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RESUMO 

 

Esta revisão sistemática investigou a eficácia da auriculoterapia na redução do 

estresse em profissionais de enfermagem. A coleta de dados foi realizada nas bases 

de dados SciELO, Redalyc, PubMed, SCOPUS e World of Science, no período de 

anos de 2012 a 2022, sendo selecionados cinco estudos relevantes de acordo com 

os critérios de inclusão e exclusão. Foram incluídos ensaios clínicos randomizados 

que compararam a auriculoterapia chinesa com outras abordagens terapêuticas, 

focados na redução do estresse de enfermeiros e técnicos de enfermagem, avaliados 

por medidas objetivas e/ou subjetivas. Critérios de exclusão abrangeram os estudos 

observacionais, ensaios clínicos não randomizados, estudos qualitativos e aqueles 

que incluíssem outras categorias profissionais.  Dos 332 estudos inicialmente 

identificados, cinco atenderam aos critérios de inclusão. A análise revelou variações 

metodológicas, como nos pontos auriculares e na experiência dos terapeutas, mas 

todos mostraram efeitos benéficos significativos na redução do estresse. A principal 

limitação foi a heterogeneidade dos estudos e a falta de avaliações a longo prazo. 

Apesar dessas limitações, a auriculoterapia emerge como uma intervenção relevante 

na redução do estresse ocupacional, prevalente em profissionais de enfermagem. A 

prática de auriculoterapia pode contribuir para melhoria da saúde mental dos 

profissionais, proporcionando ambientes de trabalho mais saudáveis e qualidade no 

atendimento prestado. A experiência do terapeuta mostrou ter impacto significativo na 

eficiência da auriculoterapia, destacando a importância da formação especializada. 

São necessárias mais pesquisas com amostras maiores e follow-ups mais extensos 

para fortalecer as evidências e padronizar protocolos. Conclui-se que a auriculoterapia 

é uma intervenção promissora, com potencial para melhorar o bem-estar emocional 

dos profissionais de enfermagem, contribuindo para ambientes de trabalho mais 

saudáveis e melhor qualidade no atendimento. 

 

Palavras-Chave: auriculoterapia; profissionais de enfermagem; estresse. 

 

 

 

 

 



 
 

 

ABSTRACT 

 

This systematic review investigated the efficacy of auriculotherapy in reducing stress 

among nursing professionals. Data collection was performed in the SciELO, Redalyc, 

PubMed, SCOPUS, and Web of Science databases from 2012 to 2022, selecting five 

relevant studies based on inclusion and exclusion criteria. Included were randomized 

clinical trials that compared Chinese auriculotherapy with other therapeutic approa-

ches, focusing on stress reduction in nurses and nursing technicians, evaluated by 

objective and/or subjective measures. Exclusion criteria encompassed observational 

studies, non-randomized clinical trials, qualitative studies, and those including other 

professional categories. Out of the 332 studies initially identified, five met the inclusion 

criteria. The analysis revealed methodological variations, such as in auricular points 

and therapist experience, but all showed significant beneficial effects in stress reduc-

tion. The main limitation was the heterogeneity of the studies and the lack of long-term 

evaluations. Despite these limitations, auriculotherapy emerges as a relevant interven-

tion for reducing occupational stress prevalent among nursing professionals. The prac-

tice of auriculotherapy can contribute to improving the mental health of professionals, 

providing healthier work environments and quality care. The therapist's experience sig-

nificantly impacted the efficacy of auriculotherapy, highlighting the importance of spe-

cialized training. Further research with larger samples and longer follow-ups is needed 

to strengthen the evidence and standardize protocols. It is concluded that auriculothe-

rapy is a promising intervention, with the potential to improve the emotional well-being 

of nursing professionals, contributing to healthier work environments and better quality 

of care. 

 

Keywords: auriculotherapy; nursing professionals; stress. 
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1. 1 INTRODUÇÃO 

 

A saúde mental dos profissionais de enfermagem é uma preocupação cres-

cente devido à natureza desafiadora da função. O estresse ocupacional pode afetar o 

cuidado prestado aos pacientes, além de trazer malefícios à saúde mental do profis-

sional. 

O estudo de Barreto mostra que 83% dos profissionais de saúde demonstraram 

sinais da Síndrome de Burnout: doença que ocorre quando a exaustão em relação ao 

trabalho é completa, física e mental. A Síndrome de Burnout foi identificada em 74% 

dos enfermeiros e 64% dos técnicos de enfermagem envolvidos no estudo. Os dados 

da pesquisa apontam que mulheres apresentam mais casos da síndrome e que 

quanto mais jovem o profissional for, maior a chance de esgotamento. Até 40 anos, 

82% dos pesquisados reclamaram de burnout, enquanto o número cai para 67% para 

profissionais com mais de 40 anos. (Barreto et al. 2020) 

As equipes de enfermagem no Brasil são compostas majoritariamente por mu-

lheres, sendo estas 85% da força de trabalho (COFEN 2023). Diante disso, estratégias 

eficazes para gerenciar o estresse tornam-se essenciais para promover o bem-estar 

psicológico e promover um ambiente de trabalho saudável aos enfermeiros.  

A auriculoterapia chinesa é uma prática integrativa e complementar que faz 

parte de um conjunto de técnicas terapêuticas baseada nos preceitos da Medicina 

Tradicional Chinesa (MTC), é aprovada como especialidade para profissionais de sa-

úde no SUS pela portaria 971 (BRASIL, 2006). O Conselho Federal de Enfermagem 

(COFEN) definiu como especialidade da Enfermagem pela resolução nº 326/2008 

(COFEN, 2008). 

A auriculoterapia se destaca, dentre outras práticas complementares, por utili-

zar materiais não invasivos, de fácil aplicabilidade e com efeitos secundários mínimos, 

que pode ser executada de forma complementar à assistência de Enfermagem no 

próprio local de trabalho (Cheng et al. 2015). A prática tem efeitos que vão além da 

gestão da dor, se mostrando similar em eficácia quando comparada ao Midazolam em 

estudo randomizado realizado com 67 pessoas para tratar ansiedade odontológica 

(Karst et al. 2007).  
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Apesar do crescente interesse acerca dos efeitos da auriculoterapia, a evidên-

cia científica sobre a eficácia da auriculoterapia na redução de estresse em profissio-

nais de enfermagem ainda carece de uma revisão sistemática abrangente. Nessa 

perspectiva, a necessidade de preencher   essa lacuna, oferecendo uma análise crí-

tica e abrangente das evidências disponíveis, este estudo objetivou investigar a eficá-

cia da auriculoterapia para a redução de estresse em profissionais de enfermagem, 

buscando não apenas consolidar o conhecimento atual, mas fornecer insights para 

orientar futuras pesquisas na área. 
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2.  2 METODOLOGIA 

O presente estudo consiste em revisão sistemática, conduzida de acordo com 

a metodologia Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses 

(PRISMA) que busca sintetizar e avaliar criticamente as evidências científicas existen-

tes sobre o uso da auriculoterapia chinesa como abordagem terapêutica para reduzir 

o estresse em profissionais de enfermagem. 

 

A revisão foi realizada nas seguintes etapas, de acordo com Galvão e Pereira 

(2014):  

a) Escolha do tema e das perguntas norteadoras; 

b) Estabelecimento dos critérios de inclusão e exclusão dos estudos; 

c) Definição das informações a serem extraídas dos estudos selecionados; 

d) Avaliação dos estudos selecionados; 

e) Interpretação dos resultados; 

f) Apresentação da revisão. 

  

Nessa revisão adotou-se a seguinte definição: auriculoterapia chinesa é uma 

das práticas da Medicina Tradicional Chinesa que se caracteriza como um método 

que utiliza específicos pontos do pavilhão auricular para tratar várias desordens do 

corpo. (Kurebayashi et al. 2014) 

 

As perguntas norteadoras foram formuladas sob orientação, utilizando a estra-

tégia PICO (Quadro 1). 

Quadro 1 – Descrição da estratégia PICO. 

 

Fonte: Santos et al. (2007). 
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Assim, buscou-se responde os seguintes questionamentos: 

 Existem evidências de que a auriculoterapia chinesa é eficaz no alívio de es-

tresse em profissionais de enfermagem? 

 Quais os principais desfechos relatados nos estudos sobre auriculoterapia em 

equipe de enfermagem? 

 

A busca pelos estudos foi realizada nas seguintes bases de dados: SciELO, 

Redalyc, PubMed, SCOPUS e World of Science, no período entre 2012 e 2022. Foram 

utilizando dos seguintes termos de busca: ("auriculoterapia" OR "acupuntura na ore-

lha" OR "acupuntura auricular") AND ("enfermagem" OR "enfermeira") AND ("stress"). 

Aplicados os operadores booleanos "OR" e "AND" para combinar os termos de busca 

de forma adequada. 

Os artigos foram selecionados a partir da análise de títulos e resumos, utili-

zando os seguintes critérios de inclusão:  

 Ensaios clínicos randomizados comparando auriculoterapia chinesa com ou-

tras abordagens terapêuticas  

 População de interesse: Enfermeiros e técnicos de qualquer experiência pro-

fissional ou faixa etária, em diferentes contextos de trabalho, incluindo ambula-

torial, hospitalar e atenção básica. 

 Intervenção de interesse: auriculoterapia como tratamento principal e/ou auri-

culoterapia associada a outras abordagens terapêuticas. 

 Desfecho: alívio do estresse: avaliado por meio de medidas subjetivas (como 

escalas de avaliação psicológicas validadas) e medidas objetivas (frequência 

cardíaca e nível de cortisol) 

Foram excluídos estudos observacionais (caso controle, coorte, transversais, 

ecológicos e descritivos), ensaio clínicos não randomizados, estudos qualitativos, 

trabalhos de conclusão de curso, revisões, artigos duplicados, estudos que incluíam 

outras categorias profissionais e artigos que não respondiam aos critérios de inclusão 

e as perguntas norteadoras. Após leitura dos resumos 188 artigos foram excluídos 

(Figura 1).  

 

 



15 
 

 

Figura 1 – Estudos selecionados 

 

 

 

 

   

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Autor (2023) 

 

Os dados foram extraídos e organizados por meio de uma tabela no Excel, 

versão 2013. Os seguintes dados foram extraídos dos 5 estudos selecionados: Título, 

primeiro autor, ano da publicação, país onde o estudo foi conduzido, tamanho da 

amostra, intervenção e desfechos (Quadro 2).  

A qualidade metodológica dos ensaios clínicos randomizados incluídos no es-

tudo foi avaliada utilizando a escala de JADAD, que considera critérios como cega-

mento, randomização e descrição das perdas de seguimento.  A escala de JADAD é 

amplamente reconhecida na literatura científica como uma ferramenta confiável para 

Estudos identificados na busca nas bases de dados 
Scielo = 31 

Scopus = 104 
Redalyc = 138 

World of Science = 44 
Mediline/Pubmed = 15 

Total = 332 
 

97 artigos duplicados 

188 artigos excluídos após leitura dos resumos 

48 artigos elegíveis 

35 artigos excluídos após aplicação dos critérios de exclusão 

5 estudos incluídos na revisão 

8 artigos pagos excluídos 
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avaliar a qualidade metodológica de ensaios clínicos randomizados, como apontado 

por Polmann et al. (2013). 

Esta metodologia proporciona uma abordagem sistemática e rigorosa para a 

revisão dos estudos, garantindo a inclusão de evidências de alta qualidade e relevân-

cia para a questão de pesquisa em foco. Além disso, ao seguir as diretrizes PRISMA, 

busca-se assegurar a transparência e a consistência no processo de revisão, facili-

tando a reaplicação e a interpretação dos resultados. 

Portanto, a metodologia adotada neste estudo foi fundamentada em diretrizes 

reconhecidas internacionalmente, visando garantir a validade e a confiabilidade dos 

resultados obtidos na revisão sistemática sobre a auriculoterapia chinesa no alívio de 

estresse em profissionais de enfermagem. 
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3.  3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

3.1. Características dos Estudos Incluídos 

Cinco estudos atenderam aos critérios de inclusão, dentre 332 estudos identificados 

na busca nas bases de dados. O Quadro 2 apresenta as características-chave desses 

estudos, incluindo autor, ano, país, desenho do estudo, tamanho da amostra, inter-

venção e desfecho. 

 

Quadro 2 - Características dos estudos selecionados para revisão sistemática 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Quadro do autor (2023) 

 

 

No Quadro 3 apresenta os principais critérios de avaliação dos estudos incluídos se-

gundo a escala de JADAD, em que se observa que a maioria dos estudos apresen-

tavam uma qualidade metodológica moderada. 
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Quadro 3 - Avaliação da qualidade metodológica dos estudos segundo escala de JA-

DAD 

 

Fonte: Quadro do autor (2023)  

 

 A auriculoterapia tem demonstrado ser uma intervenção promissora para o alí-

vio do estresse, apresentando efeitos positivos significativos. Uma pesquisa com en-

fermeiras da América do Norte interessadas em treinamento mente-corpo para redu-

ção do estresse revelou que 99% das participantes já utilizavam práticas mente-corpo. 

Dentre essas práticas, 85% relataram a oração como a mais utilizada, seguida por 

39% que utilizavam toque terapêutico, entre outras práticas (Kemper et al. 2011). 

 Enfermeiros, que enfrentam altos níveis de estresse no trabalho e têm experi-

ência pessoal com práticas mente-corpo, vivenciam uma demanda crescente por in-

tervenções eficazes para redução do estresse. Na perspectiva da MTC, as doenças 

psíquicas são reflexo de um desequilíbrio na disposição dos órgãos, como o coração, 

baço, pâncreas, pulmão, rim e fígado. Por outro lado, na perspectiva da medicina oci-

dental, os transtornos de ansiedade são uma união de sinais e sintomas que interfe-

rem no equilíbrio biopsicosociocultural e espiritual dos pacientes (Peña, 2008). Os da-

dos apresentados ressaltam a necessidade de estudos comparativos entre as práticas 

mente-corpo e a auriculoterapia chinesa para redução do estresse, uma vez que não 

foram encontrados estudos comparativos entre a auriculoterapia e outras técnicas. 
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A síntese dos resultados dos estudos incluídos evidencia consistentemente os 

efeitos benéficos da auriculoterapia na redução do estresse entre profissionais de en-

fermagem.  Embora haja diversidade metodológica entre os estudos, incluindo varia-

ções nos pontos auriculares utilizados e na experiência dos terapeutas, todos os es-

tudos indicam uma tendência positiva nos efeitos benéficos da auriculoterapia. Tera-

peutas mais experientes demonstraram ter um impacto significativo na redução dos 

sintomas de estresse, assim como o uso de agulhas, como apontado por Kurebayashi 

et al. (2012). Essa consistência nos resultados sugere que a auriculoterapia pode ser 

uma abordagem eficaz e promissora para melhorar o bem-estar mental dos profissio-

nais de enfermagem, embora a padronização de protocolos e métodos de avaliação 

ainda seja uma consideração importante para pesquisas futuras. 

 O estudo 1 conduzido por Kurebayashi et al. (2012), que utilizou os pontos 

Shenmen, rim e tronco cerebral, em 8 sessões (1 por semana), com duração de 5 a 

10 minutos cada, foi realizado com agulhas semi-permanentes ou sementes de mos-

tarda, após a devida localização dos pontos reativos e higienização com algodão e 

álcool etílico 70% no pavilhão auricular. O grupo com sementes foi orientado a esti-

mular as mesmas três vezes ao dia, por quinze vezes, com pressão moderada. Aos 

com agulhas, foi orientado retirar as agulhas 24h antes do atendimento ou em caso 

de desconforto, sinais de alergia ou prurido. Avaliados em quatro momentos diferen-

tes, o grupo semente não apresentou diferenças significativas quanto aos níveis de 

estresse comparado ao grupo agulha, porém apresentou resultados positivos dentro 

do mesmo grupo, com nível de significância p<0,05. Tanto nos grupos que foram tra-

tados com sementes, quanto com agulhas houve diminuição das médias de afasta-

mento, confronto e suporte social 

O estudo 2, de Kurebayashi et al. (2014) foi dividido em dois grupos. O primeiro, 

com protocolo, utilizou os pontos Shenmen, tronco encefálico, fígado, yang do fígado 

1 e 2. O protocolo de pontos foi suficiente para produzir resultados positivos em 12 

sessões. O segundo grupo, sem protocolo, teve os pontos escolhidos de acordo com 

as necessidades individuais dos participantes. Ambos os grupos receberam o mesmo 

número de sessões e pontos, 5. Ao avaliar o tamanho do efeito, segundo o índice de 

Cohen, foi observado que o grupo sem protocolo teve redução dos níveis de estresse 

em 36%, enquanto o grupo protocolo teve redução média de 27%. Ambos grupos 

conseguiram manter os resultados positivos no acompanhamento. Os pontos mais 

utilizados no grupo sem protocolo foram os mesmos pontos: Rim, Tronco Encefálico, 
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Shenmen, Yang do Fígado 1 e 2, com acréscimos para dor local foram utilizados os 

pontos Cervical e Lombar, pontos para equilíbrio dos meridianos foram Estômago, 

Baço, Fígado e Pulmão e pontos com ação sistêmica geral como o Endócrino e o 

Ápice.  

O estudo 3, realizado por Kurebayashi et al. (2012), por sua vez, focou em 

avaliar a auriculoterapia para estresse segundo a experiência do terapeuta. O estudo 

iniciou com 73 profissionais de enfermagem, dos quais 49 finalizaram a pesquisa. 

Destes, 26 (53%) apresentaram LSS nível médio e 27 (47%) nível alto de estresse. 

Os participantes foram atendidos após o plantão, sendo trabalhadores dos três turnos. 

O instrumento LSS foi aplicado antes do tratamento, após quatro sessões, após oito 

sessões e 15 dias, após o término (follow-up). Foi constatada diferença das médias 

entre os grupos, quando comparadas entre o LSS3/LSS1 (F=3,404/P=0,042) e entre 

LSS4/LSS1 (F=4,106/P=0,023). Foi aplicado o teste de Post hoc de Tukey, a diferença 

estatisticamente significante foi entre os grupos controle e grupo atendido por tera-

peutas mais experientes (P=0,036) entre LSS3/LSS1 e (P=0,033) entre LSS4/LSS1 

no follow-up. O grupo atendido por terapeutas menos experientes apresentou valor 

marginalmente significante para LSS4/LSS1 no Post Hoc (P=0,059). O estudo 3 com-

provou, nas condições em que foi proposto o ensaio clínico, que terapeutas mais ex-

perientes apresentam resultados mais significativos na redução de sintomas de es-

tresse em equipe de enfermagem. Embora os terapeutas menos experientes tenham 

apresentado resultados positivos com o uso do protocolo de pontos auriculares, se 

mostrando positivo mesmo para quem desconhecia a técnica.  

O estudo 4, realizado por Kurebayashi et al. (2018), ensaio clínico randomi-

zado, simples-cego, dividiu os 168 participantes com nível médio e alto de estresse 

em três grupos: Auriculoterapia verdadeira, Auriculoterapia placebo e Grupo controle. 

A randomização foi realizada pelo Randon Allocation Software que dividiu os grupos 

com 56 participantes. O grupo auriculoterapia verdadeira utilizou pontos indicados 

para estresse, enquanto o placebo utilizou pontos Sham. Os grupos auriculoterapia e 

placebo realizaram 12 sessões, duas vezes por semana. O grupo auriculoterapia uti-

lizou os pontos Shenmen e Tronco Cerebral, ambos com propriedades calmantes. O 

grupo placebo utilizou os pontos ouvido externo e Área da Bochecha/Face. Os grupos 

foram avaliados em 3 momentos e foi realizada análise estatística descritiva, por meio 

do teste exato de Fisher, Análise de variâncias (ANOVA) de medidas repetidas, teste 

post hoc de Tukey e índice de Cohen. Em todos os turnos analisados, de um total de 
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132 respondentes, 89 profissionais apresentaram níveis altos de estresse (67,4%).   

No post hoc de Tukey foi observada diferença para o grupo auriculoterapia entre o 

baseline e a segunda avaliação, mantendo-se na terceira avaliação até o follow-up de 

15 dias (p=0,000). No grupo placebo, a diferença estatisticamente significativa acon-

teceu entre o baseline e a terceira avaliação, após 12 sessões de auriculoterapia sham 

(p=0,001) e se manteve no follow-up. Portanto, observando o tamanho de efeito pelo 

Índice de Cohen e o percentual de mudança, o grupo auriculoterapia apresentou re-

sultado de redução dos níveis de estresse em 43%, contra 26% do grupo placebo, 

após 12 sessões, com manutenção do efeito no follow-up.   

O estudo 5, de Kurebayashi et al. (2012) comparou a efetividade da auriculote-

rapia com agulhas e com sementes, semelhante ao estudo 1. Neste estudo, os parti-

cipantes foram divididos em 3 grupos: Controle, Auriculoterapia com agulhas e Auri-

culoterapia com sementes. Os participantes receberam oito sessões, nos pontos 

Shenmen, Rim e Tronco Cerebral, sendo avaliados de acordo com a LSS no início, 

após quatro e oito sessões e no follow-up (15 dias). Participaram do estudo 75 profis-

sionais de enfermagem. Dentre os que apresentaram nível alto de estresse, o grupo 

agulha mostrou resultados significativos logo após a primeira avaliação, num cres-

cente a cada reavaliação. O grupo semente apresentou diferenças significativas após 

a segunda avaliação, trazendo resultados significativos entre a 4ª e a 8ª sessão.  

Os resultados encontrados corroboram com os dados da pesquisa Perfil da En-

fermagem, realizada pela FIOCRUZ por iniciativa do COFEN, apontando maior nú-

mero de profissionais de enfermagem do sexo feminino. A pesquisa ressalta a predo-

minância de mulheres, compondo 84,6% do total de profissionais de enfermagem no 

Brasil. 

Uma análise crítica dos estudos revela algumas limitações comuns, incluindo a 

heterogeneidade nos desenhos dos estudos, variações nos pontos auriculares utiliza-

dos e na experiência dos terapeutas. Notou-se que alguns estudos (Kurebayashi et 

al. 2014 e Kurebayashi et al. 2018) possuem amostras relativamente pequenas, limi-

tando a generalização dos resultados para a população em geral. Além disso, a diver-

sidade nos critérios de inclusão e exclusão entre os estudos pode impactar a consis-

tência nas características dos participantes. Os tamanhos de amostra reduzidos, en-

contrados nos estudos 2 de Kurebayashi et al. (2014) e 4 Kurebayashi et al. (2018) e 
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as diversidades nas características demográficas dos participantes em todos os estu-

dos incluídos podem impactar a generalização dos resultados. Essas limitações de-

vem ser levadas em consideração ao interpretar os resultados globais.  

A perda significativa de participantes durante o estudo 5 de Kurebayashi et al. 

(2012) pode introduzir viés nos resultados e a falta de avaliação além do follow-up de 

15 dias nos estudos 1 (Kurebayashi et al. 2012), 3 (Kurebayashi et al. 2012) e 5 (Ku-

rebayashi et al. 2012) limita a compreensão dos efeitos a longo prazo da auriculotera-

pia. Sugere-se, portanto, que futuras pesquisas incluam abordagens mais uniformes, 

tamanhos de amostras maiores e follow-ups mais extensos. Outras limitações refe-

rem-se a exclusão de estudos publicados em outros idiomas além de Português, in-

glês e espanhol. Além disso, a busca foi realizada exclusivamente em bases de dados 

online, o que pode excluir os estudos publicados em outras fontes. É importante des-

tacar, portanto, que a disponibilidade e qualidade dos estudos encontrados podem 

influenciar os resultados e a conclusão da revisão sistemática.  

Com base nos resultados revisados, a auriculoterapia emerge como uma inter-

venção promissora para a redução do estresse em profissionais de enfermagem. Essa 

conclusão tem implicações significativas para a prática clínica em ambientes hospita-

lares e de assistência médica, onde o estresse ocupacional entre profissionais de en-

fermagem é uma preocupação prevalente. A inclusão da auriculoterapia como opção 

terapêutica pode oferecer uma abordagem adicional e complementar para melhorar o 

estado emocional desses profissionais, contribuindo para um ambiente de trabalho 

mais saudável, produtivo e para a qualidade do atendimento prestado.  

No entanto, é crucial que os profissionais de saúde considerem a diversidade 

metodológica entre os estudos e adaptem as estratégias de implementação de acordo 

com as características individuais e específicas de suas instituições. Além disso, mais 

pesquisas são necessárias para solidificar as diretrizes clínicas e entender completa-

mente o papel da auriculoterapia no manejo do estresse, permitindo uma integração 

melhor informada e eficaz na prática clínica rotineira. 

 Os resultados desta revisão sistemática revelam uma perspectiva otimista so-

bre a eficácia da auriculoterapia na redução do estresse em profissionais de enferma-

gem. Cada estudo analisado contribuiu para a compreensão da eficácia terapêutica 

em contextos variados de atuação da enfermagem. Observou-se uma consistente ten-

dência positiva na redução dos níveis de estresse em resposta à auriculoterapia, em 

todos os estudos incluídos, independentemente das variações metodológicas, como 
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o uso de diferentes pontos auriculares e diversidade na experiência dos terapeutas, 

indicando que essa abordagem terapêutica pode ser uma ferramenta valiosa para me-

lhorar a saúde mental dos profissionais de enfermagem.  

Uma observação importante foi o impacto positivo associado à experiência do 

terapeuta. Terapeutas mais experientes demonstraram impacto mais significativo na 

redução dos sintomas de estresse. Essa descoberta destaca a importância da habili-

dade, competência e formação especializada do terapeuta na aplicação dessa téc-

nica.  

As limitações comuns incluem tamanhos de amostra reduzidos e diversidade 

nas características demográficas dos participantes, assim como a perda de participan-

tes durante o follow-up. Os resultados da revisão indicam que a auriculoterapia tem 

relevância clínica significativa para a redução do estresse em profissionais de enfer-

magem. Essa intervenção pode ser valiosa para promover o bem-estar dos profissio-

nais, especialmente em ambientes hospitalares, onde o estresse ocupacional é pre-

valente e pode impactar negativamente na qualidade do atendimento. 

Fica evidente a necessidade de pesquisas adicionais para abordar as limita-

ções identificadas, com amostras maiores e avaliações a longo prazo. A padronização 

de protocolos, entendimento mais aprofundado dos mecanismos subjacentes são 

áreas que merecem atenção em estudos futuros. Profissionais de saúde, especial-

mente enfermeiros, podem considerar a inclusão da auriculoterapia como uma ação 

terapêutica complementar. A adaptação das estratégias de implementação deve levar 

em conta as variações metodológicas nos estudos revisados. A integração eficaz com 

abordagem mais informada na prática rotineira pode contribuir para ambientes de tra-

balho mais saudáveis, profissionais mais produtivos e para a qualidade do atendi-

mento prestado.  

Em síntese, os resultados desta revisão apontam a auriculoterapia como uma 

intervenção promissora na redução de estresse em profissionais de enfermagem. A 

consideração das limitações metodológicas e o reconhecimento da influência exercida 

pela experiência do terapeuta são essenciais ao interpretar e aplicar esses achados 

na prática clínica. A auriculoterapia tem o potencial de melhorar significativamente o 

bem-estar emocional dos profissionais de enfermagem, contribuindo para um ambi-

ente de trabalho mais saudável e, consequentemente, para uma assistência de quali-
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dade. As recomendações práticas incluem a implementação de protocolos padroniza-

dos, formação e capacitação de terapeutas, integração multidisciplinar, monitora-

mento e avaliação contínuos, assim como pesquisa e desenvolvimento contínuos.  
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4. 4 CONCLUSÃO 

 

A revisão sistemática dos estudos sobre a auriculoterapia como intervenção para a 

redução do estresse em profissionais de enfermagem revela resultados promissores 

e consistentes, onde a auriculoterapia emerge como uma intervenção promissora este 

fim. Cada estudo analisado contribuiu para a compreensão da eficácia terapêutica da 

auriculoterapia em diferentes contextos de atuação da enfermagem. Esta prática mos-

trou-se eficaz nos estudos incluídos, independente das variações metodológicas, 

como o uso de diferentes pontos auriculares e a experiência dos terapeutas. 

No entanto, é importante reconhecer as limitações identificadas. A principal limitação 

é a heterogeneidade dos estudos, que inclui variações nos pontos auriculares e na 

experiência dos terapeutas. Além disso, a falta de avaliações a longo prazo limita a 

generalização dos resultados para a população em geral. A perda de participantes 

durante os estudos também pode ter influenciado os resultados finais.  

Apesar dessas limitações, a auriculoterapia se destaca como uma abordagem viável 

e eficaz para promover a saúde mental e o bem-estar dos profissionais de enferma-

gem, um grupo particularmente vulnerável ao estresse ocupacional. A prática de auri-

culoterapia pode contribuir para ambientes de trabalho mais saudáveis e qualidade no 

serviço prestado. A experiência do terapeuta mostrou ter impacto significativo na efi-

ciência da auriculoterapia, destacando a importância da formação especializada. 

Recomenda-se a realização de mais pesquisas com amostras maiores e follow-ups 

mais extensos para fortalecer as evidências e padronizar protocolos. Investir na for-

mação adequada dos profissionais em auriculoterapia e incorporá-la como uma opção 

terapêutica é essencial para maximizar seus benefícios, visto que terapeutas com 

mais experiência apresentam melhores resultados. Desta forma, a auriculoterapia não 

apenas se destaca como uma intervenção promissora, mas também como uma estra-

tégia prática e aplicável para enfrentar os desafios do estresse ocupacional na enfer-

magem. 
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