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RESUMO:

A presente pesquisa visa apresentar a eficacia da aplicacdo da Quick Massage, aliada ao uso de éleo essencial de
laranja-silvestre, na reducéo dos niveis de ansiedade e estresse sentidos por académicos do curso de Fisioterapia
durante a semana de provas. Para tal, este trabalho consistiu na coleta de dados antes e depois da semana de provas,
visando comparar a diferenca de resultados nesses dois momentos. A coleta de dados teve como base 0 uso de
formuléarios, dentre os quais se destaca o Inventario de Ansiedade Beck, composto por 21 questdes que apresentam
a proposta de revelar o nivel de ansiedade dos participantes. Desse modo, os alunos responderam a esses
questionarios, o que demonstrou a eficiéncia do uso da Quick Massage aliada ao uso do 6leo essencial como
eficazes na reducdo de estresse e ansiedade.

PALAVRAS-CHAVE: Diagnostico, 6leo, relaxamento, sintomas, estressores.

ABSTRACT: The present research aims to present the effectiveness of the application of Quick Massage,
combined with the use of wild orange essential oil, in reducing the levels of anxiety and stress felt by academics
of the Physiotherapy course during the week of tests. This work consisted of collecting data before and after the
test week, in order to compare the difference in results at these two moments. Data collection was based on the
use of forms, among which the Beck Anxiety Inventory stands out, consisting of 21 questions that propose to
reveal the participants' anxiety level. The students answered these questionnaires, which demonstrated the
efficiency of the use of Quick Massage combined with the use of essential oil as effective in reducing stress and
anxiety.
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1. INTRODUCAO

A Quick Massage € uma técnica de massagem oriental derivada do Shiatsu e Anma que
significa “acalmar com as maos” que integram técnicas de massagem classica como acupressao,
tendo por objetivo o equilibrio fisico, mental e energético com duragdo de 15 a 20 minutos
(ANDRADE, et al, 2020).

Segundo SIMAO (2021), a quick massage se destaca por ser uma massagem realizada
em uma cadeira terapéutica em posic¢do confortavel com exposicdo da coluna vertebral ereta,
de modo em que os pacientes figuem sentados sobre calcanhares, promovendo maior

flexibilidade dos membros.

A Quick Massage foi originada nos Estados Unidos, na década de 80, na cidade de Nova
York, desenvolvida para permitir facil acesso e comodidade do paciente, viabilizando a
exposicdo dorsal, cervical, lombar toracica e membros superiores resultando na reducao de dor
imediata adquiridas por trabalhadores no ambiente de trabalno (ANDRADES, 2016). Segundo
PAULISTA (2008) a quick massage além de contribuir para o tratamento de estressores, atua

também na salde e bem-estar promovendo beneficios na qualidade de vida.

Nesse sentido a aromaterapia atua como proposta alternativa em diversas patologias e
agravantes a saude. O crescimento de pesquisas cientificas aplica de forma efetiva os 6leos
essenciais de forma benéfica para a salde e bem-estar do corpo, através de moléculas

aromaticas que podem ser absorvidas por vias aéreas ou por uso topico (MONTIBELER, 2018).

Os 6leos essenciais sdo uma constituicdo complexa de fragrancias variaveis que atuam
na restauracdo de energia tanto no aspecto fisico quanto emocional, além de complementar as
terapias alternativas, que manifesta capacidade de produzir mudancas funcionais em diversos

processos patoldgicos (LIMA; et al., 2021).

O estresse € uma ocorréncia de determinados estimulos do organismo (internos ou
externos) que o debilitam com acOes psicofisiologicas e negativas, podendo ocasionar o
adoecimento do organismo como batimentos irregulares, calafrios, problemas emocionais e
frustracGes (LEMOS, 2019). Ainda segundo Lemos (2019) o estresse pode ser identificado por

estimulos em individuos similares em tempos diversos.



Assim, o estresse fica em evidéncia afetando o desempenho académico, caracterizado
pelo estado emocional, medo, apreensdo e nervosismo que pode afetar o desenvolvimento

psicoldgico e o rendimento de aprendizagem dos estudantes (LUCIO et al., 2019).

De acordo com MALTA (2019), por meio de analises da (OMS) Organizacdo Mundial
da Saude dezembro de 2019, considera a percepgdo de que a qualidade de vida apresenta
aspectos negativos onde o estresse é visto, podendo afetar tanto no d&mbito pessoal quanto

profissional, refletindo diretamente no cotidiano das pessoas.

Segundo Maia (2019), a pandemia implicada pela COVID-19 desencadeou dificuldades
no processo de ensino, principalmente em estudantes universitarios. A suspensdo das aulas ao
decreto emergencial foi marcada pelo surgimento altos niveis depressivos, ansiedade e estresse
em decorréncia do isolamento social que visava na diminuic¢éo dos avancos dos casos da doenca
no Brasil.

Desse modo, o presente estudo tem por objetivo analisar resultados que visam apresentar
a eficacia do procedimento de Quick Massage juntamente com o 6leo essencial de laranja-
selvagem do fabricante Do TERRA no alivio de tensdes causadas pela ansiedade e estresse
durante o periodo das provas. Assim, foram aplicados questionarios, sendo utilizados
formulérios para a coleta de dados de cada participante, sendo esses aplicados aos alunos de
terceiro e quinto semestre de Fisioterapia do Centro Universitario do Vale do Araguaia antes

da realizacéo dos procedimentos, 0 que torna a pesquisa relevante para o publico a ser abordado.

2.METODOLOGIA

Este estudo se qualifica como pesquisa experimental, onde teve participacdo do total de
16 alunos com idade entre 18 a 30 anos, que apresentaram sintomas de ansiedade e estresse
durante os exames. O programa de coleta considerou as clausulas de Consentimento Livre e
Esclarecido — TCLE para os participantes reunidos, em pequenos grupos de 3 a 4 pessoas, em
espaco cedido pela instituicdo, em ambiente escolar, fora do horario de aula. Apés a assinatura
do TCLE, foi iniciada a coleta de dados, cada participante recebeu um questionario contendo
uma lista de sintomas caracteristicos do nivel de ansiedade e estresse compostas pelas Escalas
Beck Inventario de Ansiedade (BAI), sendo essa uma escala de autorrelato que mensura a
intensidade dos sintomas de ansiedade.

O Inventario de Ansiedade Beck (Beck, Epstein, Brown, Steer, 1998 adaptado e

validada por Cunha, 2001). O BAI avalia os sintomas caracteristicos da ansiedade. O inventario



é composto de 21 itens associados a presenca de sintomas de ansiedade (CUNHA, 2001). O
sujeito deve escolher uma posi¢do numa escala likert de quatro pontos, numa escola de 0 a 3,
que evolui de acordo com a intensidade dos sintomas. 0 corresponde “ausente, ndo incomodou
nada”, 1 corresponde “suave, incomodou-me um pouco”, 2 corresponde a “moderado,
desagradavel, mas consegui suportar”; e 3 corresponde a “severo, quase nao consegui
aguentar”.

Para inicio de avaliacdo, foram aplicados questionarios pré e pds Quick Massage, sendo
na fase inicial o questionario de anamnese, contendo 15 perguntas tais como: nome, sexo, idade,
escolaridade, relacionamentos. Além disso, questbes de avaliacdo histoérico médico e
comportamentos relacionados a saude.

O periodo de aplicacdo do estudo foi realizado durante a primeira semana de testes dos
académicos de Fisioterapia, do Centro Universitario do Vale do Araguaia, com pelo menos 15
minutos de alongamento e deslizamento em &reas tensas do corpo.

Para a realizacdo da técnica foi utilizado uma cadeira de massagem rapida, especifica e
dedicada a pratica dessa técnica que foi cedida pelo laboratério de Estética e Cosmética do
Centro Universitario — UNIVAR juntamente com o Oleo essencial Laranja-selvagem do
fabricante do TERRA®. Durante o procedimento, o 6leo foi aplicado duas gotas na palma das
méos de cada um dos alunos participantes, onde eles inalavam o éleo por aproximadamente 1
minuto. Os participantes foram entdo instruidos a se posicionarem adequadamente na cadeira
de Quick Massage para assim ser iniciado o procedimento onde foram realizadas manobras de

Shiatzu, acupresséao na coluna, coluna lombar e regido do braco.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O publico estudado fora constituido por 16 académicos do 3° e 5° semestre de
Fisioterapia do Centro Universitario do Vale do Araguaia— UNIVAR em periodos de avaliacao,
desses alunos 6% sdo do sexo masculino e 94% do sexo feminino. Observou-se, também, que
a idade minima encontrada foi 18 anos (71 %) e a maxima 30 anos (29 %). O levantamento de
dados ocorreu em dois momentos, sendo 0 primeiro antes que o0s estudantes realizassem as
avaliacdes por meio de um formulério eletrdnico, ferramenta que possibilita a analise de dados
coletados e o outro apds a aplicagdo do Oleo essencial de laranja, com realizagdo do
procedimento de Quick Massage em éxito de provas.

Oliveira (2005) afirma que pesquisa da equipe de Beck aponta que, os sintomas

descritos pelos pacientes forneceram um padrdo auto relatados de queixas. Relatando se o



desconforto fisico predomina (do ponto de vista médico), ou queixas relacionadas a aspectos
de ansiedade subjetiva ou relacionada o panico.

Com base nos artigos, trabalhos académicos e outras referéncias bibliogréaficas, foi
aplicado um formulario online por meio da plataforma do Google Forms (Google Formulario)
obtendo assim informac@es prévias sobre os alunos que aceitaram colaborarem para com a
coleta de dados desta pesquisa. Desse modo, os primeiros dados a serem apresentados neste
topico, visa, inicialmente, caracterizar os participantes, sendo apresentados os dados obtidos
por meio do Inventario Beck de Ansiedade (BAI).

A seguinte tabela (tabela 1) é composta por quatro colunas, onde na mesma sao
apresentadas as respostas sim, ndo, talvez e ndo sei. Quando uma dessas respostas nao foi
considerada adequada para com a pergunta, foi-se preenchida por “n/a”, ndo se aplica. Por meio
desta, observou-se que 100% dos alunos concordaram em participar dos procedimentos de
Quick-Massage e da aplicacdo do dleo essencial de laranja antes de realizarem suas provas
bimestrais.

Tabela 1: Dados do Google Forms sobre a caracterizacdo dos participantes

Sim Nao Talvez  Nao sei
Cursando o 3° Semestre
de Fisioterapia

Concordaram com 0s
termos de
consentimento para
receber o procedimento 100% 0% n/a n/a
da Quik-Massage antes
da prova bimestral.

71% 29% n/a n/a

Concordaram com 0s
termos de
consentimento para
receber o procedimento 100% 0% 0% n/a
do 6leo essencial de
laranja antes da prova
bimestral
Vocé se considera uma
pessoa ansiosa?

Ja foi diagnosticado por

alguma doenca
psicolégica ou 86% 14% n/a n/a

psiquiatra?

57% 14% 29% n/a

Fonte: Elaborada pelo autor
A presente tabela, também, apresentou os seguintes dados, o primeiro € se 0s participantes se

consideravam pessoas ansiosas, onde 57% assinalaram que sim, 14% nao e 29% que talvez.



Com base nos dados apontados neste estudo, percebe-se que grande parte dos
académicos apresentam ansiedade. Segundo a OMS, 90% da populacdo mundial sofre desta
condicdo, sendo o Brasil o0 segundo pais com maior nivel de estresse no mundo. De acordo com
Borine et al (2015) as mulheres apresentam altos niveis de estresse devido ao acimulo de tarefas
que devem ser conciliadas ao estudo como cuidar de casa, trabalhar e buscar constantemente a
igualdade de género, o que pode contribuir com niveis significativos de estresse. Além disso,
entendemos que podem apresentar necessidades diferentes, pois a pressdo de sobrecarga 6bvia
fard& com que a imagem de mudanca de capacidade raciocinio, memdria e desempenho
emocional faz com que as mulheres fiquem mais estressadas que os homens e, portanto, tenham
uma qualidade de vida menor que 0 sexo oposto.

A ansiedade pode ser descrita como um estado emocional com componentes
psicologicos e fisiologicos, considerada uma relagdo normal a uma determinada situacao, e
pode ser definida como um estado subjetivo de tensdo e preocupacdo causado por situacoes
estressante. Andrade e Gorenstein (1998) definem ansiedade como um estado emocional, um
sentimento inerente ao ser humano, vivenciados de maneira pessoal interpretados como uma
ameaca ou um sinal de alerta.

Ainda, nessa tabela, foi-se questionado se os discentes ja foram diagnosticados por
alguma doenca psicologica ou psiquiatra, sendo obtidos 86% para sim e 14% para ndo. Os
sintomas de ansiedade e depressdo sao comuns entre académicos em decorréncia da grande
sobrecarga de atividades que alguns deles apresentam em paralelo para com suas atividades
académicas, sendo o trabalho, a falta da préatica de atividades fisicas ou uma néo dedicacéo para
que o lazer acabe se tornando algo fundamental no cotidiano (ALENCAR, AQUINO, CRUZ,
et. 2021).

Tabela 2: Dados do Google Forms sobre a caracterizacdo dos participantes

Nunca

Sim Nao Jausei usei
Faz uso de algum
megicamenta para 14% 57%  15%  14%
ansiedade ou
depressao?
Tem _dificuldade de 57% 43% n/a n/a
relacionamento?

Fonte: Elaborada pelo autor

A primeira questdo da tabela 2 (dois) € referente se os alunos fazem uso de algum

medicamento para ansiedade e depressao, onde 14% deles responderam que sim, 57% que néo,



15% afirmaram que ja usaram e 14% que nunca fizeram uso de nenhum desses medicamentos.
Segundo NERI, TESTON, ARAUJO (2020) pode-se dizer que na vida académica os jovens
“comuns” apresentam sintomas de ansiedade e depressdo, pois os académicos tendem a ficar
sobrecarregados nessa fase de papeis e reponsabilidades, principalmente no campo da salde
devido a area escolhida, porque todo curso da area da satde exige muito do aluno, o que 0s
deixam mais ansiosos e preocupados com a quantidade de contetdo que afeta seu estado fisico
e emocional, muitas vezes perdem horas de sono, onde entdo acaba usando ansioliticos e
antidepressivos.

Considerando esse cenario, os académicos fazem uso de drogas medicamentosas para
controlar a condi¢é@o de ansiedade e, por consequéncia, a depressédo, existem a busca de outras
formas de controle como a prética de exercicios fisicos de baixo impacto, dentre os quais se
destacam as atividades fisicas que envolvem a caminhada, a pedalada, o yoga, sendo a¢Ges que
contribuem para a amenizacao da ansiedade e depressao (MATSUDO et al, 2001).

Ja para Borges et al (2021), a automedicacdo acontece frequentemente entre 0s
estudantes universitarios da &rea da saude. Talvez, esses estudantes universitarios tenham uma
iluséo de existéncia capaz de se automedicarem, aparentemente seguro e livre de questdes
relacionadas a medicamentos associados a essa pratica. O uso de drogas, por vezes irracional,
sem a direcdo e orientagdo de um profissional qualificado ndo foi relatado pelos estudantes
desta pesquisa, embora muitos tenham mencionado alguns transtornos de ansiedade.

A segunda questdo da tabela dois, refere-se se os alunos apresentam alguma
dificuldade de relacionamento, onde 57% dos discentes afirmaram que sim, ja 43%
responderam que ndo. Segundo SOUZA (2017) vérios estudos confirmam a diversidade e
ambos afetam o processo de relacgdo profissional e pessoal, causando dificuldades interpessoais,
deterioracdo da saude, declinio fisico e abuso de substancias medicamentosas.

A tabela trés (3), contém quatro colunas que alocam as seguintes respostas em cada

uma delas: frequentemente, raramente, sempre e nunca.

Tabela 3: Dados do Google Forms sobre os sintomas que 0s participantes apresentam

Frequentemente Raramente Sempre  Nunca
Tem pensamentos que 43% 0% 29% 28%
provocam ansiedade?
Flca_ esgotado 43% 28% 29% 0%
emocionalmente
Roo unhas 0% 14% 29% 57%
Ranjo os dentes 0% 14% 29% 57%

Fonte: Elaborada pelo autor.



A primeira questdo da tabela trés (3), refere-se se 0s alunos possuem pensamentos que
provocam ansiedade, onde 43% deles assinalaram que sim, 0% néo, 29% que sempre e 28%
nunca.

Segundo Meirelles, Zeitoune (2003), os pensamentos e emocgdes comandados pelo
estresse afetam o sistema nervoso central e o sistema imunologico, ativando assim circuitos
bidirecionais, por meio do eixo hipotalamo- hipéfise- adrenal, iniciando um desencadeamento
de situaces por todo o organismo. As manifestacOes de estresse podem ser de natureza
psicoldgica (insatisfagdo com o trabalho, ansiedade, depressao) fisiologicas (dor de cabeca,
pressdo alta, taquicardia) ou comportamento (auséncia do trabalho, insdnia fumar ou beber
excessivamente).

Energia e carater sao essenciais para a vida diaria de uma pessoa e sdo a base para a
realizacdo de tarefas diarias, desta forma, o problema trés (3), tem como base se esses estudantes
se sentem esgotados emocionalmente, onde 43% afirmaram que sim, 28% que nédo e 29% que
sempre, ja 0% deles marcaram nunca. De acordo com Beck (BECK et al, 1997), pensamentos
disfuncionais causam distor¢des cognitivas nas pessoas.

Segundo Podovani et al (2014) E importante ressaltar que o estresse cronico pode levar
ao desenvolvimento de uma sindrome, definida como a vivencia de esgotamento, frustacéo e
esgotamento fisico e emocional. Essa sindrome foi chamada de burnout porque se refere a uma
diminuicdo da afetividade e eficiéncia, acompanhada de atitudes negativas e hostis. No entanto,
Podovani et al (2014) alertam em relacdo a exposicdo ao estresse cronico, causado pela
sindrome de burnout, descreve o sofrimento emocional que se manifesta por meio de diversas
caracteristicas psicossociais e reforca a vulnerabilidade da populacdo estudantil. Essa ideia é
apoiada por Manzon (2007), pois a falta de controle sobre um ambiente potencialmente
estressante contribui para o fracasso académico.

Nessa perspectiva Costa et al. (2017) relatam que, estilos de vida socialmente
apresentados podem ser uma das principais causas de doencas fisicas e mentais e gerar altos
niveis de estresse que, segundo Lipp, sdo responsaveis pelas consequéncias prejudiciais ao
individuo. Quando muito estressado ha consequéncias psicologicas e fisicas, como fadiga
mental, estresse, doencas e dor geral. Essas respostas psicofisiologicas ocorrem por causa das
conex0es entre o sistema endocrino, as funcbes reguladoras da agencia executiva e controle
diante de estimulos externos e internos.

Conforme se consta na tabela trés (3), indaga se os académicos apresentam o

comportamento de roer as unhas, onde 0% marcaram que sim, ja 14% que nao, 19% que sempre



e 54% que nunca apresentaram esse sinal de ansiedade. A Gltima questdo da tabela trés (3),
destaca o questionamento se 0s alunos apresentaram sinais de ranger os dentes, onde o resultado
foi idéntico ao anterior deste, pois 0% dos alunos marcaram que sim, 14% que ndo, 19% que
sempre e 54% que nunca demonstraram esse tipo de comportamento.

Apos a aplicacdo desse questionario online, deu-se continuidade a proxima fase desta
pesquisa. Nesta fase, ela antecede a semana de provas bimestrais que ocorreram no curso de
Fisioterapia e, também, antes da aplicacdo do procedimento de Quick-Massage e do uso do 6leo
essencial de laranja. Para tal, neste processo é que se foi aplicado o questionario de Inventario
Beck de Ansiedade onde todos os alunos participantes se auto identificaram com pessoas
ansiosas, ndo tendo nenhum relatério médico, mas que perceberam sensacdes de desconforto.

Ao iniciar o estudo, os participantes responderam ao Inventario dos questionarios
sociodemogréficos e de avaliagdo Inventario Beck Anxiety (BAI), composto por 21 questdes
de multiplas escolhas, incluindo sintomas ansiedade, a nota final é a soma das notas de cada
questdo, com base em dados obtidos a partir de questionarios.

Para como respostas, a preocupacgdo coma a percepgéo de problemas a preocupagao
de problemas é desafiadora e muitos autores conceituam a ansiedade em aspecto cognitivo,
representado pela “preocupacao”. O BAI é uma escala de autorrelato para medir a intensidade
dos sintomas de ansiedade em seu processo (Beck et al., 1988) ainda durante sua adaptacéo e
validagdo no Brasil (Cunha, 2001) o teste de confiabilidade teve bom desempenho
reprodutibilidade e consisténcia das pontuacdes.

O BAI é composto por 21 itens, que sdo declaragbes descritivas dos sintomas de
ansiedade. Os participantes do estudo consideraram declaracdes usando uma escala Likert de
quatro pontos. As opgdes de respostas correlacionam aos seguintes niveis da gravidade: 0 =
absolutamente ndo; 1= levemente: ndo me incomodou muito; 2 = moderadamente: foi muito
desagradavel, mas pude suportar; 3= gravemente: dificilmente pude suportar. Pontuacédo geral
(0 até 63 pontos) representa a soma dos escores dos itens e permite a classificacdo em niveis de
intensidade de ansiedade. Uma avaliagdo que estabelece o nivel de intensidade de preocupagéo
do BAI, de acordo com as normas brasileiras, sdo: minima = 0 a 7; leve= 8 a 15; facilidade
(moderado) = 16 a 25; grave = 26 a 63.

A organizacdo das 21 questdes do Inventario Beck de Ansiedade foram dividas em
quatro grupos de acordo como os sintomas de ansiedade afetam as dimensdes fisicas, mentais,
sociais e psiquicas dos individuos. Esse processo de divisdo das questdes, implica em uma
melhor compreensédo dos efeitos da ansiedade no cotidiano dos académicos envolvidos nesta

pesquisa.



O primeiro grupo de questBes, refere-se em como a ansiedade afeta as dimensdes
fisicas dos académicos.

Tabela 4- frequéncia dos sintomas de BAIl em académicos com sintomas de ansiedade
e estresse.

Tabela 4: Dados dos sintomas fisicos com base no Inventario Beck de Ansiedade e
estresse em universitarios do Curso de Fisioterapia do Centro Universitario do Vale do
Araguaia-UNIVAR, do terceiro e quinto semestre de 2022.

Fisico
Nada Fraco Moderadamente Muito
Sintomas 0 1 2 forte
3
Dormenciaou 550, 909y, 20% 0%
formigamento
Calores 40% 53% 7% 0%
Pernas 53%  33% 7% 7%
bambas
cabeca leve
Coracéo
batendo forte 6% 29% 24% 41%
ou acelerado
Maos 31%  31% 13% 25%
tremendo
X 56%  25% 0% 19%
Trémulo(a)
Dificuldade 24% 35% 29% 12%
de respirar
Indigestdo ou
desconforto 47%  33% 7% 13%
no abddémen
100% 0% 0% 0%
S 88%  12% 0% 0%
ruborizada

Fonte: LOURENCAO, Luciano Garcia et al (2017).

Desenvolvido por: Beck, A.T.; Epstein, N.; et al. Na Inventory for measuring clinical
anxiety: psychometric properties. J Consult Clin Psychol. 1988; 56:893-987.

De acordo com Montiel et al. (2014) a ansiedade faz parte dos sentimentos normais de
uma pessoa, tornando-se mérbidos quando nao é compativel com a situacdo ou quando ndo ha
objeto de destino especifico. Por isso, é considerado um aspecto psicoldgico e fisiologicos,

caracterizados por expectativas subjetivas, medos ou preocupacao associada a alta excitagéo e
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respostas automaticas. Os disturbios séo definidos de acordo com as diferentes caracteristicas,
tais como o tipo de desempenho ocasional ou persistente, gatilhos, problemas fisicos ou
transtornos mentais, e se estdo ou ndo relacionados a outros transtornos ou comportamento.

Embora Silva e Romarco (2021) acreditam que a ansiedade e estresse sdo
frequentemente relacionadas, no entanto é importante entender que esses estados sao diferentes.
A preocupacéo é dolorosa canalizadas devido ao foco em ameacas futuras reais ou imaginarias,
enguanto o estresse pode ser definido como uma resposta especifica a um estressor. O estresse
é um estado natural do ser humano, assim como outras emocdes, elas podem se apresentar em
formas patoldgicas ou cronicas.

Os resultados mostraram que a maioria dos participantes com transtornos classificaram
0s sintomas como graves. Estes incluiram, dorméncia ou formigamento (0%), calores (0%),
pernas bambas (7%), tonteira ou cabeca leve (19%), coracdo batendo forte (41%), méos
tremulas (25%), trémulos (19%), dificuldades de respirar (12%), indigestédo ou desconforto no
abdémen (13%), desmaios (0%), face ruborizada (0%). Sintomas moderados dorméncia ou
formigamento (20%), calores (7%), pernas bambas (7%), tonteiras ou cabeca leve (19%),
coracao batendo forte ou acelerado (24%), méos tremendo (13%), trémulo (0%), dificuldade de
respirar (29%), indigestdo ou desconforto no abdémen (7%), desmaio (0%), face ruborizada
(0%).

Dentre os sintomas considerados leves (ndo incomodou muito), foram coletados os
seguintes resultados: dorméncia ou formigamento (20%), calores (53%), pernas bambas (33%),
tonteira ou cabeca leve (37%), coracdo batendo acelerado (29%), méos tremendo (31%),
trémulo (25%), dificuldade de respirar (35%), indigestdo ou desconforto no abdémen (33%),
desmaio (0%), face ruborizada (12%).

SANTOS (2018) Os transtornos de ansiedade tém aumentado na sociedade ao longo
do ultimo século. Tais mudancas marcaram o século XXI como um momento de ansiedade,
tornando necessario compreender diagnosticar precocemente e fornecer um bom tratamento. A
maioria dos sintomas sdo: palpitacfes, tonturas, nauseas, dores de cabeca, dores musculares,
sudorese profusa, dificuldade para dormir, dorméncia, irritacdo, angustia, variando em
intensidade o nivel de ansiedade que o individuo se encontra.

Tabela 5: Dados dos sintomas separados pela natureza social com base no Inventario
Beck de Ansiedade e estresse em universitarios do Curso de Fisioterapia do Centro
Universitario do Vale do Araguaia-UNIVAR, do terceiro e quinto semestre de 2022.

Social
Nada Fraco Moderadamente Muito
Sintomas 0 1 2 forte
3




11

Incapaz de 13% 6% 56% 25%
relaxar
Inquieto(a) 6%  25% 38% 31%
Medo de
perder o 38%  25% 12% 25%
controle

Fonte: LOURENCAO, Luciano Garcia et al (2017).

Desenvolvido por: Beck, A.T.; Epstein, N.; et al. Na Inventory for measuring clinical
anxiety: psychometric properties. J Consult Clin Psychol. 1988; 56:893-987.

Esta tabela, apresenta sintomas de natureza mais social, onde a apresentacao dos dados
se dera da seguinte forma: inquietacdo com (31%) muito forte, (38%) moderadamente, (25%)
fraco, (6%) nada. Incapaz de relaxar (25%) muito forte, moderadamente (56%), fraco (6%),
nada (13%). Medo de perder o controle com (25%) muito forte, (12%) moderadamente, (25%)
fraco, (38%) ndo sentiram nada. Desse modo, é-se possivel perceber que a inquietacdo atinge
31% dos participantes de forma negativa, enquanto a incapacidade de relaxar e 0 medo de
perder o controle compactuam negativamente com 25% dos problemas dos participantes desta
pesquisa.

Segundo Arruda, et. al. (2021), na parte social, os académicos quando submetidos a
exaustdo, tendem a apresentar problemas de comportamento. Essa situacdo é um agravante que
revela ansiedade ou fobia, podendo trazer problemas as relacGes interpessoais entre aluno-aluno
e aluno-professore. Assim, destaca-se a importancia de se analisar, também, a dimenséo
psicoldgica deste educando, facilitando na compreensdo dos comportamentos que 0 mesmo
possa apresentar no decorrer do tempo.

A tabela (6) a seguir, reflete sobre os sintomas de ansiedade e/ou estresse que refletem
no psiquico dos académicos participantes desta pesquisa. Sua organizagdo de niveis decorre
similarmente as organizagdes anteriores das tabelas anteriores.

Tabela 6: Dados dos sintomas separados pela natureza psiquica com base no
Inventéario Beck de Ansiedade e estresse em universitarios do Curso de Fisioterapia do Centro
Universitario do Vale do Araguaia-UNIVAR, do terceiro e quinto semestre de 2022.

Psiquico
) Nada Fraco Moderada Muito forte
Sintomas 0 1 2 3
Medodopior — q490 3505  21% 20%
acontecer
Aterrorizado(a) 63% 6% 25% 6%
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Sensacdode 4704 200 26% 7%
sufocamento

Medo de 5606  25% 6% 13%
morrer

Suores (Nao

devido ao 44%  19% 25% 12%
calor)

Assustador(a) ~ 62%  19% 6% 13%

Fonte: LOURENCAO, Luciano Garcia et al (2017).
Desenvolvido por: Beck, A.T.; Epstein, N.; et al. Na Inventory for measuring clinical
anxiety: psychometric properties. J Consult Clin Psychol. 1988; 56:893-987.

Dentre os aspectos respondidos pelos alunos, o que mais se destaca no nivel 3 em que
31% dos alunos apresentam sinais de nervosismo durante quadros de ansiedade e/ou estresse.
Desse modo, Boff et;al (2021), enfatiza que a sobrecarga de responsabilidades que os alunos
possuem, afetam a salde fisica e mental dos académicos, implicando ndo s6 no
desenvolvimento da ansiedade, mas também em outras condicionantes, tais como a depresséo,
doengas do sono e psiquicas, além de sintomas fisicos implicados pela psiqué.

Ap0s a aplicacdo dessas questBes das tabelas de 1 a 6 , os académicos concluiram o
procedimento da Quick Massage e do uso do Oleo essecial de laranja durante a semana de teste,
na qual foi necessario a aplicacdo de um novo questionario, questdes acerca da experiéncia que
0s participantes desta pesquisa.

Tabela 7: Dados dos sintomas fisicos com base no Inventario Beck de Ansiedade e
estresse apds o uso do procedimento de Quick Massage e do 6leo essencial de laranja em
universitarios do Curso de Fisioterapia do Centro Universitario do Vale do Araguaia-UNIVAR,
do terceiro e quinto semestre de 2022

Fisico

Nada Fraco Moderamente  Muito

Sintomas 0 1 2 forte
3

Dorméncia ou
formigamento 13% 27% 0% 0%
Calores 56% 45% 0% 0%
Pernas bambas 64% 27% 9% 0%
Tonteira ou
Cabe(;;a leve 55% 18% 18% 9%
Coracao
batendo forte  »g0, 970y 18% 27%
ou acelerado
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Maos tremendo 46% 2704 9% 18%
Trémulo(a) 55% 9% 18% 18%
Dificuldade de

respirar 40% 30% 20% 10%
Indigestao ou

desconfortono 379 27% 9% 27%
abddmen

Desmaio 90% 0% 0% 10%
Face ruborizada  goos 9% 9% 0%

Fonte: LOURENCAO, Luciano Garcia et al (2017).
Desenvolvido por: Beck, A.T.; Epstein, N.; et al. Na Inventory for measuring clinical
anxiety: psychometric properties. J Consult Clin Psychol. 1988; 56:893-987.

Ao observar a tabela 7, obteve respostas na reducdo dos seguintes sintomas que antes
estavam no nivel 3 (muito forte). Tonteira ou cabeca leve 9%, coracdo batendo forte ou
acelerado 27%, maos tremendo 18%, trémulo (a) 18%, dificuldade para respirar 10%,

indigestdo ou desconforto no abdomen 27%, desmaio 10%.



14

Tabela 8: Dados dos sintomas que afetam o social com base no Inventario Beck de
Ansiedade e estresse apds 0 uso do procedimento de Quick Massage e do 6leo essencial de
laranja em universitarios do Curso de Fisioterapia do Centro Universitario do Vale do Araguaia-
UNIVAR, do terceiro e quinto semestre de 2022.

Social

Nada Fraco Moderamente  Muito

Sintomas 0 1 2 forte
3

Incapaz de
relaxar 18% 55% 9% 18%
Inquieto(a) 18%  46% 18% 18%
Medo de perder
o controle 37% 27% 18% 18%

Fonte: LOURENCAO, Luciano Garcia et al (2017).
Desenvolvido por: Beck, A.T.; Epstein, N.; et al. Na Inventory for measuring clinical
anxiety: psychometric properties. J Consult Clin Psychol. 1988; 56:893-987.

Dados relevantes apds o segundo momento da coleta de dados, onde houve reducao
significativa dos sintomas incapacidade de relaxar com 18%, inquieto (a) 18% e medo de perder
0 controle com 18%, que estavam no nivel 3 muito forte.

Tabela 9: Dados dos sintomas que afetam o psiquico com base no Inventario Beck de
Ansiedade e estresse apds o0 uso do procedimento de Quick Massage e do Gleo essencial de
laranja em universitarios do Curso de Fisioterapia do Centro Universitario do Vale do Araguaia-
UNIVAR, do terceiro e quinto semestre de 2022.

Psiquico

Nada Fraco |Moderamente| Muito

Sintomas 0 1 2 forte
3

Medo do pior | ;g0 | gsgy 0% 27%
acontecer
Aterrorizado(a) | 7394 9% 9% 9%
Nervoso(a)

34% 33% 8% 25%
Sensagdo de 55% | 9% 18% 18%
sufocamento
Medo de 82% | 18% 0% 0%
morrer
Assustador(a)

55% 18% 18% 9%

Fonte: LOURENCAO, Luciano Garcia et al (2017).
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Suores (Néo

devido ao 80% 10% 10% 0%

calor)
Desenvolvido por: Beck, A.T.; Epstein, N.; et al. Na Inventory for measuring clinical
anxiety: psychometric properties. J Consult Clin Psychol. 1988; 56:893-987.

Comparando esses dados com os obtidos no primeiro momento (antes da aplica¢ao dos
procedimentos), observa que teve reducdo do nivel 3 dos seguintes sintomas. Nervoso com
25%, sensacdo de sufocamento 18%, medo de morrer 0%, suores ndo devido ao calor 0%, e
assustado (a) 9%. Esses dados foram obtidos do inventario, juntamente com relatorios subjetivo
obtido pela boa experiéncia com os procedimentos de alivio e reducédo de estresse, podendo-se

considerar que a técnica produziu um efeito qualitativo para os participantes.

CONSIDERACOES FINAIS

A presente pesquisa apresentou resultados relevantes sobre a eficécia da aplicagdo do
procedimento de Quick Massage junto ao uso do 6leo essencial de laranja. A coleta de dados
inicial, proporcionou uma melhor visdo sobre a dimensionalidade dos problemas que os
académicos participantes estavam a enfrentar em relagcdo a ansiedade e o estresse.

Apobs a aplicacdo dos procedimentos e uma nova coleta dos dados sobre como 0s
estudantes participantes da pesquisa se sentiram, foi-se possivel observar que o procediemento
adotado, apresentou bons resultados no que se refere ao alivio dos sintomas de ansiedade e
estresse.

Conclui-se que, sobre as questdes que envolvem o alivio de situacdes de estresse e/ou
ansiedade, também, envolvendo a depressao, podem ser diminuidos por meio da utilizacdo dos
0leos essenciais, tais como o de laranja-selvagem com énfase no uso do procedimento de Quick
Massage. Desse modo, a presente pesquisa tras consigo a necessidade de ser continuada no

meio académico, servindo de base, também, para a formacao profissional do pesquisador.
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