
 

                         

                      

 

 

 

           

 
 

 

 

 

CONFORME O DISPOSTO NA FICHA DE INSCRIÇÃO, EXPLICITE: 

a) Área de inscrição: Saúde   
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Resumo  
 

Objetivo: conhecer os tipos de toque utilizados por fisioterapeutas e suas atitudes e comportamentos enquanto 

tocam os pacientes. É um estudo de caso qualitativo com observações participantes guiadas por roteiro e 

analisadas segundo análise temática de conteúdo, realizado em um hospital de alta complexidade no sul de 

Minas Gerais, Brasil. O toque expressivo, recurso promotor de humanização da assistência, foi pouco observado, 

o que sugere desconhecimento dos tipos e formas de tocar. Recomenda-se tal conhecimento durante a formação 

profissional.  

 

Palavras-chave: Fisioterapeuta. Toque Terapêutico. Assistência Hospitalar. Humanização da Assistência. 

Estudo de Caso. 

Abstract  

 

Objective: to know the types of touch used by physiotherapists and their attitudes and behaviors while patients. 

Is a qualitative case study with participants guided by script and analyzed according to thematic analysis of 

content, held in a high complexity hospital in the South of Minas Gerais, Brazil. The expressive touch, promoter 

of humanization of assistance, it was little noted, suggesting lack of awareness of the types and forms of play. It 

is recommended that knowledge for vocational training. 
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Introdução  

 A comunicação é a base fundamental das relações humanas
 
e se dá de forma verbal e 

não verbal (Stefanelli, 1993). A comunicação tacêsica diz respeito a tudo que envolve o tato 

(Knapp, 1980). Tocar significa apalpar, ter contato com, sensibilizar, ir de encontro, 

aproximar-se
 
e durante a doença pode transmitir apoio, amparo e valorização do indivíduo 

(Ferreira, 2010; Montagu, 1988). 

 O toque pode ser instrumental, onde o contato físico só existe durante procedimentos 

técnicos; expressivo ou afetivo, onde é espontâneo e aplicado de maneira mais humanizada; e 

expressivo-instrumental, que ocorre quando um procedimento técnico é acompanhado do 

toque expressivo (Silva, 2013). 

Sendo a fisioterapia uma ciência que lida diretamente com o corpo (Schimidt e Silva, 

2013), o objetivo deste estudo foi conhecer os tipos de toque utilizados por fisioterapeutas que 

atuam em ambiente hospitalar e suas atitudes e comportamentos enquanto tocam seus 

pacientes.   

 

Percurso Metodológico 

 Trata-se de um estudo de caso qualitativo realizado em 2016 em um hospital de grande 

porte na cidade de Poços de Caldas – Minas Gerais (MG) (Yin, 2010). 

 A população constituiu-se de 18 fisioterapeutas atuantes no hospital. A amostra foi 

composta de modo intencional e fechada por exaustão (Minayo, 2014; Fontanella et al, 2011). 

O critério de inclusão foi no mínimo 6 meses de contratação. Não foram incorporados à 

amostra a própria pesquisadora e uma fisioterapeuta que colaborou com o estudo. 

A coleta de dados ocorreu por meio da observação participante direcionada por um 

roteiro. Utilizou-se um diário de campo
 
para anotação de dados considerados relevantes.  

Os dados foram analisados por meio da análise temática de conteúdo (Minayo, 2014) 

e foi realizada análise por pares, incluindo as autoras deste estudo e o Núcleo de Estudos e 

Pesquisas Qualitativas em Saúde (NUPEQS).  

Os referenciais teóricos utilizados foram conceitos de Maguida C. Stefanelli, o livro 

“Comunicação tem remédio” de Maria Júlia Paes da Silva e o livro “Tocar: o significado 

humano da pele” de Ashley Montagu. 



 

                         

                      

 

 

 

           

 
 

O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética e Pesquisa da Faculdade de Ciências 

Médicas da Universidade Estadual de Campinas (UNICAMP) sob o parecer número: 

1136177. As normas da Resolução 466/12 foram devidamente cumpridas. 

 

Resultados e Discussão 

 Dos 16 fisioterapeutas da amostra, 15 eram do sexo feminino e um do sexo masculino, 

a faixa etária variou entre 25 e 39 anos e todos eram especializados na área hospitalar. 

 Da análise dos dados foram identificadas as seguintes categorias: 1) O toque 

instrumental como recurso fundamental da assistência fisioterapêutica hospitalar e 2)Toque 

expressivo: sua pouca presença não significa ausência de afetividade.   

 Na categoria 1 se destaca a predominância do toque instrumental, que surgiu como um 

recurso indispensável, uma exigência da própria prática. Constatou-se que apesar dessa 

proximidade física o toque expressivo foi raramente evidenciado. 

 É por meio do toque que os atos da assistência se concretizam e se convertem no fazer, 

sentir, dar, ouvir, entender, partilhar, manifestar sentimentos, sensibilidade, pensamentos e 

emoções (Kohlrausch et al, 2000). 

 O toque é parte indissociável da assistência fisioterapêutica, mas parece estar tão 

próximo do ato de cuidar que os profissionais se confundem num só procedimento e nem 

percebem que poderiam utilizá-lo de forma expressiva (Stefanelli e Carvalho, 2005). 

Nesse estudo, algumas características do ambiente podem ter influenciado a pouca 

presença do toque expressivo como a falta de tempo, o alto fluxo de atividades e a 

fragmentação dos processos de trabalho, características essas responsáveis por falhas na 

comunicação (Vargas e Rezende, 2011).  

Sugere-se que a pouca utilização do toque expressivo seja, em parte, devido a uma 

formação tecnicista e que o conhecimento do toque expressivo pode favorecer seu uso 

consciente e intencional e melhorar a interação, envolvimento e integralidade assistencial.  

Na categoria 2 constatou-se que apesar do raro uso do toque expressivo, haviam 

manifestações afetivas muito claras de fisioterapeuta para paciente. A demonstração de afeto 

pode aparecer na proximidade com o outro (proxêmica), no jeito como falamos 

(paralinguagem ou paraverbal) e no comportamento do nosso corpo (cinésica) (Knapp, 1980). 

Nesse estudo as demonstrações de afeto se caracterizaram por pedidos de permissão para 



 

                         

                      

 

 

 

           

 
 

iniciar o atendimento, preocupação em explicar a técnica e deixar o paciente confortável, o 

olho no olho, os gestos, as expressões faciais, a proximidade e o tom de voz calmo. 

O homem tem pouco domínio consciente sobre a comunicação não verbal (Silva, 

2013), o que aparentemente ocorreu durante a assistência desses profissionais, que 

demostraram de forma inconsciente afetividade. 

Alguns profissionais são mais sensíveis para interpretar as mensagens de 

comunicação não verbal e de sentimentos dos pacientes (Takeshita e Araújo, 2011), o que 

pôde ser observado no presente estudo. No entanto, a aprendizagem da comunicação não 

verbal é importante para as interações intersubjetivas (Ramos e Bortagarai, 2012). 

A pouca frequência do toque expressivo não significa ausência de afetividade, mas 

sugere o desconhecimento dos profissionais sobre o uso da comunicação não verbal de forma 

positiva e consciente e a necessidade desse tema fazer parte da formação. 

 

Conclusão 

 Os fisioterapeutas desse estudo utilizam o toque instrumental como ferramenta básica 

de seu trabalho e a pouca utilização do toque expressivo não evidencia ausência de 

afetividade, mas sugere desconhecimento em relação aos tipos, formas e benefícios do toque. 

Assim, a capacitação desses profissionais em comunicação não verbal se mostra 

imprescindível. 
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