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EFEITO DA MASSAGEM NOS PES COM E SEM A ESTIMULAGCAO DE PONTOS REFLEXOS SOBRE
A GLICEMIA E RELAXAMENTO EM DIABETICOS TIPO 2 — UMA SERIE DE CASOS.
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RESUMO: O diabetes mellitus (DM) é um distirbio endécrino e pode ser dividido em dois tipos, o DM tipo 1 e 0 2,
sendo que o dltimo é o mais frequente e por isso foco do presente estudo. Este distirbio é considerado um
problema de satude mundial, sendo que mais de 150 milhées de adultos no mundo sofrem com as consequéncias
desta doenca. A medicina complementar, sendo a reflexologia parte desta medicina, é aderida por alguns
pacientes devido a oportunidade de se tratar sem efeitos colaterais, além da possivel prevencdo das
consequéncias futuras causadas pela doenca. Entretanto, ainda falta adesdo a medicina complementar e os
principais motivos para tanto sao os custos e a falta de estudos que comprovam os seus resultados. Neste sentido
0 presente trabalho teve como objetivo verificar o efeito da massagem nos pés com e sem a estimulacdo dos
pontos reflexos sobre a glicemia e ansiedade em pacientes com diabetes tipo 2. Foram tratados quatro pacientes
com idade média de 53 anos, com 15 sessdes, cinco sessdes de reflexologia, cinco sessdes com massagem nos
pés, e cinco sessbes onde o paciente foi colocado na posicdo de massagem mas ficou em repouso por 50
minutos. As cinco sessfes de reflexologia podal, duas vezes por semana foi realizada sempre no mesmo horario,
cada sessdo com um tempo médio de 50 minutos. Nas outras cinco sessdes os pontos reflexos ndo foram
estimulados, apenas foi realizada a massagem nos pés e mais cinco sess@es considerada controle, onde o
paciente ficou deitado. Ao chegar, os pacientes realizaram o teste glicémico e foram posicionados na maca, onde
deu-se inicio a sessdo. Ao término da sessao foi realizado um novo teste glicémico para posterior comparacao.
Também, antes e depois de cada sessdo foi perguntado sobre a escala visual analoga (EVA) referente ao
relaxamento proporcionado pelas duas técnicas. Nas cinco sessfes de repouso so foi feito o teste glicémico antes
e depois. Os resultados referentes a glicemia mostraram que em todas as sessdes de massagem nos pés houve
reducdo da glicemia, porém na reflexologia, mesmo tendo reducé@o da glicemia em trés das cinco sessoes, a
reducdo de maior magnitude (30 mg/dl) aconteceu na terceira sesséo de reflexologia. Ja na sessao controle, ndo
houve diminui¢cdo da glicemia em nenhuma das sessdes. Referente & EVA, observou-se melhora do estado de
relaxamento na massagem com e sem estimulo nos pontos reflexos, em todas as sessdes. Os dados nos
permitem concluir que nestes quatro pacientes estudados, os dois tipos de intervencdo massoterapica,
melhoraram os niveis de glicemia, o que ndo aconteceu nas sessdes controle e que em uma sessdo de
reflexologia houve uma reducdo bastante importante da glicemia. Também houve melhora do estado de
relaxamento nos dois tipos de intervengdo. Sugere-se que este estudo seja aplicado em uma populacdo maior,
para verificar se os dados encontrados neste estudo sédo reproduzidos.

Palavras-chave: Reflexologia; Diabetes tipo 2; Ansiedade.

1 INTRODUCAO

O diabetes mellitus (DM) é considerado um problema de saide mundial, mais de 150 milhdes de adultos
no mundo sofrem com as consequéncias desta doenga (O’ KEEFE, 2010). No Brasil esta doenga também afeta
inimeras pessoas no ano 2000 o pais se encontrava na 8% posi¢éo, com uma prevaléncia de 4.6%, e é estimado
que em 2030 o pais alcance a 6% posicdo, com uma prevaléncia de 11,3% (BRASIL, 2013).

Segundo O’ Keefe (2010) o DM é um disturbio enddécrino e pode ser dividido em dois tipos, o DM tipo 1 e
o tipo 2. O tipo 1 é caracterizado pela falta absoluta de insulina, ele é considerado mais raro, na maioria dos casos
acontece em jovens e por respostas autoimune.

Por outro lado o DM tipo 2 é muito frequente, corresponde a maioria dos casos, normalmente acomete
individuos, obesos, com idade superior a 45 anos e histérico familiar de DM. No DM tipo 2 ndo ocorre uma falta
absoluta da insulina, segundo Guyton e Hall (2011) ocorrer4 uma falta parcial na fase mais avancada da doenca,
quando as células beta pancreaticas ficam exauridas ou lesadas e ndo conseguem produzir insulina suficiente
para impedir a hiperglicemia.
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No DM tipo 2 acontecem alguns mecanismos que provocam a hiperglicemia, tais como resisténcia
periférica a acao da insulina principalmente no figado, no musculo esquelético e no tecido adiposo, defeito relativo
na secrecao da insulina, aumento da gliconeogénese hepatica e deficiéncia das incretinas (LOTTENBERG, 2010).

De acordo com Lottenberg (2010) os individuos portadores de DM tipo 2 podem ser assintomaticos por
um longo periodo e s6 perceberem a doenga apds algumas complicagBes, as mais comuns sdo retinopatia
diabética, nefropatia diabética, cardiopatia e acidente vascular cerebral. O tratamento pode ocorrer através das
modificagdes do estilo de vida. Mudancas nos héabitos alimentares, aumento da atividade fisica e
acompanhamento psicologico proporcionam bons resultados.

Além das modificag6es no estilo de vida alguns pacientes necessitam de outras formas de tratamento. O
tratamento medicamentoso é uma destas formas e pode acontecer através da ingestdo de antidiabéticos orais,
esta é a primeira escolha para o tratamento, pois é considerada facil e bem aceita pelos pacientes em alguns
casos é preciso combinar medicamentos ou em casos de hiperglicemia severa é necessariaa utilizacdo da insulina
(BRASIL, 2013).

A medicina complementar também pode ser adotada como uma das formas de tratamento, segundo
Motta et al. (2009), esta medicina é aderida por alguns pacientes devido ao desanimo causado pelo tratamento
medicamentoso, a oportunidade de se tratar sem efeitos colaterais, além da possivel prevencdo das
consequéncias futuras causadas pela doenca.

Entretanto o uso da medicina complementar ainda ndo é amplamente aderido e os possiveis motivos
para esta falta de ades&o séo os custos, a falta de estudos que comprovam os seus resultados e a ndo integragédo
ao sistema de salde publica. Por outro lado em alguns paises como China, Coréia e Vietnd esta medicina é
amplamente utilizada e séo integradas ao sistema de saude publica (NETO, FARIA e FIGUEIREDO, 2009).

Os autores supracitados também afirmam que a medicina complementar € composta por diversas
técnicas terapéuticas. Dentre elas estdo a homeopatia, acupuntura, quiropraxia, medicina ortomolecular e
técnicas de relaxamento, meditagdo e massagem. Dentre estas técnicas, a massagem € umas das mais aplicaveis
por sua acessibilidade, sendo complementar ao tratamento de inimeras doencas principalmente aquelas
relacionadas ao estresse (GILLANDERS, 2008).

Existem inUmeros tipos de massagem e cada uma corresponde a um objetivo especifico. A reflexologia é
um destes tipos de massagem aplicada em determinadas areas do corpo principalmente méos e pés e realizada
por meio da aplicacdo de uma pressao manual e digital na &rea tratada. De acordo com Leite e Z&ngaro (2005), a
reflexologia podal possibilita o relaxamento e proporciona o reequilibrio energético, possibilitando que o corpo
reaja as necessidades e disfun¢des, por meio de aplicagéo de pressdes em pontos especificos, existentes sobre a
planta e os dorsos dos pés, onde estéo representados todos os érgaos e membros do corpo humano.

Os beneficios da reflexologia podem ser explicados através das ligacdes com as terminagdes nervosas
dos pés. O autor defende a existéncia de zonas de energia, cinco zonas de cada lado, que seguem dos artelhos
até a cabeca, por isto a manipulacédo dos pés pode refletir resultados por todo corpo (GILLANDERS, 2008).

Sao beneficios da reflexologia, alivio geral de dores musculares e problemas digestérios, aumento do
estimulo da producdo hormonal de endorfina, melhora da circulagdo sanguinea, combate ao estresse além de
estimular os receptores sensoriais e o sistema nervoso (GILLANDERS, 2008).

Em um estudo realizado por Jiraingmongkol et al. em (2002), citado por Leite e Zangaro (2005) foi
verificado o aumento da circulagdo e do relaxamento através da reflexologia podal. A reflexologia podal também
mostrou eficicia no tratamento de constipacdo crénica em crian¢as, ao final do tratamento, sendo possivel
observar o aumento de idas ao banheiro (BISHOP e MCKINNON 2003 apud LEITE e ZANGARO, 2005).

De acordo com Werner (2005) a massagem de um modo geral € indicada desde que os tecidos e a
circulagdo estejam integras e que néo exista nenhuma complicacdo mais grave. Entretanto poucos estudos séo
encontrados na literatura sobre os efeitos da massagem no diabetes, principalmente no Brasil embora a
prevaléncia seja grande. Este fato despertou o interesse para investigar os efeitos da reflexologia podal no
diabetes mais especificamente sobre os niveis glicémicos.

Como os autores acima mencionados verificaram diversos beneficios da aplicagdo da reflexologia para
complementar o tratamento de diferentes doengas, deseja-se verificar se o0 paciente portador de diabetes também
pode se beneficiar com esta pratica.

Neste sentido o presente trabalho teve como objetivo verificar o efeito da massagem nos pés com e sem
a estimulacao dos pontos reflexos sobre a glicemia e ansiedade em pacientes com diabetes tipo 2.

2 MATERIAL E METODOS

A intervencdo foi realizada em pacientes diagnosticados portadores do diabetes tipo 2 estes pacientes
foram atendidos em suas proprias casas. Os critérios de inclusdo foram o diagnostico confirmado de DM tipo 2,
ndo fazer o uso da insulina, ndo apresentar nenhuma das possiveis complicagdes mais graves relacionadas ao
diabetes como cardiopatia, nefropatia ou neuropatias graves e aceitar assinar ao Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido.
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Antes de iniciar os atendimentos os pacientes foram esclarecidos sobre a pesquisa e assinaram um
termo de consentimento livre esclarecido. Somente apo6s esta permissao, deu-se o inicio da coleta de dados.

Como instrumento de pesquisa foi utilizado o glicosimetro (BREEZE2) que de acordo com Lottenberg
(2010) analisa a glicemia a partir do sangue total, para isto € necessario retirar uma amostra de sangue, que
geralmente é obtida por micropuncdes da falange distal. O teste glicémico foi realizado antes e apds cada sesséo
de reflexologia e de massagem nos pés.

Foram realizadas cinco sessdes de reflexologia podal, com énfase nas areas descritas a seguir para
pacientes diabéticos, duas vezes por semana, sempre no mesmo horario, cada sessdo com um tempo médio de
50 minutos. Nas outras cinco sessf@es ndo foram estimulados os pontos reflexos, apenas realizada a massagem
nos pés. Antes de cada sessdo o paciente realizou o teste glicémico e foi posicionado na maca, onde se deu inicio
a sessdo. Ao término da sessao foi realizado um novo teste glicémico para posterior comparacdo. Também, antes
e depois de cada sessdo foi perguntado sobre a escala visual analégica (EVA) referente ao relaxamento
proporcionado pelas duas técnicas.

Ao final das dez sessdes, cada um dos quatro voluntarios foram convidados a escrever uma carta de
préprio punho, sobre os beneficios sentidos com as técnicas propostas.

O protocolo de reflexologia iniciou-se com um escalda pés, com o uso de sal grosso por 10 minutos.
Logo apds isto, foram feitas manobras de aquecimento, presséo sobre as areas reflexas associadas ao diabetes e
movimentos de relaxamento, iniciado sempre pelo pé direito. Foi utilizado creme neutro com o acréscimo de 02
gotas de 6leo essencial de lavanda.

As manobras de aquecimento foram estimulo do plexo solar nos dois pés, deslizamento, movimentos
circulares nos maléolos, amassamento metatarsal, balanco relaxante, rotacdo do halux e artelhos, rotagéo,
inversdo e eversao dos tornozelos, relaxamento do diafragma e da caixa toracica, deslizamento com o polegar na
planta do pé e alongamento dos dorsiflexores e plantiflexores.

Cada area reflexa associada ao diabetes, sendo elas o hipotalamo, a hip6fise, o pancreas, o figado e o
coragéo foram estimuladas com énfase, com fricgdes circulares no sentido horario e anti-horério.

As manobras de relaxamento foram relaxamento da cintura escapular e da cintura pélvica, alongamento
dos dorsiflexores e plantiflexores, tracdo e rotagdo dos artelhos, amassamento metatarsal, relaxamento do
diafragma e da caixa toracica, deslizamento da coluna vertebral e finalizacdo com vibracdo em todo o pé.

Além das 10 sessfes de intervencdo, os quatro pacientes foram convidados a realizar cinco sessdes
controle, onde permaneceram na mesma posicdo da massagem, porém sem receber nenhuma intervengao,
apenas em repouso por 50 minutos, ouvindo as mesmas musicas relaxantes tocadas nas sessdes de massagem.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Os resultados de média e desvio padrao da glicemia, antes e apds as quinze sessdes estao na Tabela 1.

REFLEXOLOGIA MASSAGEM NOS REPOUSO
PRE POS PRE PES POS PRE POS
SESSAO 192+98 193+93  183+83 161+85 134+38 138+35
1
SESSAO 151+73 150462  172+47 151+43 134+44 131+52
2
SESSAO 1744110 144454  156+33 143+25 137+47 143+40
SESgsAO 154+68 135+47  141+47 135+34 208+45 208+45
4
SESSAO 154+48 147+39  145+31 137425 158+38 158+38
5

Tabela 1: Resultado da glicemia, média e desvio padrédo dos quatro pacientes diabéticos,
realizados antes e apos cada uma das dez sessoes.

Os resultados do teste de glicemia, da média dos quatro pacientes diabéticos, realizados antes e apos
cada uma das cinco sessfes de reflexologia estdo expressos no Grafico 1, os resultados das sessdes da
massagem nos pés estao no Grafico 2 e os resultados das sessdes controle estdo no Gréfico 3.
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Grafico 1: Resultado da glicemia, da média dos quatro pacientes diabéticos,
realizados antes e ap6s cada uma das cinco sessdes de reflexologia.
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Grafico 2: Resultado da glicemia, da média dos quatro pacientes diabéticos,
realizados antes e ap6s cada uma das cinco sessfes de massagem nos pés.
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Grafico 3: Resultado da glicemia, da média dos quatro pacientes diabéticos, realizados antes e apos cada

uma das cinco sessodes controle.

Os resultados da EVA estéo representados nos grafico 4 e 5.
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Grafico 4: Resultados da EVA antes e ap6és 5 sessfes de reflexologia.
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Grafico 5: Resultados da EVA antes e ap0s 5 sessdes de massagem nos pes.

Os resultados referentes a glicemia, apresentados na Tabela 1 e Gréficos 1 e 2 mostraram que em todas
as sessdes de massagem nos pés houve reducéo da glicemia, porém nas sessdes de reflexologia, mesmo tendo
reducdo da glicemia em trés das cinco sessodes, a reducéo de maior magnitude (30 mg/dl) ocorreu na 32 sesséo, o
que ndo pode garantir que o estimulo dos pontos reflexos tem a capacidade de reduzir a glicemia em maior
magnitude, que a massagem nos pes, ja que esta queda de 30 mg/dl, ocorreu apenas uma vez em cinco sessoes.

Portanto, os resultados nos permitem observar que estimulando ou ndo os pontos reflexos dos pés,
houve a reducgéo da glicemia e aumento do relaxamento, observado nos resultados da EVA, o que ndo aconteceu
quando as pacientes ficaram apenas deitadas, momento controle (Gréfico 3).

Também foi verificado neste estudo de quatro casos que a massagem nos pés relaxou mais do que a
reflexologia (Grafico 4 e 5) medido por meio da EVA. Keet (2010) afirma que a reflexologia podal promove um
estado de relaxamento profundo e estimula os processos curativos do préprio corpo, além de estimular o fluxo de
energia vital, fortalecendo o sistema imunolégico e deixando a mente mais serena. Este estudo corrobora com a
literatura, e além disso mostra que a massagem nos pés, portanto sem o estimulo dos pontos reflexos também
causa o relaxamento (Grafico 4 e 5), em maior magnitude que com o estimulo por meio da reflexologia podal.

Os pacientes redigiram um relato sobre os atendimentos e foram enumerados de 1 a 4 com o intuito de
manter o sigilo de informacdes.

O paciente 1 escreveu “... gostei muito e me senti muito melhor apds os 10 dias de reflexologia que
recebi durante 10 sessfes. Nestes dias além de estar melhor mentalmente e fisicamente a minha diabetes reduziu
até 40% do seu valor medido do inicio até o fim da sessao, percebi também que até minha autoestima aumentou.”
A reflexdo do paciente 1 p6de ser confirmada por Gillanders (2008), que afirma que muitas pessoas procuram a
reflexologia quando todos os tratamentos médicos falharam, e também diz que a reflexologia gera o alivio do
estresse fisico e mental comum em doencas cronicas, fala esta mencionada pelo paciente 1.

O paciente 2 mencionou “Eu fiquei muito satisfeito com o resultado da reflexologia recebida durante os
10 dias. Além do relaxamento fisico e mental na hora da massagem, o mais incrivel foi ver na prética a redugéo da
glicemia, que foi mais ou menos de 20 a 30% com efeito imediato e com durabilidade do resultado de 08 a 10
horas. Obs: Os edemas e dores em MMI| desaparece automaticamente.”

De forma semelhante ao paciente 1, o relato do paciente 2 também cita que a massagem nos pés, bem
como a reflexologia podal possibilitaram um relaxamento mental. A autora Keet (2010) afirma que inUmeros
fatores podem ocasionar doencgas, e 0 mais importante deles é o estado de espirito. As emoc¢des desequilibram o
sistema hormonal, como é o caso do diabetes tipo 2, portanto pdde-se verificar neste estudo de série de casos
que o portador deste distlrbio pode ser beneficiado pela reflexologia, pois esta é uma técnica de massagem que
acalma a mente sem nenhum efeito colateral.

Gillanders (2008), também garante que a reflexologia trata a pessoa como um todo, ou seja, corpo,
mente e espirito, induzindo um estado de relaxamento, equilibrio e harmonia com consequente estimulacao da
capacidade natural de curar a si proprio, embasando o relato do paciente 1 e 2, quando fala que a massagem
proporcionou um relaxamento fisico e mental.

O paciente 3 relatou que “ Na primeira semana, senti um leve desconforto no pé direito, talvez pela falta
de exercicio neste local, mas posteriormente voltou ao normal, sendo que por vezes, peguei no sono durante a
massagem. Senti durante este periodo que durante as massagens, o0 nivel de estresse caia consideravelmente,
tanto que por vezes, conseguia dormir em um periodo relativamente curto.” De acordo com Keet (2010), € comum
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0 paciente sentir desconforto nos pés, pelo fato dos pés ficarem longe do coracédo a circulacéo tende a estagnar
nestas extremidades, portanto a reflexologia é benéfica para pacientes diabéticos porque melhora a circulacéo
evitando complicacbes graves como a amputacdo. Esta autora também diz que a reflexologia € uma massagem
relaxante e permite que todas as funcbes e sistemas do corpo trabalhem com mais eficiéncia. Werner (2005),
também cita que as pessoas com diabetes podem sentir dores nas pernas por causa do retorno venoso lento
instalado nas extremidades dos membros inferiores.

O paciente 4 relatou “No meu caso, desde a primeira se¢éo, senti me muito relaxado com a terapia,
inclusive com sono profundo durante as se¢es. Nao senti nenhum desconforto ou dor, e ao contrario, nos demais
dias da semana que ndo havia a sec¢ao por volta de 16 horas sentia sono, horario habitual da reflexologia. Diante
disto, recomendo a terapia ndo s6 para diabéticos, bem como para terapia de relaxamento. De minha parte senti
satisfacdo em participar deste projeto e recomendo que 0 mesmo permanecga nas turmas futuras.” Como sugestéo
do paciente 4, a literatura indica a populacédo que pode ser beneficiada pela reflexologia recomendando a técnica
para jovens, idosos, homens e mulheres (GILLANDERS, 2008).

Este estudo quis verificar se o estimulo dos pontos reflexos apresentaria um melhor resultado que a
massagem nos pés, ja que sabe-se pela literatura que as duas técnicas sdo distintas. A reflexoterapia é a
aplicacéo da reflexologia, embora as vezes, seja erroneamente confundida com a massagem nos pés, capaz de
avaliar e tratar disturbios fisicos e emocionais por meio de estimulo em plexos nervosos relacionados ao érgdo ou
a caracteristica emocional em tratamento, por outro lado a massagem nos pés so visa o relaxamento e pode ser
realizada mesmo sem conhecimento especifico (LOURENCO, 2011). Os resultados observados mostraram que o
estimulo de pontos reflexos ndo contribuiu mais sobre a melhora em niveis de glicemia e ansiedade em pacientes
com diabetes tipo 2, quando comparado com a técnica de massagem nos pés, mas ambas as técnicas levaram a
melhora das duas variaveis analisadas nesta série de casos.

4 CONCLUSAO

Os dados nos permitem concluir que nestes quatro pacientes estudados, os dois tipos de intervencao
massoterapica, melhoraram os niveis de glicemia e de relaxamento, sendo que em uma das sessfes de
reflexologia, houve uma reducdo bastante importante da glicemia. Sugere-se que este estudo seja aplicado em
uma populacdo maior, para verificar se os dados encontrados neste estudo séo reproduzidos.
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