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RESUMO

Introducéo: Estudos no meio académico apontam que as expectativas com relacéo
ao futuro, cobranca pelos resultados, mudancas de rotina e problemas pessoais,
mostram que mais de 50% dos académicos possuem niveis de ansiedade de
moderado a grave. Na busca de alternativas para aliviar as manifestagcdes geradas
pela ansiedade, muitos jovens no meio académico recorrem ao uso de medicamentos
ansioliticos para reducéo do nivel de ansiedade, mas estes podem gerar dependéncia
com o uso continuo. A Organizacao Mundial da Saude reconhece e recomenda 0 uso
da auriculoterapia por considerar um método eficaz de facil aplicacdo e de baixo custo
e acessivel. Metodologia: O estudo foi organizado em dois grupos A e B compostos
por 6 individuos que atenderam os critérios de inclusdo. No grupo A foi aplicado o
protocolo de auriculoterapia para ansiedade e no grupo B aplicado dois acupontos
sem relagcdo com a ansiedade. O questionario DASS21 foi usado para mensurar o
nivel de ansiedade na primeira e quarta sessao. Agulhas semipermanentes foram
utilizadas nos estimulos e ficaram fixadas na orelha até a proxima sessao, num total
de quatro sessdes. Resultado: O estudo mostrou que a auriculoterapia reduziu em
54,7% os niveis de ansiedade no grupo A (protocolo) e 28,06 % no grupo B (placebo)
na pontuacao da escala de ansiedade, medida antes da primeira e na quarta sesséao,
Pelo teste t de Student para amostras pareadas, esta diferenca entre as médias antes
e depois das sessoes foi estatisticamente significativa (p-valor = 0,004), mostrando
gue a auriculoterapia apresenta eficacia para controle da ansiedade em académicos
na faixa etaria entre 18 e 24 anos que cursam cursos na area da saude. Discussao:
Os resultados apresentados podem ser justificados pelo estimulo da ramificacdo do
nervo vago auricular, que quando estimulado pelos acupontos gerou uma resposta no
sistema limbico, liberando opioides enddégenos no sistema nervoso central reduzindo
0s niveis de ansiedade. Conclusdo: A auriculoterapia apresentou resultado
significativos no controle da ansiedade, podendo ser utilizada como pratica integrativa
complementar no meio académico.

Palavra-chave: Auriculoterapia, ansiedade, terapias complementares, MTC.



ABSTRACT

Introduction: Studies in academia show that expectations regarding the future,
demand for results, changes in routine and personal problems show that more than
50% of students have levels of anxiety from moderate to severe. In the search for
alternatives to alleviate the manifestations generated by anxiety, many young people
in academia resort to the use of anxiolytic drugs to reduce the level of anxiety, but
these can generate dependence with continued use. The World Health Organization
recognizes and recommends the use of auriculotherapy as it is considered an easy-to-
apply, low-cost and accessible method. Methodology: The study was organized into
two groups A and B were formed, consisting of 6 individuals who met the inclusion
criteria. In group A, the protocol of auriculotherapy for anxiety was applied, and in group
B, two acupoints unrelated to anxiety were applied. The DASS21 questionnaire was
used to measure the level of anxiety in the first and fourth sessions. Semi-permanent
needles were used in the stimuli and were fixed in the ear until the next session, in a
total of four sessions. Results: The study showed that auriculotherapy reduced anxiety
levels in group A (protocol) by 54.7% and in group B (placebo) by 28.06% in the anxiety
scale score, measured before the first and fourth session , By Student's t test for paired
samples, this difference between the means before and after the sessions was
statistically significant (p-value = 0.004), showing that auriculotherapy is effective in
controlling anxiety in students aged between 18 and 24 years taking courses in the
health area. Discussion: The results presented can be justified by the stimulation of
the auricular vagus nerve branch, which when stimulated by the acupoints generated
a response in the limbic system, releasing endogenous opioids in the central nervous
system, reducing anxiety levels. Conclusion: Auriculotherapy showed significant
results in controlling anxiety and can be used as a complementary integrative practice
in the academic environment.

Keyword: Auriculotherapy, anxiety, complementary therapies, Traditional Chinese
Medicine.



Figura 1 - Protocolo

Figura 2 - Placebo..
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1. INTRODUCAO

O cenario atual tem levado a sociedade a um ritmo acelerado de trabalho e
uma vida agitada com uma rotina estressante e com ocorréncia cada vez mais comum
de situacdes conflituosas e estas sdo condi¢cdes que geram aumento consideravel no
nivel estresse e consequentemente de ansiedade (MOURA, 2015).

Situacdes de exposicdo a medo potencial, levam a alteragbes neuronais.
Evidéncias laboratoriais sobre a base neural do comportamento emocional, mostram
gue dependendo do estimulo externo em que o individuo é exposto, circuitos
neuronais especificos sdo ativados, e agem disparando respostas no sistema
neuronal, elaborando a¢des do sistema motor e automono. A ativacado destes circuitos
neuronais resulta em condicdes emocionais como medo, ansiedade ou panico,
afetando sistema nervoso, fisico e emocional do individuo. Em respostas a percepcao
de uma ameaca, o sistema de inibicdo comportamental é ativado, em situacdes de
conflito enquanto o sistema cerebral aversivo € ativado diante de um perigo eminente
(BRANDAO, 2003).

Como tratamento, uma gama extensa de medicamentos estéo disponiveis para
auxiliar nas manifestacdes de ansiedade como transtorno de atencao, entre estes 0s
benzodiazepinicos, sendo estes de primeira escolha pelos médicos para tratar
guadros de ansiedade, estima-se que 50 milhdes de pessoas fazem uso diario deste
farmaco, que pode com uso prolongado, gerar dependéncia como maior implicacéo
com uso deste tratamento além de efeitos adversos que podem surgir além de que,
para uma boa eficacia e seguranca, precisam de acompanhamento médico durante o
tratamento para controle da ansiedade (ASSOCIACAO BRASILEIRA DE
PSIQUIATRIA, 2013).

No meio académico, um elevado niamero de alunos faz uso destas drogas,
principalmente em cursos da area da saude, considerando que estas exigem uma
carga alta de dedicacédo e responsabilidade académica. A carga horaria e volume de
conteutdo levam o estudante a dormir de forma inadequada e tendo pouco tempo para
descanso devido as preocupacdes do curso escolhido. Estas preocupacdes intensas
e medos em relacdo ao futuro geram ansiedade. O uso de ansioliticos e
antidepressivos trazem para o0 académico uma sensacédo de alivio do estresse que
esta passando no momento, porém com o uso frequente, a medicacdo pode gerar

dependéncia. Buscar alternativas que ajudem a reduzir os niveis de ansiedade, como
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esportes, caminhadas, atividades, de lazer podem trazer inUmeros beneficios como
aumentar a sensacao de bem-estar e equilibrar a saude fisica e mental. Evitando que
o problema se agrave e prejudique a saude futuramente (MARTINS, 2019).

Devido as cobrancas por resultados e expectativas em relacao ao futuro, muitos
jovens no meio académico, relatam apresentarem algum sinal de ansiedade ou se
sentem ansiosos, como demonstrado no estudo de Marchi et al (2013) realizado em
uma universidade publica do curso de enfermagem de S&o Paulo, onde entre 308
alunos avaliados, constatou-se que 30% apresentaram grau minimo de ansiedade,
34% ansiedade leve, 24% moderada e 12% ansiedade considerada grave. Alguns
destes recorriam ao uso de ansioliticos para controle da ansiedade.

Um estudo realizado num ambiente académico nas areas de saude, composta
por alunos matriculados do primeiro ao sétimo ano dos cursos de graduacdo em
enfermagem, Fisioterapia, Odontologia e farmécia de uma universidade federal de
Minas Gerais, onde 501 (82,3%) eram do sexo feminino e 108 (17,7%) pertenciam ao
sexo masculino; A média de idade dos participantes do estudo foi de 21+2,5 anos.
Destes, 84 (13,8%) cursavam enfermagem; 177 (19,2%) cursavam fisioterapia; 175
(28,7%) cursavam odontologia e 233 (38,3%) cursavam farméacia. Evidenciou que
91,5% dos alunos apresentavam niveis moderados e altos de ansiedade e 73,9%
apresentavam algum desconforto fisico ou psicoldgico. E entre os 609 participantes,
244 (40%) ja haviam realizado algum tipo de tratamento para ansiedade, concluindo
com o estudo que é importante o desenvolvimento de estratégias de enfrentamento
da ansiedade (CHAVES, 2015).

O fato da depresséo, ansiedade e estresse, serem caracteristicas latentes,
oriundas do resultado de um estimulo externo e relacionado a percepcéo do individuo,
elas ndo sdo mensuraveis diretamente e deste modo, para o rastreamento dessas
condi¢cdes, tém sido utilizados instrumentos psicométricos. A Escala de Depresséao,
Ansiedade e Estresse (DASS21) proposta por Lovibond (1995) se apresenta um
instrumento adequado sob a dtica psicométrica e com a capacidade de mensurar
simultaneamente a depressao, a ansiedade e o estresse (MARTINS, 2019).

A literatura disponivel, aponta evidéncias acerca dos efeitos da Auriculoterapia
gue comprovam a efetividade da técnica no tratamento do estresse, da ansiedade e
da depressao em individuos adultos e idosos (CORREA, 2020). A pesquisa de Moura
(2015) também evidencia que a literatura tem apresentado algumas praticas

integrativas e complementares no intuito de superar esses estados emocionais
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alterados com o uso de Auriculoterapia entre outras praticas ao considerar a eficacia
dessas técnicas sobre os transtornos mentais, tornando-se relevante a busca pela
afirmacéao cientifica delas.

No Brasil, foram incorporadas ao Sistema Unico de saude as préticas
integrativas complementares visando melhora na qualidade de vida dos individuos
com métodos néo invasivos, dentre as praticas a acupuntura, homeopatia, fitoterapia,
antroposofia e termalismo (BRASIL, 2006) e conforme RESOLUCAO CFBM N° 327,
DE 03 DE SETEMBRO DE 2020, no Art. 1° Estabelecer como atividade do profissional
Biomédico as Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS),
devidamente regulamentada pelo Ministério da Saude como especialidade e
qualificacdo do Profissional (BRASIL, 2020).

A acupuntura originaria da medicina tradicional chinesa (MTC) € uma
tecnologia de intervencdo em saude que observa de modo integral e dinAmico o
mecanismo saude-doenca no ser humano de um modo integrativo, podendo ser usada
isolada ou de forma integrada com outros recursos terapéuticos (BRASIL, 2006).

A auriculoterapia consiste em uma técnica de acupuntura derivada da medicina
tradicional chinesa, onde semente de mostarda, microesferas ou agulhas
semipermanentes sao aplicados e fixados em determinados locais da orelha,
produzem estimulos, que irdo melhorar os fluxos energéticos, promovendo melhor
funcionamento do organismo. O efeito terapéutico deste método € restaurar o
equilibrio energético para recuperar a homeostase corporal e aumentar a resiliéncia
emocional (YAMAMURA, 2004). E uma préatica onde o tratamento ocorre através da
estimulacao de pontos auriculares, resultando no estimulo da area correspondente do
corpo pelo cérebro para tratar o problema (DANTAS, 2020).

Segundo Soares e Barros (2019) a Auriculoterapia € considerada acessivel, de
baixo custo para o paciente, que apresenta bons resultados na reducédo da dor, seja
aguda ou dor crénica. Independente se realizada com agulhas, cristais, sementes,
estimulos elétricos, pressdo mecanica sobre os pontos ou com sementes, trazem
algum beneficio para o alivio da dor lombar crénica e para o aumento da capacidade
funcional do paciente, apresentando resultados positivos no controle da dor e melhora
outros aspectos como ansiedade, estresse e depressao.

Auriculoterapia mostrou-se uma pratica que vem apresentando beneficios

positivos para a saude dos individuos, podendo ser associada aos cuidados com a
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saude fisica e mental e sugere estudos para fortalecer a pratica da Auriculoterapia,
como mecanismo para melhorar a qualidade de vida (MORAES, 2020).

Os conjuntos de pontos de Auriculoterapia para ansiedade foram avaliados em
14 artigos, onde Shenmen (64,3%) e Relaxamento (28,6%) foram 0s mais usuais,
outros pontos para problemas emocionais foram: Tronco Cerebral, Mestre Cerebral,
Coracdao, Valium ou Tranquilizante, Simpatico e Endécrino (KUREBAYASHI, 2017).

No estudo de Kurebayshi (2017), usando o protocolo pontos Shenmen,
tranquilizante, talamo, sistema autondmico ou simpético e ponto zero, aplicado
uniliteralmente a cada sessao, conseguiu resultados significativos na reducéo da
ansiedade 17%, e 34% de reducédo das dores. Este tratamento foi desenvolvido em
10 sessdes, aplicadas duas vezes por semana, em que cada intervencao durou de 5
a 10 minutos para aplicacéo dos pontos, deste modo concluindo que houve diferencas
significativas positivas na redugéo de ansiedade e dor, sugerindo novos testes com
outros pontos auriculares.

Cada ponto auricular (acuponto) traz uma resposta terapéutica, 0 acuponto
Shenmem predispde o tronco e o cortex cerebral a receber e decodificar os estimulos
dos pontos que serdo usados nas punturas subsequentes, provocando no cérebro a
producao de endorfinas, que aliviam dores e mal-estar produzindo um efeito sedativo
e calmante fisico e mental, que propiciard uma sensacdo de alivio e bem-estar
(SILVERIO-LOPES e CARNEIRO-SULIANO, 2017, p.102).

O Acuponto Rim que tem, segundo a Medicina Tradicional Chinesa, efeitos
energéticos neuroenddcrinos e metabdlico, estimula a filtragem de sangue pelos rins
eliminando toxinas, aumenta a oxigenacao tecidual e estimula as funcdes enddcrinas
(SILVERIO-LOPES e CARNEIRO-SULIANO, 2017, p.100).

O acuponto Sistema neurovegetativo (SNV) regula as fungdes do sistema

nervoso simpético e parassimpatico, é ansiolitico para o sistema nervoso autbnomo,
promove a homeostasia, relaxa a musculatura lisa aliviando as dores viscerais, tem
acao relaxante sobre a musculatura estriada e acdo anti-inflamatéria (SILVERIO-
LOPES e CARNEIRO-SULIANO, 2017, p104).
O acuponto Ansiedade auxilia no controle da ansiedade generalizada, tensao nervosa,
estresse com cansaco mental, insbnia e opressdo na regido cardiaca (SILVERIO-
LOPES e CARNEIRO-SULIANO, 2017, p24).

Acuponto Vago (Nervo) auxilia nos distirbios no sistema vagal, gastralgia,

gastrite de fundo nervoso, dispneia nervosa, taquicardia nervosa, hipersudorose de



16

fundo nervoso, diarreia e ansia por desequilibrio emocional e cinestose (SILVERIO-
LOPES e CARNEIRO-SULIANO, 2017, p.114).

Acuponto Alegria (ansiedade) auxilia nos estados de agressividade e
alteracdes do humor, na falta de animo ou indisposic¢éao fisica, apatia, depresséo, sono
agitado e insonia (SILVERIO-LOPES e CARNEIRO-SULIANO, 2017, p20).

A idade compreendida de 18 a 24 anos € a idade no qual os individuos
enfrentam diversos desafios, sendo esta fase de adulto emergente, momento que
enfrentara inicio da vida pessoal e profissional, comecando pela saida da vida familiar
durante a graduacdo, € nesse periodo que o individuo comeca a desenvolver sua
autonomia e, aliado a isso, manifestacbes comportamentais ligadas a ansiedade
podem surgir (MARTINS, 2019).

Sendo assim, percebe-se a importancia de avaliar os diferentes tipos de
tratamentos para transtornos mentais e emocionais, como a ansiedade, sendo a
Auriculoterapia um dos tratamentos recomendados pela OMS (organizacdo mundial
da saude). Em vista disso, este trabalho visa investigar a atividade ansiolitica da
auriculoterapia em estudantes, pois € considerada uma técnica, rapida, de facil

execucao e sem efeitos colaterais, diferentemente dos tratamentos convencionais.
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2 OBJETIVO GERAL

Avaliar a eficacia da auriculoterapia no controle da ansiedade em universitarios

2.1 OBJETIVO ESPECIFICO

e Avaliar a eficacia da auriculoterapia no controle da ansiedade em académicos

de graduacéao de cursos da area da saude.

e Avaliar os efeitos do tratamento com Auriculoterapia entre estudantes de 18 a

24 anos.

e Comparar a resposta da intervencao entre 0s grupos tratamento e placebo.
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3 MATERIAIS E METODOS
3.1 TIPO DE ESTUDO

O estudo foi uma pesquisa do tipo experimental e quantitativa, que foi
submetido ao comité de ética em pesquisa (CEP) da universidade do extremo sul
catarinense (UNESC), com parecer numero: 4.703.106 CAAE: 45364921.9.0000.0119
segundo resolucdo 466/2012 e desenvolvido no setor de fisioterapia das clinicas
integradas da UNESC.

3.2 POPULACAO DE ESTUDO

A amostra foi constituida por 12 individuos, com idades entre 18 a 24 anos que
apresentavam algum grau de ansiedade.

3.3 LOCAL DE EXECUCAO

O projeto foi executado no setor de fisioterapia das clinicas integradas da UNESC,
em Criciima/SC. Nos meses de maio e junho de 2021.

3.4 CRITERIOS DE INCLUSAO:

e Estar dentro da faixa etaria objeto de estudo (18 a 24 anos)

e Estar matriculado em curso de graduacéo.

e Apresente pontuacdo na escala DASS21 (Anexo I) maior que 9 na primeira
entrevista.

e Esteja disponivel para realizar a aplicagdo dos pontos auriculares
semanalmente,

e NAao apresentar lesdo ou algum impeditivo para aplicacdo dos pontos
auriculares.

e Nao esteja realizando nenhum outro tratamento de PICs para ansiedade nos

tltimos 6 meses.

3.5 CRITERIOS DE EXCLUSAO:

e Menor de 18 anos e maior de 24 anos

e Apresente pontuagao na escala DASS21 menor que 10 na primeira entrevista.

e Indisponibilidades para realizar a aplicagdo dos pontos auriculares
semanalmente,

e Apresentar lesdo ou algum impeditivo para aplicacdo dos pontos auriculares.
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e Esteja realizando outro tratamento de PICs para ansiedade nos ultimos 6
meses.

e Os individuos que nédo assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE);

3.6 DESCRICAO DAS TECNICAS UTILIZADAS

3.6.1 Coleta de dados e selecdo dos participantes

A selecéo foi realizada com a coleta de dados, por meio da aplicagcédo do
guestionario DASS21 traduzido para lingua portuguesa por Pais-Ribeiro (2004), que
consiste em 21 perguntas referentes ao estado emocional abortando questdes
psicossomaticas, cada pergunta pode ter uma pontuacédo de zero a trés, onde: (Zero)
nao se aplicou de maneira alguma, (1) Aplicou-se em algum grau ou por pouco de
tempo, (2) Aplicou-se em um grau consideravel ou por uma boa parte do tempo. (3)
Aplicou-se muito ou na maioria do tempo. A soma das pontuacdes das questdes
indicou o estado de estresse, ansiedade e depresséao do individuo na semana anterior.
Tendo uma pontuagéo acima de 19, considera-se com ansiedade meédia e acima de
34 pontos alto grau de ansiedade. Os académicos voluntarios que se sentiam
ansiosos foram entrevistados e assinaram o termo de livre consentimento para
participarem da pesquisa. Uma declaracao (Termo de Confidencialidade) foi assinada
pelo pesquisador, se comprometendo a manter o sigilo das informagdes coletadas e
foi apresentada a instituicdo onde ocorreu a pesquisa. A amostra para pesquisa foi
composta por 12 individuos (11 do sexo feminino e 1 do sexo masculino) na faixa
etaria entre 18 e 24 anos, que apresentam ansiedade segundo a pontuacao obtida na
escala DASS21, sendo estes, divididos em 2 grupos de 6 participantes. Grupo A que
recebeu protocolo de ansiedade e o Grupo B que recebeu protocolo placebo. Os
pontos de auriculoterapia para ansiedade foram escolhidos conforme a literatura
sugere, combinando os pontos que tenham acéo sobre o0 sistema nervoso visando a
melhora do fluxo enérgico e promovendo uma sensacao de tranquilidade, enquanto
0s pontos Placebo sdo pontos que teriam relacdo para tratamento de processos

dolorosos, mas ndao com ansiedade.
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Protocolo Ansiedade Protocolo Placebo

Fonte: O autor. Fonte: O autor.

Figura 1 Figura 2

3.6.2 Auriculoterapia.

Os pontos foram estimulados com agulhas semipermanentes de tamanho
0,20x1,5 mm para uso em auriculoterapia, fixadas com micropore ficando ali fixados
até a proxima sessdo. Foram realizadas 4 sessdes de auriculoterapia com intervalo
de sete dias entre as sessfes. Para a aplicacdo dos pontos do protocolo ansiedade
(Grupo A) foi feita apds a assepsia com alcool etilico 70% e posteriormente aplicando
as agulhas semipermanentes com um aplicador auricular magnético em cada
acuponto seguindo a ordem: (Shenmem, Rim, Sistema nervoso autbnomo, vago e
ansiedade), fixando estes pontos com micropore bege no tamanho de 8mm x 8mm,
utilizando uma pinga para auxiliar no posicionamento do micropore sobre a agulha
semipermanente. Na primeira sesséao foi aplicado na orelha direita e alternando nas
proximas sessdes. O protocolo placebo, foi feito com esferas de cristal, nos pontos
guadril e ombro, sendo estes fixados com o auxilio de uma pin¢a sobre os pontos apos
a assepsia com alcool 70.
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4. RESULTADOS
Pelo teste de Shapiro Wilk, os dados da escala DASS21 antes (p-valor = 0,828)

e depois (p-valor = 0,352) das sessdes, apresentaram aderéncia a distribuicdo normal,
desta forma os testes paramétricos podem ser utilizados. Em um estudo realizado por
Torman et al. (2012), o teste de Shapiro-Wilk mostrou-se o mais adequado para testar
a normalidade dos dados de uma amostra, resultado este corroborando com o escrito
por Zar (1999) e justificando a escolha do teste para o presente estudo.

Todos os testes estatisticos foram realizados com nivel de significancia de 5%
(a =0,05) e intervalo de confianca de 95%.

O estudo mostrou que todos os alunos que participaram da pesquisa
apresentavam manifestacdes de ansiedade pela escala DASS21, sendo que 0 grupo
gue foi aplicado o protocolo de auriculoterapia Grupo A, iniciou com uma média de
74,33 pontos antes do tratamento com auriculoterapia para ansiedade e ao final das
4 sessdes, apresentou uma média de 33,67 pontos na escala de ansiedade, ou seja,
uma reducdo média de 54,7 % nos niveis de ansiedade. Pelo teste t de Student para
amostras pareadas, esta diferenca entre as médias antes e depois das sessdes foi
estatisticamente significativa (p-valor = 0,004).

O grupo B que recebeu pontos de auriculoterapia néo relacionados com
ansiedade, tinham uma média de 46,33 pontos de ansiedade no inicio das aplicacdes
dos pontos auriculares e ao final do tratamento apresentavam 33,33 pontos, indicando
uma reducdo de 28,06% nos niveis de ansiedade, analisando os dois grupos
observou-se que ambos tiveram reducdo nos niveis de ansiedade por estimulos
auriculares. Pelo teste t de Student para amostras pareadas, esta diferenca entre as
médias antes e depois das sessofes foi estatisticamente significativa (p-valor = 0,039).

Evidenciando que o protocolo proposto na pesquisa para controle da ansiedade
de mostrou 26,64% mais eficaz que a aplicacdo de pontos sem correlacdo com
ansiedade. O estudou evidenciou que mesmo o procedimento de manipular a orelha
e aplicar pontos, influenciou e reduziu o nivel de ansiedade, sendo mais relevante

guando seguido o protocolo proposto para ansiedade.
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Tabela 2 - Teste de comparacdo das meédias para os resultados dos tratamentos de

auriculoterapia

95% Intervalo de

. Diferenca ; : |
Variaveis n Média (+ Desvio  entre as confianca da diferenca p-valor
padréo) médias Inferior Superior
Grupo A - Protoloco - Antes 6 74,33 (+ 18,30) 4067 20,29 61.04 0.004*
Grupo A - Protoloco - Depois 6 33,67 (x 24,31)
Grupo B - Placebo - Antes 6 46,33 (+ 29,49) 13,00 1,00 25.00 0,039*
Grupo B - Placebo - Depois 6 33,33 (+ 23,28)

*Diferencga estatisticamente significante (teste t de Student para amostras pareadas)
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5. DISCUSSAO

Neste estudo observou-se que os acupontos de auriculoterapia Shenmen, Rim,
Vago e ansiedade combinados, apresentaram-se eficazes na reducao da ansiedade
em 54,7 % enquanto o grupo placebo uma reducao de 28,06% na quarta avaliacédo
em relacéo a primeira.

Considerando que houve uma reducdo em ambos o0s grupos, embora menor
no grupo B, o resultado pode ser explicado pela interacdo terapeuta paciente. Indaga-
se se o terapeuta de auriculoterapia poderia ser considerada como parte integrante
da técnica, dada sua individualidade, cultura, experiéncia, intencionalidade,
comunicabilidade e, finalmente, habilidade técnica KUREBAYASHI (2012).

Um leve toque da pele pode estimular mecanorreceptores, resultando em uma
atividade na regido tissular, levando o estimulo ao cértex sensorial somatico e ao
sistema limbico. Isto desencadearda respostas hormonais e emocionais
(PRADO,2012). Isso pode justificar o resultado positivo no grupo placebo, embora
menor, mas houve uma reducdo nos niveis de ansiedade em 28,06% sendo
estatisticamente significativo.

O protocolo auricular para controle da ansiedade teve uma reducao de 54,7%
nos pontos da escala de ansiedade, este valor pode ser explicado pela funcdo dos
acupontos e efeitos esperados, o acuponto Shenmen que tem propriedade sedativa e
o rim funcdo energética revigorante, estes sdo 0S pontos comuns ao estresse,
ansiedade e depressédo. Evidéncias disponiveis na literatura acerca dos efeitos da
auriculoterapia no tratamento da ansiedade comprovam a efetividade da técnica
(CORREA,2020).

Além dos pontos citados, foi aplicado o acuponto Nervo vago que fica localizado
na concha inferior, abaixo da raiz da Helix. Indicado para disturbios do sistema vagal,
taquicardia nervosa, ansia causada por desiquilibrio emocional (SILVERIO-LOPES e
CARNEIRO-SULIANO, 2017, p114).

A auriculoterapia reduz a ansiedade por meio dos estimulos realizados na
orelha, que estdo relacionados com a liberacdo de opioides enddgenos no sistema
nervoso central, o estimulo do acuponto pode elevar a atividade do reflexo colinérgico.
Um dos nervos que inerva a orelha é o nervo vago, uma das poucas regides corporais
gue o nervo pode ser diretamente estimulado, o que pode modular o sistema limbico,

gerando o controle emocional (DANTAS, 2020).
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O artigo apresentado por Ellrich no 31° Congresso Internacional de
Neurofisiologia Clinica (ICCN) em Washington, DC em 1° de maio de 2018, e no
London Pain Forum VI Peripheral Neuromodulation Masterclass em Londres, Reino
Unido em 9 de novembro de 2018. Cita que:

Estudos pré-clinicos e clinicos indicam que especialmente as conchas
cimbicas da orelha sé@o supridas seletivamente pelo ramo auricular do nervo
vago. Dados anatdmicos recentes demonstram a existéncia e quantidade de
fibras nervosas aferentes mielinizadas espessas do ramo auricular esquerdo
do nervo vago que carrega 21% das fibras nervosas aferentes mielinizadas
espessas contadas no nervo vago toracico esquerdo em humanos. A
projecdo do ramo auricular das aferéncias do nervo vago da auricula para o

nacleo do trato solitario € conhecida por experimentos histoquimicos e

eletrofisiologicos em roedores e confirmada em humanos por imagens

funcionais (ELLRICH, 2019).

N&o h& consenso claro na literatura atual sobre os locais auriculares que séo
mais inervados pelo ramo auricular do nervo vago e quais as regides do cérebro
secundariamente ativadas pelo estimulo auricular, mesmo assim é razoavel supor
gue a concha e o trago interno sdo locais adequados para a modulacdo vagal,
permanecendo a necessidade de o mapa cutaneo do ramo auricular do nervo vago
ser ainda mais refinado e os efeitos de varios parametros de estimulacao e locais de
estimulacdo a serem determinados com maior precisao (BUTT, 2020).

Resultados positivos da auriculoterapia como pratica integrativa complementar,
também pode ser observada no estudo feito para avaliar o efeito da auriculoterapia,
nos escores e sintomas de ansiedade dos onze professores de uma escola municipal
de Ensino Fundamental em Jodo Pessoa, capital do estado da Paraiba, demonstrou
que a auriculoterapia reduziu os escores de estresse e ansiedade, estimulando com
sementes de mostarda o0s acupontos (Shenmen, simpatico, rim, coracao, figado,
vesicula biliar, relaxamento muscular e ansiedade) apresentando efeito
estatisticamente significativo para a ansiedade entre a primeira e quarta sessao,
concluindo que a auriculoterapia atuou com éxito na reducdo dos escores de estresse
e ansiedade e contribuiu na melhora dos principais sintomas desses agravos,
demostrando que os efeitos da auriculo para ansiedade pode ser percebido ja na
guarta sesséo (JALES, 2021).
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Houve uma reducdao significativa da percepcao da ansiedade pelo participante
a partir da segunda sessdo de auriculo terapia, o mesmo resultado também foi
percebido pelos médicos que aplicaram auriculoterapia em 610 pacientes no
ambulatério do Hospital do Idoso na Fundacdo Hospital Estadual do Acre
(FUNDHACRE), onde as queixas relatadas nos atendimentos foram lombalgia,
cefaleia, ansiedade, cervicalgia, insonia e dores articulares. A maioria dos pacientes
relatou melhora dos sintomas apdés a primeira sessao de auriculoterapia, e a partir da

segunda sessao ja relataram uma melhora consideravel (DANTAS, 2020).
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6. CONCLUSAO

A estimulacdo dos acupontos auriculares combinados produziu um estimulo que
modulou e trouxe equilibrio energético para os académicos na faixa etaria entre 18 e
24 anos, resultando em mais tranquilidade para realizar as atividades e interacdes
ambientais. Diante do cenério atual, cobranca por resultados e expectativas,
considerando a auriculoterapia uma pratica relativamente segura e de facil execucéo,
pode ser utilizada para controle da ansiedade, seguindo o protocolo proposto,
podendo ainda ser aprimorada na conduta terapéutica pelo profissional Biomédico,
conforme a individualidade de quem esté recebendo a auriculoterapia. Apresenta boa
resposta terapéutica sem efeitos colaterais indesejaveis, permitindo uma melhora de
gualidade de vida e desempenho profissional pela reducéo significativa nos niveis de
ansiedade. Novos estudos podem ser feitos para avaliar a eficacia da auriculo terapia

para outras faixas etarias
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Anexo |: Tabela DASS21

DASS -21

Vignola, R.C.B. & Tucci, A.M.

Instrucdes:
Por favor, leia cuidadosamente cada uma das afirmacdes abaixo e circule o numero
apropriado 0,1,2 ou 3 que indigue o quanto ela se aplicou a vocé durante a Ultima
semana, conforme a indicagéo a seguir:

30

Versdo traduzida e validada para o portugués do Brasil Autores:

0 N&o se aplicou de maneira alguma
1 Aplicou-se em algum grau, ou por pouco de tempo
2 Aplicou-se em um grau consideravel, ou por uma boa parte do tempo
3 Aplicou-se muito, ou na maioria do tempo
1 Achei dificil me acalmar 0123
2 Senti minha boca seca 0123
3 N&o consegui vivenciar nenhum sentimento positivo 0123
4 Tive dificuldade em respirar em alguns momentos (ex. respiracao 0123
ofegante, falta de ar, sem ter feito nenhum esforco fisico)
5 Achei dificil ter iniciativa para fazer as coisas 0123
6 Tive a tendéncia de reagir de forma exagerada as situacdes 0123
7 Senti tremores (ex. nas maos) 0123
8 Senti que estava sempre nervoso 0123
9 Preocupei-me com situacdes em que eu pudesse entrar em péanico e 0123
parecesse ridiculo (a)
10 | Senti que néo tinha nada a desejar 0123
11 | Senti-me agitado 0123
12 | Achei dificil relaxar 0123
13 | Senti-me depressivo (a) e sem animo 0123
14 | Fui intolerante com as coisas que me impediam de continuar o que eu 0123
estava fazendo
15 | Senti que ia entrar em panico 0123
16 | N&o consegui me entusiasmar com nada 0123
17 | Senti que ndo tinha valor como pessoa 0123
18 | Senti que estava um pouco emotivo/sensivel demais 0123
19 | Sabia que meu coragdo estava alterado mesmo ndo tendo feito nenhum 0123
esforgo fisico (ex. aumento da frequéncia cardiaca, disritmia cardiaca)
20 | Senti medo sem motivo 0123
21 | Senti que a vida nao tinha sentido 0123
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Anexo Il : Instrucdes de pontuacdo DASS-21

Instru¢des de pontuagdo DASS-21

O DASS-21 nao deve ser usado para substituir uma entrevista clinica face a face. Se
vocé estiver passando por dificuldades emocionais significativas, deve entrar em
contato com o0 seu médico de familia para um encaminhamento a um profissional
qualificado.

Escala de depresséo, ansiedade e estresse - 21 itens (DASS-21)

Cada uma das trés escalas DASS-21 contém 7 itens, divididos em subescalas com
conteldo semelhante. A escala de depressao avalia disforia, desesperanca,
desvalorizacdo da vida, autodepreciacdo, desinteresse / envolvimento, anedonia e
inércia. A escala de ansiedade avalia a excitagdo autondmica, os efeitos do masculo
esquelético, a ansiedade situacional e a experiéncia subjetiva de afeto ansioso. A
escala de estresse é sensivel a niveis de excitacdo cronica ndo especifica. Ele avalia
a dificuldade em relaxar, excitacdo nervosa e estar facilmente chateado / agitado,
irritado / super-reativo e impaciente. As pontuacdes para depresséo, ansiedade e
estresse sao calculadas somando as pontuacdes dos itens relevantes.

O DASS-21 é baseado em uma concepcdo dimensional e ndo categérica de
transtorno psicoldgico. O pressuposto no qual o desenvolvimento do DASS-21 foi
baseado (e que foi confirmado pelos dados da pesquisa) é que as diferencas entre a
depressdo, a ansiedade e o0 estresse experimentado por individuos normais e
populacdes clinicas sdo essencialmente diferencas de grau. O DASS-21, portanto,
nao tem implicacdes diretas para a alocacéo de pacientes em categorias diagnosticas
discretas postuladas em sistemas classificatérios como o DSM e o CID.

A pontuacdo NB no DASS-21 devera ser multiplicada por 2 para calcular a pontuacéo
final.

As pontuacfes de corte recomendadas para rotulos de gravidade convencionais
(normal, moderada, grave) sdo as seguintes:

Depresséo Ansiedade Estresse
Normal 0-9 0-7 0-14
Leve 10-13 8-9 15-18
Moderado 14-20 10-14 19-25
Severo 21-27 15-19 26-33
Grave 28+ 20+ 34+
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Anexo V: Termo Livre Consentimento
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Termo de Consentimentoe Livre & Esclarecido — TCLE

Titulo da Pesquisa: Avaliacio da Aunculoterapia no Controle da Ansiedade.
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Periodo da coleta de dados: 03032021 a 20052021

Tempo estimado para cada coletac 20 minutos.
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ﬁ?mquMDdemsmﬂmadmmmﬂn.Cmpman da Resolug3o

012, foi garanbido a mim (participante de pesquisa) & 30 Meu acomp nte {guando
mm}nrﬁwmﬂmdedemaﬁmmdammp no estudo, t3s como ranspore,

aimentagao & hospedagem (quando necessario) nos dias em que for necessara minha presenca para
consultas ou exames.
Foi expresso de modo cam e afimrativo o dircto de 35545Eru:|a integral gratuita devide a
danos diretos! indiretos e imediatos! tardios pelo tempo tempo que for necessario a mim (participants da
a) isadaor(a (ltens 1.3.1 e 1132, da Resclugio CMNS n®
#{ﬂdeﬂmwpﬁ pesqu {a) responzavel |

Estou cente da garanta ao diresto a indenizagso diante de eventuais danos decomentes da
pesquisa (lem V.3, daHeadugauCHEn"-iEﬁdEEﬂm:l

mdmmmm;mmmaljmemaju&mmﬁmmmpdﬂ
Resolugso n® 456/2012 do CNS - Conselho Macional de Saide - pedendo eu soficitar informaches
durante todas as fases da pesquisa, memammmmﬁmm;mrm

Para tanto, fui esclarecidola) tambem sobre os procedimentos, riscos e beneficios, a saber:
DETALHES DOS PROCEDIMENTOS GUE SERAD UTILIZADOS NA PESQUISA

Procedimento de auriculoterapia, cnde acupontos serao aplicades apds a & assepsia da
orelha. Apos a Eq:lr:a::a-::-as. agulhas mparrmma;ﬁ:amhadaa o}nwnmnempwun
pericdo de 7 dias. ﬁpaaestepemdn.aﬁagllhaﬁiammmwmiemqﬂlmmmfam
atemando as orelhas. Serdo 4 sessies,
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RISCOS

Receio das agulhas (aicmofobia), apareciments de reagies adversas (incomum),
tontura, enjoc, desmaio, hipotensao, coceira.

Diante do cenario existe o risco de contagio pelo Covid19, para evitar o contagio,
a aplicag3o do questionario e protocolos serde feitas em ambiente ventlado e durante a
aplicagio do questionarie, o entrevistador 3 wsar obrigatoriamente mascara PFF2, face
Shields e manter uma distancia minima de um meto & meic do entrevistado, gque
obrigatoriamente devera estar usando mascara de tecido. Apos cada coleta de dados. os
materiais utlizados, como canetas, celulares, cadeiras, mesas entre outros objetos, serao
imediataments sanitzados antes de receber outro entrevistado. Estara disponivel no local
da entrevista um frasco de alcool 70% para fazer a higienizag3o das macs e materiais
utlizados.

BENEFICIOS

Diminuigio da necessidade de medicamentos ansicliticos , melhoria de qualidade de

vida, reducio niveis de estresse e ansiedade.

Declaro anda, que tive tempo adequado para poder refletir sobre minha paricpagao na
pesauisa, muhﬂmmmmhmllmnum%“mimmqmm

tomada de decis3o vre & esclarecida, mﬂnmarﬁth;auﬂ“a#ﬁﬁ'ﬁﬂiitem 17 I
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Dmdeuﬂnnmﬁaeagmafm demonstrado. declaro que todos os procedimentos
metodologicos e o possiveis riscos, detalhados acima, hmmaﬁmrlmmudaifman
devidamente esclarecidos, sende que, para tanto, firmo ao final a presente , B duas wias
dengudt&remﬁmﬂ}napmaedemﬂEmnam-:lumlmg.leamajlpe ajlrE.r.pl:nEa.'EI
mpteaemedmumfm}mnm?mmaﬂmdnnauhm pagmen.l:nl:adnmtndas.as
pa;,l.n._as. pelofa)  pesquisador(a) responsavelpessoa  por  oela) delegada e pelola)
partcpanteresponsavel legal).

Em caso de dividas, sugesties &/ou emergencias relacionadas 3 pesquisa. favor entrar em
contato com ofa) pesquisador|a) Jose Aldanir Ronzani pelo telefone (43) 0 9645 1072 efou pelo e
mad josersnzaniEunesc. com.

Em caso de denincias. favor enfrar em contato com o Comite de Etica — CEPAUNESC
{endereco no rodape da pagina).

) Comité de Efica em Pesquisa em Hurmanos (CEP) da Unesc pronuncia-se. no aspecto etico,
sobre todos os rabalhos de pesquisa realizados, envolvendo seres humanos. Paraque a éticase
presente, o CEP/UMNESC revisa todos os protocolos de pesquisa envolvendo seres humanos.
EH}':El:'.lUf'EE':EIFEEM|id31EﬂmEFEh5dEﬂEJE55ﬁ]‘EHEtﬂEdﬂFEEME&aEF

gesemchida na Institui mnndJaTgam:EEMdaralnmgﬂajeemdmmdmunm
participantes nas referidas pesquisas. EmmrrhempqlelnIELIMEBdl.mtm de forma a fomentar
areﬂ&-ca:rmtu‘m da ética na ciéncia, bem como a ambuicao de receber denlUncas e requerer a sud

APUrAZA0.
ASSIMATURAS
Voluntariof{a)Participante Pesquisador|a) Responsavel
Assinatura Assinatura
Moirme: Home: José Aldanir Ronzani
CPF: . . - CPF: M331.825 -T2

Crcitma (SC). 03 de Margo de 2021,
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