada ao
e Tufekci, Fatma (alternancia de decubitos Unidade de controlo. Vigiaram-se os bebés até a alta grupo de contato com o odor da mae (bebés
(2013) Turquia com recurso a almofada Cuidados Intensivos e registaram-se os dados antropométricos. com maior peso na alta mas a nivel
Neonatais do comprimento ndo houve diferencas).

em U) no crescimento e
duracao da hospitalizacao
em bebés prematuros.

A duracao da hospitalizacao foi menor
Nos grupos experimentais.
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Quadro 1 - Resumo dos estudos da amostra

Estudo Autores Desenho, Participantes Método, Resultados
(Ano), Pais Objetivo do estudo Intervencoes

O contato pele a pele ou Técnica de Canguru
mantém a termorregulacao, melhora o sono,
reduz a reatividade a procedimentos
invasivos como a picada no calcanhar,

e conserva a energia para o crescimento
e cura, nao so para bebés de termo como
para bebés com baixo peso & nascenca que

Estudos que referem intervencoes necessitam de suporte ventilatorio.
E7 Bigsby, Rose Revisao da literatura. N=20 referéncias de suporte para o desenvolvimento A Técnica de Canguru melhora a sensacao
(2010) EUA neurocomportamental infantil de bem estar da mae e estd associada a niveis

cognitivos e motores superiores na Bayley
Scales of Infant Development. Outra
intervencao em procedimentos dolorosos
é o aconchegar ou contencdo. A presenca
dos pais durante intervencoes invasivas
promove o conforto do bebé, especialmente
se 0 pai/mae o estiverem a segurar.

A contencdo pode ser uma forma de
providenciar estabilidade para o bebé
internado na UCIN, e faz com que os pais
ganhem confianca. A técnica de Canguru
facilita o desenvolvimento sensorial

Estudos que abordavam o Toque Positivo e promove a relacdo mae-filho. Providenciar

E8 Bond, Cherry Revisdo da literatura. N=86 referéncias como intervencao a bebés internados em contencdo durante técnicas e exames
(2002) Reino Unido Unidades de Cuidados Intensivos promove o conforto e bem-estar do bebé
Neonatais (UCIN). (por exemplo numa posicao de flexao),

ou permitir que o bebé agarre um dedo, ou
parte de uma manta. Providenciar periodos
de descanso durante procedimentos
invasivos ou fornecer chupeta ou algo para
sugar sao outras intervencoes.
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RESULTADOS

Dos artigos selecionados, encontraram-se oito que cumpriam os critérios de inclusao. Em
relacdo ao nivel de evidéncia cientifica, trés tém elevada qualidade cientifica e cinco cons-
tituem revisodes da literatura. Os estudos de Ozdemir, Funda e Tufekci, Fatma (2013) e Shu,
Shao-Hui [et al] (2013), sdo estudos experimentais com grupos ndo aleatorios pelo que se
consideram de Nivel II. O estudo de Hanley, Mary (2008), € um estudo nédo experimental,
pelo que se considera de Nivel IV. Os restantes cinco estudos, Talton, Cynthia (1995), Field,
Tiffany (2010), Harrison, Lynda (2001), Bigsby, Rose (2010) e Bond, Cherry (2002), sdo re-
visoes da literatura com estudos descritivos e qualitativos e Relatdrios de Peritos, pelo que

se consideram de nivel V.

Todos os estudos analisados nesta RSL evidenciam que o TT traz beneficios para o recém-
-nascido, que incidem em: alimentacdo; aumento ponderal; parametros vitais; sono e re-
pouso; diminuicdo da dor; interacdo com o ambiente; adaptacdo ao suporte ventilatério;

desenvolvimento sensorial e relacao mae-filho.

Foram identificados varios tipos de TT passiveis de ser aplicados nos bebés nos estudos in-
cluidos na presente RSL: o toque gentil®'¥ o colo"®, o enfaixamento®'® o contato com o
odor da mée"”, a Técnica de Canguru®®'” para além do toque referido pelos autores como

Terapéutico™ mas nao especificado.

Talton" numa revisdo de literatura que reuniu estudos que abordavam o toque como te-
rapia complementar na saude, refere que o toque gentil aplicado na neonatologia acalmou
os bebés antes e apds procedimentos de enfermagem e facilitou a sua alimentacao, levando

a altas mais precoces por ganharem peso com maior facilidade.

Field™ numa andlise de pesquisa recente acerca do toque no cuidado humano, conclui que be-

bés prematuros tinham niveis de cortisol mais baixos apds receberem colo das respetivas maes.

Hanley", através de entrevistas a 5 enfermeiras experientes, realizou um estudo, com o
objetivo de explorar a natureza do uso do TT em bebés pré-termo. Como resultado obteve
que os bebés sujeitos a TT tiveram frequéncias cardiacas e respiratérias mais controladas,
tiveram mais capacidade para descansar, melhoraram a coordenacao na succao, na deglu-
ticdo e na respiracao, assim como uma melhor capacidade para interagir com o ambiente.
As enfermeiras descreveram ainda que em alguns bebés sentiram alteracoes nos padroes

do campo energético - mais coerentes e mais integrados.
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Harrison®™, numa revisdo de literatura que reuniu estudos que abordavam os efeitos do to-
que e da massagem em bebés pré-termo internados em Unidades de Cuidados Intensivos
Neonatais, refere que o toque gentil tem efeitos imediatos como: reduz os niveis de ativi-
dade motora e sofrimento, o que a autora refere que pode promover o conforto. Nao tem
efeitos nocivos sobre a frequéncia cardiaca nem na oximetria, o que sugere seguranca na
aplicacao a estes bebés. Reduz a apneia, melhora a oximetria, melhora o aumento de peso
e promove ganhos a nivel do desenvolvimento. No entanto, a autora refere que algumas

criancas podem reagir nocivamente ao toque.

Varios autores® efetuaram um estudo com o objetivo de determinar a eficacia do enfai-
xamento e do aquecimento do calcanhar de recém-nascidos na resposta a dor aquando da
picada do calcanhar. Avaliou-se a frequéncia cardiaca, oximetria, a dor através da NIPS e
a duracao do choro. Considerou-se que uma frequéncia cardiaca aumentada e diminuicao
da oximetria indicavam reatividade a dor. Concluiram que a diminuicdo da oximetria foi
maior no grupo do enfaixamento; o aumento no valor da NIPS no grupo de controlo foi
significativamente mais alto do que no grupo de enfaixamento; a recuperacao na frequén-
cia cardiaca foi mais demorada nos grupos de controlo e de enfaixamento do que no de
aquecimento do calcanhar; a duracdo do choro no grupo de controlo foi superior a dos res-

tantes dois grupos.

Ozdemir"” efetuou um estudo com o objetivo de avaliar o efeito do contato com o odor da
mae, posicao de flexao (alternancia de decubitos com recurso a almofada em U) no cresci-
mento e duracdo da hospitalizacao em bebés prematuros. Vigiaram-se os bebés até & alta
e registaram-se os dados antropométricos. Concluiu que houve diferencas significativas
entre os grupos experimentais e o de controlo em termos do peso na alta e comprimento,
sendo que esta diferenca foi associada ao grupo de contato com o odor da méae (bebés com
maior peso na alta mas a nivel do comprimento ndo houve diferencas). A duracdo da hos-

pitalizacdo foi menor nos grupos experimentais.

Bigsby®™® numa revisao de literatura que reuniu estudos acerca das intervencoes de supor-
te para o desenvolvimento neurocomportamental infantil, evidenciou que o contato pele
a pele ou Técnica de Canguru mantém a termorregulacdo, melhora o sono, reduz a reativi-
dade a procedimentos invasivos como a picada no calcanhar, e conserva a energia para o
crescimento e cura, ndo sé para bebés de termo como para bebés com baixo peso a nascen-
ca que necessitam de suporte ventilatério. Outra intervencao em procedimentos dolorosos
¢ 0 aconchegar ou contencdo. A presenca dos pais durante intervencdes invasivas promo-

ve o conforto do bebé, especialmente se o pai/mae o estiverem a segurar.
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Bond", numa revisao de literatura que reuniu estudos que abordavam o Toque Positivo
como intervencao a bebés internados em Unidades de Cuidados Intensivos Neonatais, re-
fere que a contencao pode ser uma forma de providenciar estabilidade para o bebé interna-
do na UCIN, e faz com que os pais ganhem confianca, facilitando o desenvolvimento sen-

sorial e promocao da relacao mae-filho.

Assim, e de um modo geral, pode-se concluir que o Toque Terapéutico tem como efeitos be-

néficos para o bebé:

- Calmante antes e apos procedimentos®, diminui a dor"®, reduz a atividade motora® '@,
diminui o nivel de cortisol®; Facilita a alimentacdo"?, succdo/degluticdo™ e consequente-
mente o aumento de peso'>'”); Estabiliza os sinais vitais™'; Promove o repouso?; Facilita
arelacdo méae-filho"”; Melhora a interacdo com o meio ambiente™; Promove o desenvolvi-

mento sensorial®; Conserva a energia para o crescimento e a cura®?.

Os efeitos/beneficios encontrados nos estudos referidos remetem-se para as dimensoes fi-

sica, psicoldgica e espiritual do bebé.

CONCLUSOES

A pesquisa foi, encaminhada para o efeito do TT no recém-nascido, independentemente da
sua condicao, devido a falta de estudos que evidenciassem resultados da intervencao TT,

em situacao de coélicas abdominais.

Sao cada vez mais numerosos os estudos efetuados em outras idades da vida do ser huma-
no, mas dirigidos recém-nascido ha uma enorme falta que condiciona a evidéncia do que é
percecionado pelo “senso comum”: o0 bem-estar proporcionado pelo TT. Fica aqui a sugestdo
de efetuar mais estudos acerca desta terapia, para valorizar e dar visibilidade aos seus mul-

tiplos e benéficos efeitos no individuo, seja qual for a sua idade.

Cada vez mais pesquisas envolvendo o uso do TT, tém sido desenvolvidas com o intuito de
demonstrar a efetividade da intervencao na reducao de sinais e sintomas relacionados a

diversas doencas®?.

Deste modo, conclui-se que o TT demonstra ter os seguintes beneficios no bebé: tem efei-
to calmante antes e apods procedimentos®™, diminui a dor", reduz a atividade motora® '@,
diminui o nivel de cortisol®, facilita a alimentacdo", succio/degluticio™ e consequente-

mente o aumento de peso™ 1 estabiliza os sinais vitais®™*, promove o repouso™, facilita
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a relacdo mae-filho"), melhora a interacdo com o meio ambiente™, promove o desenvolvi-

mento sensorial®™ e conserva a energia para o crescimento e a cura®.

Os estudos analisados para esta RSL, todos eles sdo unanimes nos beneficios que o TT traz
para a crianca e consequentemente para os pais, na medida em que relaxam apds sentirem
os filhos confortdveis e com bem-estar proporcionado por uma terapia ndo invasiva e nao

farmacologica, como é o caso do TT.

O toque tem sido relacionado a uma das formas mais importantes da comunicacdo nao-
-verbal e pode enviar mensagens positivas e negativas para as pessoas. O toque pode trans-
mitir sentimentos de simpatia, interesse, preocupacao, aceitacao, seguranca, por contribuir

na reducdo da ansiedade e proporcionar bem-estar fisico e psicolégico®".
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