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1.INTRODUGAO

De acordo com o Instituto Nacional de Cancer (INCA), estima-se anualmente a ocorréncia de nove mil novos casos
de cancer infantil no Brasil (2009), sendo considerado a primeira causa de mortes por doenga em criangas e adolescentes, de 1
a19anos deidade.’

O cancer infantil & atualmente considerado uma patologia crénica e envolve varias doengas que apresentam a
proliferagdo descontrolada de células anormais e que, geralmente, afeta as células do sistema sanguineo e os tecidos de
sustentacdo. O tratamento é individual para cada tumor e varia de acordo com a extensao da doenga, e os pacientes sofrem
efeitos colaterais como nauseas, alopécia, febre e etc. E durante o tratamento a familia vivéncia conflitos, preocupacgdes,
negacao e estresse, entre outros sentimentos e emogdes, ou seja, se encontra muito vulneravel a partir do momento do
diagndstico sendo que deve conviver com a doenga e seus significados. A familia e a crianga portadora de uma doenga cronica
como o cancer merecem atencao no d&mbito bioldgico, psicologico, social, econdmico e espiritual.

Visando esses aspectos e as formas de minimizar tais maleficios a massagem mostras ser eficaz e a comprovagéo
de seus efeitos emerge de diferentes fontes, sendo a mais frequente a oferecida pela pratica dos profissionais, cujas dedugdes
em geral se apoiam em suas proprias observagdes Unicas e nas respostas dos pacientes. Além do relaxamento e do apoio
emocional que oferece, a massagem Antiestresse / toque terapéutico é benéfica devido a sua influéncia sobre diversos
processos organicos. Essas consequéncias ou efeitos sdo considerados mecanicos, neurais, quimicos e fisioldgicos ou
simplesmente mecanicos e reflexos.

2. JUSTIFICATIVA

2.1.PELE

A pele é o maior 6rgéo do corpo humano e além de suas varias fungdes, possui também uma memdria tatil onde o
toque ¢é o principal estimulo. Sensores estes que captam as sensagdes produzidas pelo tato, tais como pressao, dor, prazer,
temperatura, movimentos musculares, fricgao, etc. De acordo com estudos, os receptores respondem a diferentes estimulos,
como: pressdo mecénica intensa; estimulagdo mecénica e térmica; substancias quimicas que incentivam a liberacao de outras
como histamina, bradicinina e prostaglandinas pelo tecido, acentuando sua fungéo de barreira.

Dentre os principais receptores, podemos citar os Corpusculos de Paccini que captam estimulos vibrateis e tateis,
Discos de Merkel responséaveis pela sensibilidade tatil e de pressdo. Terminacdes nervosas livres que séo sensiveis estimulos
mecanicos, térmicos e dolorosos.

Na pele sem pélo encontram-se, ainda, outros receptores especificos como os Corpusculos de Meissner que sdo os
tateis, bulbos terminais de Krause que s&o responsaveis pela sensagao térmica de frio.

Um toque afetivo remete a uma memoaria agradavel, enquanto um toque rispido produz uma meméaria de aspectos
negativos.

A pele é uma saida simbdlica para os problemas emocionais. Em 1891, os médicos BROCQ e JACQUET, criaram o
termo neurodermatite que define inflamacgdes na pele resultantes de perturbagdes emocionais, que se manifestam de varias
formas, verrugas, psoriase, urticaria, etc.’

Segundo o dicionario Michaelis, “psicossomatica” define-se por: “inter relagdes entre processos mentais, emocionais
e somaticos, especialmente da maneira pela qual os conflitos emocionais influenciam a sintomatologia somatica”.

2.2. MASSAGEM

De acordo com o Dicionario Michaellis, massagem se define por: “Fricgdo ou compressao do corpo ou parte dele,
para modificar a circulagéo ou obter vantagens terapéuticas”.['Nessi (2010) cita Figueira (1979), dizendo que massagem € o
termo usado para indicar um conjunto de manipulagées sistematicas, cientificas e corporais, podendo ser manual ou mecanica,
com efeitos sobre os sistemas nervoso, muscular e circulatério. Amassagem, hoje, € também uma terapia de alivio. 1

Atualmente, é cientificamente comprovado que a massagem impulsiona sintese de determinadas substancias
quimicas pelo organismo que promove o bem-estar do massageado, tais como: dopamina, serotonina e GABA (acido gama-
aminobutirico). Adopamina é um neurotransmissor derivado da tirosina que produz sensacdes de satisfagéo e prazer, onde um
de seus subgrupos é o mesolimbico, responsavel pela regulagdo do comportamento emocional. Outro subgrupo é o chamado
mesocortical que se projeta para o cortex pré-frontal, regido que esta envolvida tanto em fungdes cognitivas, memoria,
planejamento de comportamento e pensamento abstrato, quanto em aspectos emocionais relacionados ao estresse. °

Ja a serotonina, neurotransmissor derivado do triptofano, regula o humor, o sono, a atividade sexual, o apetite, o
ritmo circadiano, as fungdes neuroenddécrinas, temperatura corporal, sensibilidade a dor atividade motora e fungdes cognitivas,
além de estar relacionada aos transtornos do humor, ou transtornos afetivos.

O GABA é o principal neurotransmissor inibitério do SNC, estando envolvido com os processos de ansiedade. Seus
impulsos elétricos levados até o cortex cerebral transformam-se em sensagdo de bem-estar.’

Alguns dos efeitos fisiolégicos da massagem comprovados por estudos que podem ser citados s&o: relaxamento
muscular, melhora da circulagéo arterial e da venosa, aumento das trocas metabdlicas e energéticas, producéo de beneficios
emocionais, contribuigao na producéo de endorfinas e o equilibrio entre sistemas simpatico e parassimpatico. °

A tendéncia atual parece sugerir o aumento da procura da massagem e de terapias relacionadas para redugao de
estresse. A massagem pode ser considerada uma parte da medicina manual e através da histéria ergueu-se
independentemente para promover a salude. Desde entédo tem crescido o interesse em massagem e seu uso para diminuir o
estresse e reduzir os efeitos de algumas doengas. '

Em 1992, o "Touch Research Institute" foi fundado na Faculdade de Medicina da Universidade de Miami e
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inteiramente voltado ao estudo do toque e sua aplicagao na ciéncia e na medicina, mostrando que a massagem pode induzir a
aumento de peso em criangas prematuras, alivia sintomas de depressao, reduz os hormoénios que causam estresse, alivia dores
e altera positivamente o sistema imunoldgico de criangas e adultos. No que se refere a contato afetivo, alguns pesquisadores
acreditam que o contato fisico nos permite desenvolver amor préprio. Cientificamente foi comprovado que o contato fisico € uma
necessidade bioldgica que promove bem estar fisico e mental.’

A massagem esta sendo reconhecida como uma alternativa viavel e util para ajudar a medicina moderna. Segundo
Nessi (2010), encontramos, na massagem um instrumento Util para a boa comunicagao entre o corpo do massageado e de sua
mente. O autor afirma também que a massagem n&o age apenas no corpo fisico, mas também nos campos mental e espiritual.
Atualmente, as desordens psicolégicas se encontram primordialmente relacionadas com o estresse e a massagem ganha
popularidade para melhorar a saude e 0 bem estar das pessoas.

2.3.CANCER

2.3.1. Oqueé Cancer

De acordo com o INCA (Instituto Nacional de Cancer) o cancer se caracteriza pelo conjunto de doengas que tém em
comum o crescimento desordenado de células que invadem os tecidos e 6rgéos, podendo espalhar-se para outras regidées do
corpo e os tipos de cancer correspondem aos tipos de células do corpo. Os tipos de cancer também diferenciam-se entre si de
acordo com a velocidade de multiplicacéo das células e a pela capacidade de invadir tecidos e 6rgdos vizinhos ou distantes.’

2.3.2. CUIDADORES DE CRIANGAS COM CANCER

Estatisticas mostram que, em média, uma a cada 100.000 criangas desenvolvem essa doenca por ano (Valle &
Frangoso, 1999). O tratamento do cancer infantil deve iniciar-se imediatamente apds o seu diagnostico. Consiste, basicamente,
de trés modalidades que podem ser utilizadas associadas ou isoladas: quimioterapia, radioterapia e cirurgia. As criangas
submetidas as duas primeiras modalidades podem sofrer diversos efeitos colaterais, dentre os quais sdo mais comuns as
nauseas, vomitos, diarréias, fadiga, fraqueza, febre, alopécia e até, possivelmente, esterilidade. *

Durante o tratamento, toda a familia, principalmente os pais, experimentam conflitos, preocupacdes, negacao, entre
outros sentimentos e emogdes como raiva, magoa, medo, ressentimento, isolamento, depressao e culpa e, portanto, ndo pode
serignorada a vulnerabilidade em que a familia se encontra quando uma crianca esta em tratamento de cancer.”

Os pais, principalmente, podem-se ver vivenciando uma situagao de estresse traumatico, evento onde aquele que é
exposto pode vir a sofrer consequéncias psiquicas por um longo tempo, mesmo apds seu afastamento do mesmo e, este, inclui
aspectos relacionados ao comprometimento da integridade fisica do préprio individuo ou de outrem.

No aspecto cognitivo, a resposta ao estresse depende da forma como o individuo filtra e processa a informagéo. A
nivel comportamental, as respostas basicas frente a um estressor sdo: ataque (enfrentamento), fuga (evitagéo) e colapso
(passividade). Fisiologicamente, certas substancias sao liberadas em situagcdes que envolvem a vivéncia de estresse e
ansiedade, tais como a noradrenalina, a dopamina e a serotonina, que causam alteragdes cardiovasculares, como elevagao da
pressao arterial, taquicardia, vasoconstricdo na pele e nas visceras e vasodilatagdo dos musculos estriados, bem como
hiperventilagéo.

De acordo com a literatura, afirma-se que sédo possiveis dois tipos de ajuda a familia: a instrumental, de ordem
prética; e o apoio emocional.”"*"

2.4.0ESTRESSE

Estresse representa o conjunto de reagbes organicas e psiquicas de adaptacao do organismo quando exposto a
qualquer estimulo, ndo necessariamente negativo. Seis das maiores causas de morte — doengas cardiovasculares, cancer,
problemas pulmonares, acidentes, cirrose hepatica e suicidio — estéo ligadas ao estresse.

O conjunto desses fatores, somados aos maus habitos da vida moderna, como ma alimentacéo, falta de atividade
fisica e noites mal dormidas, véo gerar um estresse negativo que, por sua vez, provocara reagdes no corpo, fazendo com que o
organismo funcione mal e desenvolva doengas. Um estado prolongado de tenséo do corpo reflete-se num estado permanente
de desequilibrio interno®.

O estresse provoca uma reagao em cadeia, envolvendo varios hormdnios que migram para o cérebro, onde a
mensagem sera recebida pelo tadlamo e enviada ao hipotalamo, liberando o CRF (Fator de Produgao no Cértex). Esta substancia
excitara a hipofise, que produzira ACTH (hormonio adrenocorticotréfico), e que ao cair na corrente sanguliinea vai estimular as
supra-renais que produzirao glicocorticoides, mineralocorticéides, adrenalina e noradrenalina deixando o individuo em estado
de alerta. O ACTH faz com que o figado libere glicose para os musculos aumentando a tensdo muscular que pode gerar a
constrigdo vascular dificultando o fluxo sanguineo e a oxigenag¢ao dos musculos acumulando toxinas; e como fator resultante de
risco podera ocorrer um infarto agudo do miocardio °.

De acordo com pesquisas realizadas pelo Centro Rhodia de Estudos Médicos - sociais as dores causadas pelo
estresse refletem na vida do paciente, levando a perda de concentracéo, limitacdo do desempenho profissional, alteragao de
humor, diminui¢&o da produtividade, incapacidade fisica e psicoldgica, desinteresse pelo trabalho, irritagéo e faltas ao trabalho.*

Diversos estudos classificam o estresse em trés fases: do alarme, da resisténcia e de esgotamento (Zular, 2000).
Alguns dos efeitos fisiologicos a serem citados, referente a fase do alarme (ou alerta) sdo: aumento subito da pressao arterial,
taquicardia, falta de ar, dores e contragbes musculares, fome impulsiva, aumento ou perda de peso, insGnia e aumento da
frequéncia cardiaca. Ja na fase de resisténcia, apresentam-se também cansacgo constante, dificuldades de meméaria, duvidas
quanto a si mesmo, dificuldade de concentragao, hipersensibilidade emotiva, apatia, sonoléncia exagerada, depresséo. Na
Ultima fase, a de esgotamento (ou exaustéo), nota-se a presenga de problemas de digestéo, hipertensao crénica, problemas
dermatolégicos, alteragdo menstrual, impoténcia, irritabilidade, medos e ansiedade, falta de energia.”

3.0BJETIVO

O objetivo dessa pesquisa foi verificar os efeitos da massagem antiestresse, proposta por André Nessi autor do livro
Massagem Antiestresse “Uma abordagem teorica e pratica para o bem-estar”, na redugéo do nivel estresse em cuidadores de
criangas com cancer.

4. METODOLOGIA

Estudo foi realizado em 11 voluntarios pelo método massagem Antiestresse (NESSI, 2010), por 25 min, em decubito
ventral na regido do dorso com manobras baseadas nos movimentos basicos da massagem Sueca, tais como deslizamento,
fricgdo, vibragdo, percussdo e amassamento, com o uso de veiculo deslizante. Executado em 3 sessdes por voluntario no
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periodo de 10 dias. Resultados foram baseados no Teste de Nivel de Estresse (Laboratério de Estudos Psicofisiolégicos do
Estresse — Campinas/SP) que foi aplicado na primeira e ultima sessao, e no relato dos voluntarios realizado ao final de cada
sessao.

4.1 TESTEDO NIVEL DE ESTRESSE
Especialista no estudo e tratamento do estresse, Marilda Emmanuel Novaes Lipp, do Laboratério de Estudos
Psicofisioldgicos do Stress, da PUC de Campinas - SP, criou um teste que permite sinalizar como anda sua saude.’

Fasel—Alerta

E afase de contato com a fonte de estresse, com suas sensagoes tipicas na qual o organismo perde o seu equilibrio e
se prepara para enfrentar a situacao estabelecida em funcao de sua adaptagédo. S&o sensagdes desagradaveis, fornecendo
condicdes para reacdo a estas sendo fundamentais para a sobrevivéncia do individuo.

Fase I|—Resisténcia

Fase intermediaria em que o organismo procura o retorno ao equilibrio. Apresenta-se desgastante, com
esquecimento, cansativa e duvidosa. Pode ocorrer nesta fase a adaptagdo ou eliminagdo dos agentes estressantes e
consequente reequilibrio e harmonia ou evoluir para a préxima fase em consequiéncia da ndo adaptagao e/ou eliminagao da
fonte de estresse. "

Fase Il - Exaustéo
Fase critica e perigosa, ocorrendo uma espécie de retorno a primeira fase, porém agravada e com
comprometimentos fisicos em formas de doengas. "

4.2 PARTICIPANTES

4.2.1. Populacéao

O estudo foi efetuado em cuidadores de criangas tratadas na instituicdo Casa Hope. A instituigdo oferece apoio
biopsicossocial e educacional a criangas e adolescentes de baixa renda portadores de cancer e seus familiares. *

4.2.2. Amostra

Aamostra do estudo foi constituida por 11 voluntarios, do sexo feminino, maes ou responsaveis de criangas tratadas,
tendo sido seguidos como critérios de inclusao, de ndo inclusao e de exclusao, os seguintes:

- Critérios de incluséo:

Acompanhamento psicoterapico

obrigatério. Ser cuidador direto do paciente em tratamento e estar instalado na casa de apoio onde serao realizados
os atendimentos.

- Critérios de ndoinclusao:

Familiares indiretos ao tratamento do paciente, falta da disponibilidade de horarios e/ou que apresentem qualquer
contra-indicagédo a massagem antiestresse tais como: hipertensdo descompensada, diabetes descompensada, processos
inflamatérios e/ou infecciosos, neoplasias, gestantes antes do terceiro més, insuficiéncia cardiaca descompensada e
insuficiénciarenal.

- Critérios de exclusao:

Falta de comprometimento do voluntario para com o estudo e caso o tratamento for finalizado ou interrompido por
qualquerrazao.

5.0 RESULTADOS

Onze voluntarias iniciaram sua participagao no estudo, porém apenas dez o finalizaram, sendo uma excluida por ndo
comparecimento por ter ocorrido liberagdo de retorno para casa. A idade das voluntarias variou de 17 a 46 anos, e o tempo de
tratamento dos pacientes de 6 meses a 9 anos, levando a um longo periodo de estresse causado por fatores relacionados a
rotina dos tratamentos, tarefas diarias e por ficarem longos periodos longe de casa. Isso ocorre pois muitas voluntarias vém de
outros estados, por que o tratamento recebido na instituigdo € de melhor qualidade para seus filhos, ficando assim privadas de
contato com seus familiares e conjuges.

Para averiguar a redugéo fenomenoldgica, foi aplicado o Teste do Nivel de Estresse (Lipp): na Triagem, na ultima
sessao e com base nos relatos das voluntarias.

5.1 TESTE (Lipp)

5.1.1 FASE | - TRIAGEM

No primeiro teste foram coletados dados referente as Ultimas 24 horas que antecederam a Triagem (Fase | - Alerta) e
foram detectados que 90.9% das voluntarias apresentavam dores musculares no dorso; Ja os sinais de vontade subita de
iniciarem novos projetos e aumento subido de motivagéo (inquietude), obtiveram coincidentemente o mesmo valor de 63,6%;
54,5% relataram estarem com insénia e variagdes de apetite; 45,4% estarem com entusiasmo subito; 36,3% apresentaram
ranger dos dentes, roer unhas ou morder pontas de canetas; 27,2% boca seca; 18,1% respiragao ofegante e os sinais de maos e
pés frios, dor ou ndé no estbmago, sudorese e taquicardia obtiveram 9%. Todos esses sinais relacionadas ao desgaste fisico e
mental. Grafico 1.
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5.1.2FASEII-TRIAGEM

Referente ao ultimo més (Fase Il - Resisténcia) foram detectados que 72,7% apresentaram duvidas quanto a si
proprio e pensamentos constantes sobre um mesmo assunto; 63,6% relataram problemas com a meméria, desgaste fisico,
mudancgas no apetite (perda ou aumento), cansaco constante e diminuicdo da libido; 54,5% com sinais de mal estar
generalizado, formigamento nas extremidades e irritabilidade excessiva; 45,4% estarem com hipersensibilidade emotiva;
36,3% apresentaram problemas dermatoldgicos; e 18,1% hipertensédo arterial, gastrite ou problemas relacionados ao
estdbmago, tonturas e sensacao de estar flutuando. Grafico 2.
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Fase Il - Triagem
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5.1.3FASEIll-TRIAGEM

E por ultimo, referente aos ultimos 3 meses (Fase Il - Exaustao) 81,8% apresentaram insbnia; 72,7% vontade de
fugir de tudo e pensamento sobre um mesmo assunto; 63,6% apatia, cansaco, irritabilidade, ansiedade e perda de humor;
54,5% terem pesadelos; 45,4% formigamentos nas extremidades, tiques nervosos, sensacdo de incompeténcia e
hipersensibilidade emotiva; 36,3% dificuldades sexuais, mudangas extremas de apetite e taquicardia; 18,1% hipertensao
arterial, problemas dermatoldgicos e dificuldades para trabalhar; 9% terem tido tonturas. Grafico 3.
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Nos dados coletados referente as Ultimas 24 horas que antecederam a ultima sessao foram detectados que 36,3%
relataram estarem com vontade de iniciarem novos projeto; 27% entusiasmo subito e apenas 9% das voluntarias apresentaram
tensdo muscular, insbnia, taquicardia. Grafico 4. Visto que esses sinais variam para cada individuo devido as suas
preocupacdes diarias consigo mesmo e o tratamento do paciente.
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Obs: Fase Il e Ill da ultima sess&o ndo foram realizados visto que se referem aos coletados na Triagem, por
corresponderem aos Ultimos 3 meses que antecederam.

5.1.4 GRAFICO COMPARATIDO FASE |

Referente as ultimas 24 horas que antecederam a Triagem e a Ultima sessdo, comprovam que houve redugéo de
90% para 9% das dores relacionadas a tensdo muscular; Insénia de 54,5% para 9% das voluntarias; de 45,4% para 27.2% o
entusiasmo subito e de 63,6% para 36,3% a vontade subita de iniciarem novos projetos. Uma média de 79,64% de redugéo geral
dos sintomas das apresentados. Grafico 5.
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5.2RELATOS

Voluntaria F.F.A., 31 anos, filho a 1 ano e 10 meses em tratamento; relato da primeira sessao: "Bem, adorei me deixou
relaxada e muito calma. Nao sei como, mas em todos os lugares que doi, ela (terapeuta) acertou, sem que eu dissesse onde
estava dolorido e espero que resolva essa ansiedade que me deixa nervosa. Foi muito bom."

Ultima sess&o: "Hoje me sinto melhor, bem mais calma, com disposigao para acordar de manha e exercer minhas
atividades com menos dores nas costas. Parei de ficar com as méos frias, com suor constante e hoje consigo refletir melhor
sobre os meus problemas. Adorei! "

Voluntaria R.L.A.A., 46 anos, filho a 8 meses em tratamento; relato da primeira sesséo: "A massagem para mim foi
6tima, eu estava muito tensa e apds a massagem eu consegui relaxar. Onde eu estava sentindo dores, eu ndo sinto mais."

Ultima sess&o: "Tive uma semana maravilhosa, ndo senti dores, consegui dormir bem e exercer minhas atividades
com mais coragem."

Voluntaria J.C.S., 32 anos, filha a 9 anos em tratamento; relato da primeira sesséo: "Relaxei muito durante a sesséao,
senti alivio de algumas dores nas costas, 0o ambiente € bem relaxante, gostei muito."

Ultima sessao: "Sinto me mais leve, mais relaxada, as dores nas costas nao sinto mais e estou menos ansiosa.
Adorei."

6.0 DISCUSSAO

De forma geral, os beneficios gerais da massagem s&o: a melhora da percepgéo e sensibilidade de seu corpo, amplia
também a consciéncia corporal e o cuidado ofertado pelo terapeuta durante a sess&o de massagem, gerando maior confianga e
sensacdo de acolhimento e bem-estar. Também foram verificados outros beneficios como perda de peso, diminuigdo da
ansiedade, da caréncia emocional, melhora da qualidade do sono, amenizagdo no uso de drogas como alcool e tabaco, e a
aceleragao do processo de cura nos casos de dores e contusoées.

Observamos que a massagem diminuiu o nivel de ansiedade, o que esta de acordo com MONTAGU (1998, p.382)
que afirma que o toque terapéutico diminui a ansiedade aguda em pacientes hospitalizados em procedimentos poés-cirtrgicos; e
PISANI (1985 p.110) faz referéncia de que quando se atua sobre o sistema nervoso autbnomo, acalmam-se as emogdes.
Observamos também que a massagem diminuiu o nivel de estresse, o que esta de acordo com DOUGANS (2001, p. 41) que a
massagem ajuda a aliviar os efeitos do estresse como a hipertensao, Ulceras, indigestdo, doencas infecciosas, disturbios
gastrointestinais, insOnia, dores de cabega, ansiedade e depresséo. Ainda conforme o mesmo autor, DOUGANS (2001 p. 44), 0
toque estimula o cérebro a produgdo de endorfinas (proteinas com propriedade analgésica), pela glandula pituitaria, fato
observado no estudo por ter proporcionado relaxamento e sensagéo de bem estar nas voluntarias.

Com base na afirmacgdo dos autores e no estudo realizado, evidéncias comprovaram que a massagem pode
proporcionar efeitos benéficos nos sintomas fisicos e psicologicos; ela aliviou a dor estimulando a liberagéo de endorfinas,
reduzindo a tensao muscular, a ansiedade e contudo o estresse.

7.0 CONCLUSAO

Concluimos nosso estudo com resultado positivo e relevante na diminuigdo do nivel de estresse sofrido pelos
cuidadores de criangas com Cancér. Pois a massagem Antiestresse / toque terapéutico garantiu uma firme posi¢ao entre outras
terapias complementares, sendo tanto uma arte quanto uma ciéncia, sua evolugao continuara enquanto continuar sendo
explorada e pesquisada por estudantes e profissionais, pricipalmente os da area da estética que contribuem para o bem estar do
proximo.
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