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Beneficios da auriculoacupuntura em profissionais de
enfermagem atuantes na COVID-19 a luz da Teoria do Conforto

Benefits of auriculoacupuncture in nursing professionals working at COVID-19 in light of the Comfort Theory
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COVID-19 a la luz de la Teoria del Confort

RESUMO

Objetivo: analisar os beneficios da auriculoacupuntura em profissionais de enfermagem atuantes na pandemia COVID-19 a luz
da Teoria do Conforto de Katherine Kolcaba.

Método: pesquisa descritiva com abordagem qualitativa, realizada com 33 profissionais de enfermagem atuantes no combate
a COVID-19. Os depoimentos foram coletados por meio de entrevista apos a realizagédo de sessdes de auriculoacupuntura, em
seguida organizados e analisados segundo a anélise de contetido de Bardin, com ancoragem na Teoria do Conforto.
Resultados: emergiram trés categorias tematicas: “Auriculoacupuntra como medida de conforto”; “(Des)Conforto fisico e
psicoespiritual e atuacdo na assisténcia a COVID-19”; e, “Do apoio organizacional ao comprometimento individual com a
saude”. Verifica-se que os sujeitos declararam melhora no autopercepgéo de conforto, com destaque para os dominios fisico
e psicoespiritual, como a melhora da ansiedade, dores e qualidade do sono. A integridade institucional aparece como aliada
ao comportamento de procura de saude.

Consideragbes finais e implicagdes para a pratica: A auriculoacupuntura foi percebida como benéfica para melhorar a sensagao
de conforto fisico e psicoespiritual pelos profissionais de enfermagem.

Palavras-chave: Acupuntura Auricular; Teoria de Enfermagem; Infecgdes por Coronavirus; Pandemia; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: To analyze the benefits of auriculoacupuncture in nursing professionals working in the COVID-19 pandemic in the
light of Katherine Kolcaba’s Theory of Comfort.

Method: Descriptive research with a qualitative approach, carried out with 33 nursing professionals working to combat COVID-19.
The testimonies were collected through interviews after conducting auriculoacupuncture sessions, then organized and analyzed
according to Bardin’s content analysis, anchored in the Comfort Theory.

Results: Three thematic categories emerged: “Auriculoacupuntra as a measure of comfort”; “(Dis) Physical and psychospiritual
comfort and performance in assisting COVID-19”; and, “From organizational support to individual commitment to health”. It
appears that the subjects reported an improvement in their self-perception of comfort, with emphasis on the physical and
psychospiritual domains, such as improvement in anxiety, pain and quality of sleep. Institutional integrity appears as an ally to
health-seeking behavior.

Final considerations and implications for practice: Auriculoacupuncture was perceived as beneficial for improving the feeling of
physical and psycho-spiritual comfort by nursing professionals.

Keywords: Acupunture, Ear; Nursing Theory; Coronavirus Infections. Nursing.

RESUMEN

Objetivo: analizar los beneficios de la auriculopuntura en profesionales de enfermeria que prestan servicios vinculados a la
pandemia de COVID-19 a la luz de la Teoria de la comodidad de Katherine Kolcaba.

Método: investigacion descriptiva con enfoque cualitativo, realizada con 33 profesionales de enfermeria que trabajan para combatir
COVID-19. Los testimonios se recopilaron a través de entrevistas después de realizar sesiones de auriculopuntura, luego se
organizaron y analizaron de acuerdo con el andlisis de contenido de Bardin, anclado en la Teoria del Confort.

Resultados: surgieron tres categorias tematicas: “Auriculopuntura como medida de confort”; “(In) Comodidad fisica y psicoespiritual
y desempefio en la asistencia al COVID-19"; y, desde el apoyo organizacional hasta el compromiso individual con la salud. Se
advierte que los sujetos informaron una mejora en su autopercepcion de comodidad, con énfasis en los dominios fisicos y
psicoespirituales, como la mejora en la ansiedad, el dolor y la calidad del suefo. La integridad institucional aparece como un
aliado del comportamiento de busqueda de salud.

Consideraciones finales e implicaciones para la practica: los profesionales de enfermeria percibieron la auriculopuntura como
beneficiosa para mejorar la sensacién de confort fisico y psicoespiritual.

Palabras clave: Acupuntura Auricular; Teoria de Enfermeria; Infecciones por Coronavirus; Pandemias; Enfermeria.
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Auriculoacupuntura e conforto: contexto a covid-19
Melo GAA, Lira Neto JCG, Martins MG, Pereira FGF, Caetano JA

INTRODUCAO

A Sars-Cov-2 (COVID-19), que € uma infeccéo por coronavirus,
€ uma doenca infectocontagiosa emergente que teve seu primeiro
caso registrado na cidade de Wuhan, na China, e desde entéo
tem se dissipado mundialmente atingindo o status epidemioldgico
de pandemia, com uma taxa de mortalidade de cerca de 2% e
alta infectividade.'

Os registros crescentes dos nimeros de casos no Brasil
desde a ocorréncia do primeiro paciente positivo em marco de
20202 suscitaram uma importante reorganizag¢éo do sistema de
saude com a criagdo de uma rede especifica para diagnosticar e
tratar os pacientes, o que trouxe também consigo a necessidade
de remodelagem de processos de trabalho e muitos desafios
para os profissionais no tocante ao manejo clinico dessa até
entdo desconhecida doenca.

Nesse contexto, muitos desafios se apresentaram para os
atores do sistema de saude, desde o risco bioldgico de exposicao
ocupacional para o trabalhador, quanto a modificagéo drastica
narotina de trabalho, que frente a uma situagéo de adoecimento
infectocontagiosa e desconhecida tem desencadeado algumas
desordens fisicas e psicologicas nos profissionais, principalmente
motivadas pela ansiedade e estresse.?

Em situacdes de desordem do modo habitual de trabalho,
como no caso das catastrofes, doengas emergentes, epidemias
e pandemias, os niveis de estresse laboral podem se tornar mais
acentuados visto que 0 medo do desconhecido e as morbidades
fisicas e psicoldgicas logo se tornam mais recorrentes e acentuadas
em virtude do estresse, o que afeta diretamente a sensacéo de
conforto e seus determinantes.*

Entende-se aqui o conforto, a partir de uma teoria de
enfermagem de médio alcance que ¢é a Teoria do Conforto de
Katharine Kolcaba, como uma sensacgéo provocada por uma
experiéncia que fortalece a sensagao de alivio, tranquilidade e
transcendéncia, em que devem ser considerados os contextos
fisico, psicoespiritual, sociocultural e ambiental da pessoa.® Assim,
dado que é uma necessidade humana, considera-se que o
profissional de saude precisa de estratégias para aumentar seu
nivel de conforto e paralelamente reduzir os niveis de estresse,
culminando em melhor produ¢éo do cuidado.

Entre as estratégias que podem promover o conforto,
ressaltam-se as Praticas Integrativas e Complementares (PIC),
as quais possuem eficacia e efetividade comprovadas em
diversas areas da saude, e se consolidaram como abordagem
de cuidado no Brasil,® por meio da Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares (PNPIC), instituida pela Portaria
n°971, de 03 de maio de 2006.

Assim, dentre os variados tipos de PIC, apresenta-se
a auriculoterapia como tratamento eficaz para melhoria no
controle da ansiedade, humor e qualidade do sono.” Ademais,
destaca-se essa pratica como uma técnica terapéutica que
apresenta evidéncias cientificas concretas quanto a insénia
e dor crdnica ou aguda, quando associadas a tratamentos
convencionais,® configurando-se portanto, como uma possibilidade
de intervencdo a ser utilizada nos profissionais que atuam na

linha de frente da COVID-19 em areas hospitalares para melhorar
os padrdes de sono e controle de estresse.

Com base nesse contexto, ao se identificar o problema
exposto, questiona-se: Quais os beneficios produzidos pela
auriculoacupuntura no tocante ao conforto para profissionais
de enfermagem atuantes no combate a COVID-19?

Manifesta-se o interesse em estudar sobre essa questao
retrocitada, porque a emergéncia de uma pandemia como a
COVID-19 expde os profissionais diariamente a riscos, tanto
bioldgicos como psiquicos, assim, o que pode comprometer
a qualidade de vida do trabalhador, colimando em sérias
consequéncias ndo s6 para a sua saude, mas também para a
assisténcia prestada.

O tema investigado, portanto, & de fundamental importancia
para o contexto da qualidade do cuidado no cenario da pandemia,
uma vez que esses trabalhadores estao expostos rotineiramente a
situagcOes de desgaste fisico e mental, e precisam de estratégias
para reduzir o estresse e melhorar sua condi¢cdo de conforto
para exercer suas tarefas com boa concentragéo, acuracia e
assertividade.

Objetivou-se analisar os beneficios da auriculoacupuntura em
profissionais de enfermagem atuantes na pandemia COVID-19 &
luz da Teoria do Conforto de Katherine Kolcaba.

METODO

Trata-se de uma pesquisa do tipo descritiva com abordagem
qualitativa realizada entre os meses de marco a junho de 2020,
em um hospital de nivel terciario, referéncia para doengas
infectocontagiosas, que atende a todo o Estado do Ceara,
e constitui-se em um dos polos de acolhimento, testagem e
tratamento para pacientes com COVID-19.

A populagéo do estudo correspondeu a 138 profissionais de
enfermagem atuantes no referido hospital, e que, portanto, atuam
na linha de frente dos atendimentos a pacientes com COVID-19.
Desta, participaram da intervencéo 58 sujeitos que buscaram
por demanda espontanea o atendimento da auriculoacupuntura.
Foram definidos como critérios de inclusdo: ser membro da
equipe de enfermagem e atuar no atendimento direto a pacientes
com COVID-19. A exclusao se deu para aqueles profissionais
que estavam afastados das fungdes laborais com registro de
afastamento junto ao setor de recursos humanos da instituicao.

Destaca-se que a enfermagem foi a categoria profissional
escolhida devido representar a classe com maior numero de
trabalhadores na saude contato, e também por estar continuamente
no cuidado direto ao paciente, expondo-se a riscos bioldgicos
e psicologicos com maior frequéncia.

Ressalta-se que durante a aplicacdo do protocolo da pesquisa,
25 profissionais nao tiveram condi¢des de continuar o estudo por
terem contraido a infec¢é@o por coronavirus e consequentemente
necessitar afastar-se do trabalho e permanecer em isolamento
social. Assim, o grupo de sujeitos participantes da pesquisa
constituiu-se de 33 profissionais de enfermagem.
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A coleta de dados foi concretizada por meio do seguinte
protocolo: 1) foi realizada divulgagéo junto a coordenagéo de
enfermagem para todos os profissionais dessa categoria profissional
sobre o dia e horario de atendimento da auriculoacupuntura e que
0 mesmo aconteceria por demanda espontanea durante quatro
semanas, uma vez por semana; 2) aqueles que compareceram,
foram submetidos a uma anamnese com a utilizacdo de um
instrumento do tipo questionario estruturado, contendo questdes
sécioprofissionais e de identificacdo de problemas potenciais
relacionados ao conforto e seus dominios fisico, psicoespiritual,
sociocultural e ambiental; 3) em seguida, foi indicada e realizada
a sessao de auriculoacupuntura de forma individual e centrada
nos problemas detectados.

Ao final das quatro sessdes, os sujeitos foram submetidos
a uma avaliacdo da terapia realizada com a seguinte pergunta
norteadora: qual(is) o(s) beneficio(s) vocé poderia relatar apos
a realizag¢do da auriculoacupuntura? Essa pergunta foi enviada
por aplicativo de mensagem para todos os participantes, os
quais puderam devolver a resposta em texto ou audio. Todas
as respostas em audio foram transcritas e revisadas por dois
membros da equipe de pesquisa de forma independente. Para
garantir o anonimato dos participantes, foram-lhes atribuidas
a letra E representando Enfermagem e um nimero de 1 a 33,
exemplo: E1, E2 e assim consecutivamente.

Para organizagdo e andlise do material, destaca-se que houve
a organizacao dos depoimentos em categorias e subcategorias,
conforme a técnica de Analise de Conteudo de Bardin e as fases da
analise tematica: pré-andlise; exploracdo do material; e, tratamento
dos resultados.® Todos os depoimentos foram exaustivamente
analisados com base nos pressupostos da Teoria do Conforto
de Katharine Kolcaba,® devido produzir sustentagéo tedrica ao
construto de conforto proposto nessa pesquisa, em que foram
considerados os dominios fisico, psicoespiritual, sociocultural e
ambiental do conforto e suas relagdes com a auriculoacupuntura,
sendo ponderada a saturagéo tedrica'® quando ndo surgiram
novos elementos a partir dos depoimentos.

Foram preservados os preceitos éticos que envolvem
pesquisa com seres humanos, visto que a pesquisa foi aprovada
pelo Comité de Etica em Pesquisa da instituigdo lécus do estudo
com o parecer n° 4.149.550 em julho de 2020.

RESULTADOS

No tocante a descricao socioprofissional, verificou-se que a
maioria dos participantes era do género feminino (92,3%), técnicos
de enfermagem (61,5%), envolvidos na assisténcia hospitalar
(80,8%), durante o turno da manha (65,4%) e trabalhavam em
unidades de terapia intensiva (50,0%), seguidos pelas unidades
clinicas (34,6%). Complementa-se que a média de idade foi de
39,11 (x12,09) anos, com tempo de servigo de 175,76 (+149,69)
em meses e carga de trabalho de 49,96 (+12,72) horas semanais.
A seguir apresentam-se as categorias e subcategorias que
emergiram a partir da andlise de contetdo.

Auriculoacupuntura e conforto: contexto a covid-19
Melo GAA, Lira Neto JCG, Martins MG, Pereira FGF, Caetano JA

Categoria 1: Auriculoacupuntra como medida de
conforto

Na primeira categoria expressaram-se as falas sobre o desvelar
da auriculoacupuntura como uma técnica terapéutica acessivel,
até entdo desconhecida no tocante a sua experimentagao pelos
sujeitos, e que se apresentou capaz de produzir efeitos positivos
sobre o conforto durante as atividades laborais.

Desta forma, emergiram duas subcategorias, em que a
primeira demonstra o contato inicial com a auriculoacupuntura
e a satisfacdo pessoal com os resultados obtidos apds sua
realizacao. Torna-se evidente que os profissionais exprimem o
desejo de continuar e utilizar essa técnica para outras situagoes
de sua vida cotidiana.

Subcategoria 1A - Conhecendo e experimentado a
auriculoacupuntura

Foi muito gratificante para mim (...) foi muito muito bom
mesmo (E1).

Eu nunca tinha feito, mas eu gostei muito (E2).

Com certeza continuarei o tratamento assim que possivel
pos COVID-19 (E3).

Eu ja tinha tido uma experiéncia anterior com auriculoterapia
(...) mas néao tinha ideia da importancia (...) geralmente,
por ndo conhecer, pela falta do conhecimento, a gente
acaba ndo dando tanta importancia (E5).

Eu ja tinha feito acupuntura, mas auriculoterapia né que
elata fazendo, eu ndo tinha ainda me submetido (...) vocé
deixou esse legado de nds estamos sensiveis a buscar
auriculoterapia (E6).

Eu ja conhecia s6 através da literatura, mas nunca tinha
feito nenhum procedimento de auriculoterapia e nenhum
tipo de acupuntura (E7).

Eu ndo conhecia essa terapia (E9).

Eu ja conhecia a acupuntura, ja fiz uma vez, mas nao
foram com as esferas, foram com as sementes e eu pude
notar a diferenca do resultado (E12).

Eu ja tinha ouvido falar sobre acupuntura auricular, mas
nao acreditava muito nos resultados (E14).

Essa terapia s6 me trouxe bem estar (E33).

Na subcategoria 1B foram agrupados os depoimentos que
denotaram os niveis de conforto sentidos pelos profissionais de
enfermagem apos as sessdes de auriculoacupuntura. Alguns
participantes experimentaram o conforto enquanto forma de alivio,
ou seja, uma determinada necessidade especifica foi satisfeita
gerando sensacgéo de bem-estar de forma imediata. Reporta-se
também que nos relatos foi possivel identificar o conforto como
nivel de tranquilidade, uma vez que o aumento da sensagéo de
autoconfianca e melhora na qualidade de vida exprimem uma
sensacéao duradoura e de contentamento.
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Subcategoria 1B - Expresséo de alivio e tranquilidade
como niveis de conforto

Foi uma experiéncia muito relevante principalmente
pelo fato da questao do bem estar dessa vida agitada
nesse periodo de pandemia de muito estresse a gente
praticamente ndo consegue, eu pelo menos, ndo estava
conseguindo relaxar e nem me sentir bem (E5).

Foi assim um tratamento que realmente teve uma
repercuss@o de melhoria na minha qualidade de vida (E6).

Fez assim uma mudanca imensa até na minha vida
pessoal, eu me senti mais confiante, estou com mais
confianga, ta entendendo? (E9).

Eu me senti muito bem apds as sessdes de auriculoterapia,
mais tranquila (E15).

Categoria 2: (Des)Conforto fisico e psicoespiritual
e a atuacao na assisténcia a COVID-19

Nessa categoria, concentram-se os fatores relatados as
necessidades de conforto sentidas pelos profissionais e que
porventura se tornaram mais acentuadas durante sua atuacéo
no cenario de combate a pandemia COVID-19, e as melhorias
provocadas ap0s a realizagédo da auriculoacupuntura.

Na subcategoria 2A as necessidades de conforto foram
mencionadas como sensacgdes de desconforto pelos sujeitos
da pesquisa, destacando-se que as principais expressas em
suas falas foram: dor, ansiedade, estresse, medo, desespero,
impoténcia, dificuldade de conciliar o sono e abalo psicoldgico.
Assim, fica perceptivel que as necessidades fisioldgicas, fisicas
e psicolégicas foram as mais recorrentes.

Subcategoria 2A - Sensacodes de desconforto
percebidas durante a atuacao na pandemia

Sentia algumas dores na regido lombar e ansiedade
principalmente pela questao de comer fora de hora e
aquele estresse momentaneo que acaba nos levando a
estar comendo insaciavelmente (E5).

Estive me sentindo muito agoniada com toda essa
situacao de tantas pessoas caindo doentes com essa
pandemia, que nos trouxe medo por nds e pelos nossos
entes queridos (E8).

Em 25 anos de profisséo nunca me senti t&o perdida,
insegura e com muito medo, sabe aquela sensagéo de
desespero, pois foi assim que me senti (E15).

Por eu trabalhar num hospital de referéncia de doengas
infectocontagiosas (...) 0 que me deixou mais impotente
foi ver a solidao daquelas pessoas, principalmente os
idosos, tinha certeza de néo suportar (...) e isso estava
me consumindo, ja ndo conciliava meu sono, estava com
o psicologico abalado, desencadeando ansiedade. Nao
estava bem, principalmente a noite (E33).

Foi possivelidentificar que os dominios fisico e psicoespiritual
foram repetidamente relatados como melhorados apds as
sessdes de auriculoacupuntura. O alivio das dores, que se
acentuaram com a jornada de trabalho mais exaustiva, a melhora
na qualidade e quantidade do sono, a reducdo da ansiedade
associada diminui¢cdo da fome a sensacgéo de leveza e descanso
estiveram presentes nos depoimentos.

Subcategoria 2B - O conforto fisico e psicoespiritual
melhorados com a auriculoacupuntura

Eu melhorei muito da dor no meu ombro, das minhas
dores de cabeca, das minhas crises de ansiedade, de
estresse (E1).

Consegui dormir melhor, as dores ela cessaram logo
com 24 horas (...) e afome ela cessou praticamente (E5).

Aliviou muito das nossas dores e sofrimentos (E6).

Fiquei realmente bem melhor das dores assim, eu achei
que foi um diferencial na minha vida, o sono também
melhorou bastante (E6).

Amenizou a minha insbnia, as dores nos ombros que
eu tenho sentido muito intensas eu ndo sinto mais hoje
e a cada sessao que vocé faz a gente s6 melhora cada
vez mais (E7).

O meu sono melhorou bastante, as dores nas costas, o
estresse entdo, nem se fala! Fiquei totalmente Zen (E12).

Eu consegui sentir melhoras nas dores que eu estava
sentindo. Eu estava sentindo essa dor na méo que ia
para o brago e passou. As dores nas costas também
melhoraram (E13).

Melhorei muito de uma dor lombar que eu sentia, melhorou
meu sono (E14).

Fiquei mais relaxado, sensacéao de leveza, ja senti sono
apos que fiz (E17).

Nao tive cefaleia e descansei como nunca mais tinha
descansado pdés-plantao (E18).

Categoria 3: Do apoio organizacional ao
comprometimento individual com a satde

Esta categoria busca representar os conceitos de integridade
institucional e comportamento de procura de saude presentes
na Teoria do Conforto. Compreende-se pelas subcategorias aqui
representadas que quando os profissionais recebem o apoio da
instituicdo com terapias e/ou programas para melhorar seu conforto
e consequentemente diminuir a sensagéo de desconforto, um
gatilho é disparado para que a pessoa se empenhe e se motive
a fortalecer sua saude.

A integridade institucional foi percebida conforme consta
nos depoimentos presentes na subcategoria 3A, ou seja, 0s
profissionais reportam com gratiddo a sensibilidade da alta gestéo
de enfermagem da instituicdo em reconhecer as necessidades
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fisicas e psicologicas da equipe de trabalho no momento da
pandemia, bem como reforgcam o seu envolvimento ao indicar
a auriculoacupuntura como medida de melhora do conforto.

Subcategoria 3A - Integridade institucional

Esse periodo da pandemia, e a gente precisava de um
trabalho desse (E1).

Eutive COVID-19 (...) mesmo voltando a trabalhar depois
me faltava o ar que é tdo precioso (....) E aium dia a ajuda
chegou quando a equipe da Coordenagdo me indicou
que eu fosse participar desse tratamento (E8).

So tenho a agradecer por ter iniciado todo esse processo
com a gente num momento muito dificil que a gente estava
passando que é o pico do COVID-19 (E14).

Um dos conceitos da Teoria do Conforto € o de comportamento
de procura de saude, o qual foi fortemente evidenciado nas
falas que compde a subcategoria 3B, pois os profissionais que
receberam a terapia demonstraram-se propensos a continuar as
sessdes para atingir melhores resultados em seu autocuidado.
Isso reforca a capacidade de que quando individuo atinge
niveis satisfatérios de conforto ele é capaz de adotar habitos
que melhoram sua saude e consequentemente sua relagao
€com O corpo e mente.

Subcategoria 3B - Comportamento de procura de saude

A experiéncia foi muito boa e tdo proveitosa que eu
gostaria de continuar (E4).

Té sentindo muita falta e agora eu ja notei uma diferenca
né desse tempo agora sem fazer, eu ja acordei varias a
noite com frio ou para ir ao banheiro ou para beber agua
(...) espero dar continuidade ao tratamento (E12).

Foi um alerta para meu autocuidado (E11).

Com certeza se eutiver oportunidade irei fazer novamente
sempre que possivel (E14).

Estou precisando fazer novamente, melhorei muito da
cefaleia e durmo muito melhor (E19).

DISCUSSAO

Os desfechos da pandemia COVID-19 tém se mostrado em
multiplos setores da sociedade, tendo sua expressiva incidéncia
acentuadamente registrada nos trabalhadores do setor saude,
com 27.766 casos reportados em profissionais de enfermagem,
e destes, 288 dbitos, com uma taxa de letalidade de 2,09%.""

Concomitante a esse registro epidemioldgico, ressalta-se
que esses profissionais estdo mais vulneraveis a apresentar
instabilidade emocional em virtude do medo, ansiedade e
impoténcia, e ao somatizar esses sentimentos, desencadear
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sintomas fisicos como a fadiga, altera¢des importantes na
qualidade e quantidade do sono, e dor muscular.''s

Os discursos relatados neste estudo reforcam que ha um
misto de sentimentos e mudancas nas rotinas de trabalho que
acabam por gerar desgaste fisico e emocional, impactando
diretamente na autopercepcdo de conforto no ambiente de
trabalho. A experiéncia psicoldgica vivida pelos enfermeiros
que cuidam diretamente de pacientes com COVID-19 oscila
em 4 estagios: no primeiro emog¢des negativas como medo,
fadiga, desconforto e desamparo; no segundo a incluséo de
certo autocontrole e ajuste psicoldgico; terceiro, autorreflexdo
€ aumento da responsabilidade profissional; e quarto um misto
de emog0es positivas e negativas.'™

A partir dessa constatagdo, € que se recomenda o
estabelecimento de estratégias para mitigar os riscos a saude
mental e fisica destes trabalhadores, de modo que as intervengdes
sejam ajustadas para o enfretamento desse momento de
crise sanitaria. Esse enunciado produz uma imersao direta na
proposicéo de agdes para promover o conforto, de modo que
sua expressao enquanto alivio, tranquilidade e transcendéncia
possam ser vivenciados por esses profissionais.'®

Nesse sentido, algumas estratégias foram relatadas em Wuhan
para melhorar o estado de saude desses profissionais, como
por exemplo, leitura de livros sobre saude mental, psicoterapia
e grupos de ajuda on-line o que demonstrou melhora no alivio
de disturbios agudos da sua saude mental'® que pode ser
compreendida como o dominio psicoespiritual e sociocultural
do conforto.

Nessa pesquisa, ao utilizar a auriculoacupuntura para
melhorar o conforto perceberam-se convergéncias em seus
resultados aqueles expressos na literatura, a qual registra que
auriculoacupuntura demonstrou resultados eficazes para melhora
do nivel mental da qualidade de vida, ansiedade e dor quando
comparadas com auriculoterapia realizada com sementes e
fita adesiva."”

Arealizagéo das sessdes de auriculoacupuntura apresentaram
resultados de conforto representados pelo alivio e tranquilidade,
visto que a necessidade especifica de cada individuo foi satisfeita
ao produzir uma sensagéo de calma e contentamento em curto
espaco de tempo. E, ainda, foi perceptivel o aparecimento do
conceito de comportamento de procura de saude presente na
Teoria do Conforto® quando surgem os discursos emitidos pelos
sujeitos da pesquisa expressando a necessidade de melhorar
seu autocuidado.

Quanto aos dominios do conforto propostos por Kolcaba,® houve
expressa manifestagéo de melhora no dominio fisico conforme
os relatos de redugéo de dores lombares e cefaleia, aumento nas
horas de sono relaxamento muscular. E comum que as terapias
auriculares com uso de agulhas sejam diretamente relacionadas a
esse tipo de melhora, podendo inclusive a depender do protocolo
utilizado e da combinag&o com a auriculoterapia com sementes,
ter duracédo de efeitos hipndticos leves por até trés semanas.”

No tocante ao dominio psicoespiritual, que representa a
conscientizagdo interna do eu, incluindo o autoconceito e o
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significado da vida, a andlise tematica expressou o advento
de sentimentos positivos e de autocontrole. Ha evidéncias que
ratificam esses relatos, ou seja, a acupuntura auricular reduz
significativamente os niveis de ansiedade e ao mesmo tempo
geram maior envolvimento do profissional com a produtividade
e os resultados organizacionais.'®

Os depoimentos ndo apresentaram elementos que dessem
significado aos dominios sociocultural e ambiental, o que
provavelmente tenha relagdo com o fato de que a utilizagao da
auriculoacupuntura tenha mais repercussoes enquanto medida
de conforto para o campo de introspec¢ao do que das variaveis
intervenientes externas.

E importante considerar que o conforto € um fenémeno
de cunho subjetivo e que por esse motivo esta relacionado
a modificagdes que dependem da capacidade de interagéo
do sujeito com ele mesmo, com os demais a sua volta, e com
0 ambiente, devendo ser encorajado como uma experiéncia
positiva mesmo em situacdes de adversidade.®

Até o momento, ndo foram encontrados disponiveis na
literatura registros da utilizagéo de auriculoacupuntura para
melhorar o conforto de profissionais atuantes na linha de frente da
COVID-19, evidenciando-se, portanto, a necessidade eminente
de estudos com essa técnica terapéutica no cuidado do cuidador.

CONSIDERACOES FINAIS E IMPLICAGOES
PARA A PRATICA

A auriculoacupuntura foi percebida como benéfica para
melhorar a sensac¢éo de conforto fisico e psicoespiritual pelos
profissionais de enfermagem, apresentando-se, deste modo,
como estratégia de cuidado ao cuidador que atua na linha de
frente no combate a COVID-19. Ressalta-se que este é um
estudo inédito realizado no Brasil.

Essa pesquisa indica, assim, a relevancia da utilizagédo das
PIC no contexto do cuidado ao profissional de saude que atua
sob condigcédo de intenso estresse, bem como sinaliza para a
necessidade da ado¢ao de rotinas de cuidado para melhorar o
conforto auto percebido durante o labor. Denota-se como limitagao
do estudo o fato de que nao foram verificados na pesquisa os
recursos adjuvantes que os proprios profissionais ja utilizavam
em seu cotidiano para combater o estresse e melhorar o conforto,
necessitando, portanto de uma investigacdo mais detalhada
para aprofundar esse fendmeno, destacando-se ainda, que
o estudo ndo abrangeu uma estratégia para continuidade da
auriculoacupuntura pelos sujeitos participantes.
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