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Anfrage
Gibt es Evidenz dafir, dass die Anwendung von Therapeutic Touch bei Patient*innen vor einem inva-

siven Eingriff die Dauer und die Intensitat von Angst reduziert?

Ergebnisse

Studien
Im Rahmen der systematischen Literaturrecherche zu der Fragestellung konnten wir zwei Studien mit

insgesamt 222 Patient*innen im Alter zwischen 29 und 83 Jahren finden (1, 2). In den USA wurde in
einer Studie mit 153 Teilnehmenden untersucht, ob Therapeutic Touch (TT) am Tag vor einer offenen
Herzoperation die Angst im Vergleich zu einer Scheinintervention oder keiner Intervention reduziert
(2). Im Rahmen einer Studie aus dem Iran wurde TT bei 69 Patientinnen vor einer Herzkatheter-Unter-
suchung angewendet und deren Wirksamkeit hinsichtlich einer Reduktion der Angstintensitat unter-
sucht (2).

Resultate
e Reduktion der Intensitat: In den zwei Studien wurde pra- und postinterventionell die Angst als

aktueller Zustand mittels Spielberger Angst-Assessments (3) erhoben. Im Ergebnis sind die Stu-
dien widersprtchlich. In der Studie mit Patient*innen vor einer offenen Herzoperation fand sich
im Vergleich der Gruppen kein klinisch relevanter Unterschied hinsichtlich der Angstreduktion
(1). Hingegen zeigte die Studie, bei der TT vor einer Herzkatheter-Untersuchung angewendet
wurde, eine statistisch signifikante und hohe Reduktion der Angstintensitat durch eine TT-An-
wendung. Im Vergleich zur Gruppe mit der Scheinintervention kam es in der TT-Gruppe zu einer
um 35,62 Punkte hoheren Reduktion nach dem Spielberger Angst-Assessment (Skalenbereich
von 20 bis 80 Punkten) (2).

e Reduktion der Dauer: Es lieRen sich keine Studien eruieren, die den Einfluss von TT auf die

Dauer der Angst untersuchten.

Vertrauen in das Ergebnis

0 von 3 = insuffizient
Die Evidenz basiert auf zwei widerspriichlichen Studien mit hohem Bias-Risiko. Aufgrund des Bias-

Risikos und der Heterogenitat wird das Vertrauen in das Ergebnis als insuffizient eingestuft.

Fazit:
Es fehlt Evidenz, um die Wirksamkeit der Intervention einschatzen zu kdnnen.
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Abbildung 1: Ergebnisse im Uberblick
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Interpretation der Ergebnisse: ZweiStudien mit methodischen Limitierungen zeigen unterschiedliche
Ergebnisse. Eine Studie bei Patient*innen mit herzchirurgischen Eingriffen zeigt weder eine klinisch
relevante Veradnderung von Angst als aktuellem Zustand noch ist der Unterschied statistisch signifika nt.
Die andere Studie bei Frauen vor Herzkatheter-Untersuchungen zeigt eine klinisch relevante Reduktion
von Angst als aktuellem Zustand. Im Vergleich zur Gruppe mit der Scheinintervention kam es hierbei im
Mittel in der Therapeutic-Touch-Gruppe zu einer Verbesserung um 35,62 Punkte im Spielberger Angst-
Assessment (Skalenbereich 20 bis 80 Punkte). Aufgrund des Bias-Risikos und der Heterogenitdt wird das
Vertrauen in das Ergebnis als insuffizient eingestuft.

Dis claimer: Die Ergebnizse stellen die derzeitige Studienlage dar und kdnnen Praktiker *innen bei der Entscheidungsfindung helfen — sie
ersetzen aber nicht individuelle AbwEgungen.

Urheberrechte: Bildl: EOllyy,/shutterstock. com, Bild2 und Bild3: @ MNChi/shutterstock.com
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Einleitung

Therapeutic Touch (TT) wurde in den 1970er-Jahren von Dolores Krieger und Dora Kunz als komple-
mentare pflegerische Intervention entwickelt (4). Dabei setzen die Pflegenden ihre Hande ein, um das
Energiefeld der Patient*innen zu beurteilen und ins Gleichgewicht zu bringen (5). Die Hande der An-
wender*innen werden entlang des Korpers der Patient*innen bewegt, in der Regel in einem Abstand
von flinf bis 15 Zentimetern von der Kérperoberflache. Es kommt zu keiner physischen Bertihrung (6).
Urspriinglich in den USA entwickelt, wird TT mittlerweile international angewendet. Die Therapeutic
Touch International Association definiert wie folgt: ,Therapeutic Touch ist eine ganzheitliche, evidenz-
basierte Praxis, die den absichtlichen und mitfiihlenden Einsatz von universeller Energie zur Férderung

von Gleichgewicht und Wohlbefinden beinhaltet.” (7)

TT wird bei verschiedensten Indikationen angewendet, unter anderem zur Schmerz- oder Angstlinde-
rung (8). Die wissenschaftliche Grundlage der Methode sowie die Behauptung, dass die Methode evi-
denzbasiert sei, sind kritisch zu sehen (9, 10). Unter anderem kam 2008 ein Cochrane Review zu dem
Schluss, dass Bertihrungstherapien wie Therapeutic Touch einen bescheidenen Effekt auf die Schmerz-

linderung haben konnten. Jedoch war die Qualitat der Daten unzureichend (11).

Methoden

Um relevante Publikationen zu finden, flihrte eine Informationsspezialistin eine systematische Litera-
turrecherche in nachstehenden Datenbanken durch:

e Ovid MEDLINE® (Medical Literature Analysis and Retrieval System Online)

e Cochrane Library

e Embase (Excerpta Medica Database)

e Epistemonikos

e CINAHL EBSCO (Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature)

Die verwendeten Suchbegriffe leiteten sich vom MeSH-System (Medical Subject Headings System) der
National Library of Medicine ab. Erganzend wurde auch eine Pubmed-Similar-Articles-Suche durchge-
flihrt sowie zusatzlich mittels Freitexts gesucht. Der vorliegende Rapid Review berlcksichtigt alle Stu-
dien zur gegenstandlichen Frage, die durch die Literatursuche bis zum 03.09.2020 zu identifizieren wa-
ren. Die Ergebnisse der Recherche stellt Abbildung 2 grafisch dar. Das detaillierte methodische Vorge-
hen ist im Methodenhandbuch auf unserer Webseite unter https://ebninfo.at/wp-content/uplo-

ads/1ZP_Methoden_Manual.pdf beschrieben.
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Ein- und Ausschlusskriterien

Folgende Kriterien wurden im Vorfeld der Literaturrecherche definiert und fiir die Auswahl der rele-
vanten Studien herangezogen:
Einschlusskriterium Ausschlusskriterium

Patient*innen >18 Jahre, prdoperativ

. . o Patient*innen <18 Jahre
bzw. vor invasivem Eingriff

Population

Intervention Therapeutic Touch Healing Touch, Reiki

Kontrollinterven- keine Intervention, andere Interven-

i i . Healing Touch, Reiki
tion tionen zur Angst- bzw. Stressreduktion caling fouch, Reik

Reduktion der Intensitat des aktuellen

Angstzustandes

Endpunkt Reduktion der Dauer des aktuellen andere Endpunkte
Angstzustandes

Setting Krankenhaus zahnarztliche Ordinationen

systematische Ubersichtsarbeiten und
Meta-Analysen, randomisierte und
Studiendesign nicht randomisierte kontrollierte Stu- | qualitative Studiendesigns
dien, kontrollierte Kohortenstudien,
Fallkontrollstudien

Sprache Englisch, Deutsch andere Sprachen

Tabelle 1: Ein- und Ausschlusskriterien

Resultate

1. Studien

Im Rahmen unserer umfassenden systematischen Literaturrecherche lieen sich nach Entfernung der
Duplikate insgesamt 971 Studien identifizieren. 34 davon wurden im Volltext beschafft und auf ihre
Eignung flur die Beantwortung der vorliegenden Fragestellung beurteilt. Dabei entsprach eine Studie
mit einem quasiexperimentellen Design und eine randomisierte kontrollierte Studie (RCT) den vorde-

finierten Ein- und Ausschlusskriterien.

In den USA wurde 1989 in einem RCT mit 153 Patient*innen untersucht, ob TT am Vortag einer offenen
Herzoperation die Angst reduziert (1). Das Durchschnittsalter der Patient*innen lag bei 60 Jahren, 75
Prozent waren laut Baseline-Charakteristika der Studie Manner mit vorwiegend heller Hautfarbe.

Grundlegende Charakteristika der Untersuchten wie Vorerkrankungen, Begleiterkrankungen oder Me-
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dikation (wie z. B. Anxiolytika, Antidepressiva, Betablocker) wurden nicht angegeben. Die Besonder-
heit der Studie lag darin, dass TT ohne Augenkontakt zur Anwendung kam. Die Patient*innen lagen
seitlich abgewandt von der durchfiihrenden Person. Der Abstand der Hande zur Koérperoberflache be-
trug zehn bis 15 Zentimeter. Es gab zwei Vergleichsgruppen: eine Gruppe mit einer Scheinintervention
(,Mimic Therapeutic Touch”) und eine Gruppe, bei der die Patient*innen ersucht wurden, sich auf die
Seite zu drehen, und keine Anwendung von TT stattfand (keine Intervention). Die Dauer der Interven-
tionen betrug finf Minuten. Die Studie gibt keine Auskunft darliber, wie viele Personen welcher

Gruppe zugeteilt waren — auBer, dass eine Person in der Gruppe ohne Intervention war.

Die zweite quasiexperimentelle Studie aus dem Iran untersuchte 2012 den Effekt von TT auf die Angst
vor einer Herzkatheter-Untersuchung (2). Die Population bestand aus 69 Frauen mit einem Durch-
schnittsalter von 51 Jahren. Als Basischarakteristika wurden Bildungsniveau, Familienstand, Anzahl der
Kinder, Beschaftigungsverhaltnis, Krankenhaus-Voraufenthalte und Dauer der aktuellen kardialen Be-
schwerden erhoben; diesbeziiglich bestanden keine statistisch signifikanten Unterschiede zwischen
den Gruppen. Baseline-Charakteristika der untersuchten Frauen wie Vorerkrankungen, Begleiterkran-
kungen oder Medikation (wie z. B. Anxiolytika, Antidepressiva, Betablocker) wurden nicht angegeben.
Der Publikation lasst sich einzig entnehmen, dass alle Patientinnen vor der postinterventionellen Be-
fragung 2 mg Diazepam (Benzodiazepin) intravends erhielten. Die TT-Intervention unterschied sich von
jener der US-Studie mit Patient*innen vor herzchirurgischen Eingriffen insofern, als der Abstand der
Hande zur Korperoberflache geringer war (finf bis zehn Zentimeter) und die Intervention langer dau-
erte (zehn bis 15 Minuten). Auch hier gab es zwei Vergleichsgruppen mit jeweils 23 Teilnehmerinnen:
eine Gruppe mit einer Scheinintervention und eine Gruppe ohne jegliche Intervention. Die Interven-

tionen wurden eine Stunde vor der invasiven Untersuchung durchgefihrt.

In beiden Studien wurde die Intensitdt des Angstzustandes als Endpunkt mittels Spielberger Angst-
Assessments erhoben, das zur Erfassung von Angst als aktuellem Zustand (,State“-Angst) und Angst
als Personlichkeitseigenschaft (, Trait“-Angst) auf Basis einer schriftlichen Selbsteinschatzung dient.
Bezogen auf den Zustand Angst reicht die Skala von 20 bis 80 Punkten. Je hoher die Punktezahl, desto
ausgepragter ist die Angst. In der Literatur werden unterschiedliche Cut-off-Werte fiir das Vorliegen
von Angst diskutiert (12, 13), die in der Regel jedoch bei rund 40 Punkten liegen. Fir diesen Rapid
Review wurde die mittlere Differenz von Angst vor und nach der Intervention als Endpunkt analysiert.
Beide Studien weisen ein hohes Bias-Risiko auf. Eine Ubersicht iiber die inkludierten Studien gibt Ta-
belle 3.
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2. Ergebnisse

2.1. Reduktion der Intensitat von Angst

Im Ergebnis sind die Studien widerspriichlich. In der US-amerikanischen Studie mit Patient*innen vor
herzchirurgischen Eingriffen fand sich zwischen den Gruppen kein merklicher Unterschied in der Angst-
reduktion (1). Innerhalb der TT-Gruppe verringerte sich die Angst auf der Spielberger Angst-Skala um
2,44 (SD [Standardabweichung]: £5,28) Punkte (von 40,06 auf 37,62 Punkte), in der Scheininterventi-
onsgruppe um 0,62 (SD: +6,75) Punkte (von 35,83 auf 35,19 Punkte) und in der Kontrollgruppe ohne
Behandlung um 1,34 (SD: +1,34) Punkte (von 36,06 auf 34,72 Punkte). In der TT-Gruppe reduzierte sich
die Intensitat der Angst demnach um 1,82 Punkte mehr als in der Scheininterventionsgruppe und um
1,10 Punkte mehr als in der Kontrollgruppe ohne Behandlung. Dieser kleine Unterschied ist nicht sta-
tistisch signifikant und auch nicht klinisch relevant. Moglicherweise lasst sich die geringe Reduktion
der Angstintensitat zusatzlich dadurch erklaren, dass die Angst bereits vor der Intervention schwach

ausgepragt war.

Hingegen zeigt sich in der iranischen Studie mit Patientinnen vor Herzkatheter-Untersuchungen ein
auffallend hoher Effekt durch TT. Innerhalb der TT-Gruppe reduzierte sich die Angst um 37,81 (SD:
+10,58) Punkte (von 63,65 auf 25,84 Punkte) und in der Scheininterventionsgruppe um 2,19 (SD: +1,17)
Punkte (von 61,00 auf 58,80 Punkte) im Spielberger Angst-Assessment; in der Kontrollgruppe ohne
Behandlung kam es hingegen zu einer Steigerung um 9,80 (SD: +8,61) Punkte (von 60,00 auf 69,80
Punkte). In der TT-Gruppe war die Reduktion der Angstintensitdat demnach um 35,62 Punkte gréRer als
in der Scheininterventionsgruppe und um 47,61 Punkte groer als in der Kontrollgruppe ohne Inter-

vention (2).

Da beide Studien keine genauen Angaben zur Studienpopulation machen und sich die TT-Anwendun-
gen in wesentlichen Merkmalen unterschieden (Dauer, Blickkontakt etc.), nahmen wir von einer

guantitativen Synthese Abstand. Zusatzlich gibt es Unterschiede zwischen den Studien beziglich der
Geschlechterverteilung der Untersuchungspopulationen, des AusmaRes von Angst bei der Basiserhe-
bung und der geplanten medizinischen Intervention. Aufgrund des hohen Bias-Risikos der zugrunde-

liegenden Studien und der Heterogenitat ist das Vertrauen in das Ergebnis insuffizient.

2.2. Reduktion der Dauer von Angst

Wir fanden keine Studien, die den Einfluss von TT-Methoden auf die Dauer der Angst untersuchten.
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Risiko
flr
Bias

Studien

Therapeutic
Touch (TT)

Teilnehmende

Scheininterven-
tion (SI)

Kontrollgruppe
ohne Behand-
lung (KoB)

Effekte

Mittelwerte

Therapeutic Touch vs. Mimic
Therapeutic Touch

Starke der
Evidenz

Verbesserung in der Intensitat der Angst!
n: nicht berichtet n: nicht berichtet n=1 Reduktion der mittleren Differenz in
der jeweiligen Untersuchungsgruppe:
préainterventionell préainterventionell prainterventionell .
Durchschnitt (SD): | Durchschnitt (SD): | Durchschnitt (SD): | e TT: 2,44 Pkt (£5,28) Verbesserung auf der Sp2|elberj
Quinn, 40,06 Pkt (+11,86) | 35,83 Pkt (+11,87) | 36,06 Pkt (+11,03) | o SI: 0,62 Pkt (£6,75)° 9 ﬁ?gSt'Ska'a um |1'82 PRLIN )~ ~
1989 hoch e KoB: 1,34 Pkt (+4,62) o -Gruppe vs. SI-Gruppe; | |
n=153 _nte_r_schled nlch_t statlstl_sch ab
postinterventionell | postinterventionell | postinterventionell | Reduktion der mittleren Differenz zwi- | 5 '9"ifikant und nicht klinisch
Durchschnitt (SD): | Durchschnitt (SD): | Durchschnitt (SD): | schen den Gruppen: relevant
37,62 Pkt (£11,57) | 35,19 Pkt (+11,84) | 34,72 Pkt (11,07) | ¢ TT vs. SI: 1,82 Pki?
e TT vs. KoB: 1,10 Pkt?
n=23 n=23 n=23 Reduktion der mittleren Differenz in
der jeweiligen Untersuchungsgruppe:
Zolfaghari préinterveqtionell préinterveqtionell préinterven_tionell o TT: 37,81 Pkt (+10,58)* Verbesserung auf der Spielber-
et al Durchschnitt (SD): | Durchschnitt (SD): | Durchschnitt (SD): | e SI: 2,19 Pkt (¥1,17) ger Angst-Skala um 35,622 Pkt. aYaYe
2012 hoch | 63,65 Pkt (+11,96) | 61,00 Pkt (+12,2) | 60,00 Pkt (+13,86) | ¢ KoB: -9,80 Pkt (+8,61)* in der TT-Gruppe vs. SI-Gruppe, | =
n=69 Unterschied statistisch signi-
Reduktion der mittleren Differenz zwi- | fikant
postinterventionell | postinterventionell | postinterventionell | schen den Gruppen:
Durchschnitt (SD): | Durchschnitt (SD): | Durchschnitt (SD): | ¢ TT vs. SI: 35,62 Pkt2
25,84 Pkt (12,81) 58,80 Pkt (111,66) 69,80 Pkt (i10,92) e TT vs. KoB: 47,61 Pkt?

Tabelle 2: Therapeutic Touch als Intervention zur Reduktion von Angst vor invasiven Eingriffen

1 gemessen mit Spielberger Angst-Assessment
2 berechnet von ebninfo.at auf Basis der publizierten Originaldaten
3 Originalpublikation: 0,62 Pkt; Berechnungen von ebninfo: 0,64 Pkt

Abkirzungen: KoB = Kontrollgruppe ohne Behandlung, n = Stichprobe, Pkt = Punkte, SD = Standardabweichung, SI = Scheinintervention, TT = Therapeutic Touch, * = statistisch signifikant p<0,0001

Das Vertrauen in das Ergebnis ist insuffizient. Punkteabzug wegen @ hohen Bias-Risikos (-2 Pkt), ° Heterogenitat (-1 Pkt), ¢ quasiexperimentellen Studiendesigns (-1 Pkt).
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Anhang

Abkiirzungen

KoB

Kontrollgruppe ohne Behandlung

MeSH Medical Subject Headings System

n Stichprobe / Anzahl

PG Placebo-Gruppe

Pkt Punkte

RCT Randomized controlled trial (randomisierte kontrollierte Studie)
RR Relatives Risiko

SD Standardabweichung

SI Scheinintervention

T Therapeutic Touch

Vs.

versus

statistisch signifikant

Hoch: Die Starke der Evidenz ist hoch. Es ist unwahrscheinlich, dass neue Stu-
dien die Einschatzung des Behandlungseffektes/der Intervention verandern wer-

den.

Moderat: Die Starke der Evidenz ist moderat. Neue Studien werden moglicher-
weise aber einen wichtigen Einfluss auf die Einschdtzung des Behandlungseffek-

tes/der Intervention haben.

Niedrig: Die Starke der Evidenz ist niedrig. Neue Studien werden mit Sicherheit
einen wichtigen Einfluss auf die Einschdtzung des Behandlungseffektes/der In-

tervention haben.

Insuffizient: Die Evidenz ist unzureichend oder fehlend, um die Wirksamkeit und

Sicherheit der Behandlung/der Intervention einschatzen zu kénnen

Tabelle 3: Abkiirzungen
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Suchstrategien

Ovid MEDLINE, 02.09.2020

# Searches Results
1 | Therapeutic Touch/ 916
2 | ((therap* or healing or interpersonal) adj1 touch*).ti,ab,kf. 805
3 | ((non-contact or noncontact) adj2 touch*).ti,ab,kf. 12
4 | "laying on of hands".ti,ab,kf. 57
5| or/1-4 1407
6 | limit 5 to "humans only (removes records about animals)" 1389
7 | exp age groups/ not exp adult/ 1883688
8| 6not7 1289
9 | (english or german).lg. 27644678

10| 8and9 1197

11 | Systematic Review.pt. 134028

12 | review.pt. 2689312

13 | (medline or medlars or embase or pubmed or cochrane or (scisearch or psychinfo 358626

or psycinfo) or (psychlit or psyclit) or cinahl or ((hand adj2 searchS) or (manual$
adj2 searchS)) or (electronic database$ or bibliographic database$ or comput-
eri?ed database$ or online database$) or (pooling or pooled or mantel haenszel)
or (peto or dersimonian or der simonian or fixed effect)).tw,sh. or (retraction of
publication or retracted publication).pt.

14 | 12 and 13 160820

15 | meta-analysis.pt. or meta-analysis.sh. or (meta-analysS or meta analys$ or 331945

metaanalysS).tw,sh. or (systematic$ adj5 reviewS).tw,sh. or (systematic$ adj5
overviewsS).tw,sh. or (quantitativ$ adj5 review$).tw,sh. or (quantitativs adj5
overviewsS).tw,sh. or (quantitativS adj5 synthesisS).tw,sh. or (methodologic$ adj5
review$S).tw,sh. or (methodologic$ adj5 overviewS).tw,sh. or (integrative re-
search reviews$ or research integration).tw.

16 | 11or140r 15 394104

17 | 10and 16 70

18 | randomized controlled trial.pt. or (randomS$ or placebo$ or single blindS or dou- 1367488

ble blind$ or triple blindS).ti,ab. or (retraction of publication or retracted publica-
tion).pt.

19 | (animals not humans).sh. or ((comment or editorial or meta-analysis or practice- 9150495

guideline or review or letter) not randomized controlled trial).pt. or ((random
sampl$ or random digit$ or random effect$ or random survey or random regres-
sion).ti,ab. not randomized controlled trial.pt.)

20 | 18 not 19 1001264

21 | 10and 20 169

22 | surgery.fs. 1989732

23 | exp Perioperative Care/ 150478

24 | exp Perioperative Period/ 90656

25 | (surg* or operat* or preoperat* or postoperat* or perioperat*).ti,ab,kf. 2928878

26 | Anxiety/ 81533

27 | Stress, Psychological/ 120851

28 | exp Fear/ 33148

Rapid Review: Therapeutic Touch zur Angstreduktion vor invasiven Eingriffen 10



29 | (anxiet® or stress or fear?).ti,ab,kf. 978717
30 | or/22-29 4748791
31| 10and 30 285
32 | case reports/ or (case? not control).ti,kf. 2568866
33| 31not32 270
34 | 17 0r21or33 399
Cochrane Library, 03.09.2020
ID Search Hits
#1 | [mh A"Therapeutic Touch"] 131
#2 | ((therap* or healing or interpersonal) NEAR/1 touch*):ti,ab,kw 337
#3 | ((non-contact or noncontact) NEAR/2 touch*):ti,ab,kw 13
#4 | "laying on of hands":ti,ab,kw 19
#5 | (3-#4) 352
#6 | #5 in Cochrane Reviews, Cochrane Protocols 8
#7 | (clinicaltrials or trialsearch or ANZCTR or ensaiosclinicos or chictr or cris or ctri or 333637
registroclinico or clinicaltrialsregister or DRKS or IRCT or rctportal or JapicCTI or
JMACCT or jRCT or UMIN or trialregister or PACTR or REPEC or SLCTR):so
#8 | "conference abstract":pt or abstract:so 160750
#9 | #5 not (#7 or #8) in Trials 271
#10 | #6 or #9 279
CINAHL (Ebsco), 03.09.2020
# Query Limiters/Ex- Results
panders
S1 | (MH "Therapeutic Touch") OR (MH "Therapeutic Touch (lowa | Expanders - 1,466
NIC)") Apply equiva-
lent subjects
S2 | ((therap* OR healing OR interpersonal) N1 touch*) Search modes - 1,897
Bool-
ean/Phrase
S3 | ((non-contact OR noncontact) N2 touch*) Search modes - 16
Bool-
ean/Phrase
S4 | "laying on of hands" Search modes - 40
Bool-
ean/Phrase
S5 | S1ORS20ORS30RS4 Search modes - 1,928
Find all my
search terms
S6 | (MH animals+ OR MH (animal studies) OR Tl (animal model*)) | Search modes - 184,849
NOT MH (human) Bool-
ean/Phrase
S7 | S5 NOT S6 Search modes - 1,910
Bool-
ean/Phrase
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S8 | (MH "Named Groups by Age+") NOT (MH "Adult+") Search modes - 596,068
Bool-
ean/Phrase
S9 | S7 NOT S8 Search modes - 1,764
Bool-
ean/Phrase
S10 | S9 Limiters - Lan- 1,710
guage: English,
German
S11 | (Tl (systematic* N3 review*)) OR (AB (systematic* N3 re- Limiters - Lan- 201,308
view*)) OR (TI (systematic* N3 bibliographic*)) OR (AB (sys- guage: English,
tematic* N3 bibliographic*)) OR (Tl (systematic* N3 litera- German
ture)) OR (AB (systematic* N3 literature)) OR (Tl (comprehen-
sive* N3 literature)) OR (AB (comprehensive* N3 literature))
OR (TI (comprehensive* N3 bibliographic*)) OR (AB (compre-
hensive* N3 bibliographic*)) OR (Tl (integrative N3 review))
OR (AB (integrative N3 review)) OR (JN "Cochrane Database of
Systematic Reviews") OR (TI (information N2 synthesis)) OR (TI
(data N2 synthesis)) OR (AB (information N2 synthesis)) OR
(AB (data N2 synthesis)) OR (TI (data N2 extract*)) OR (AB
(data N2 extract*)) OR (Tl (medline OR pubmed OR psyclit OR
cinahl OR (psycinfo NOT"psycinfo database") OR "web of sci-
ence" OR scopus OR embase)) OR (AB (medline OR pubmed
OR psyclit OR cinahl OR (psycinfo NOT"psycinfo database") OR
"web of science" OR scopus OR embase)) OR (MH "Systematic
Review") OR (MH "Meta Analysis") OR (Tl (meta-analy* OR
metaanaly*)) OR (AB (meta-analy* OR metaanaly*))
S12 | SI0O AND S11 Limiters - Lan- 77
guage: English,
German
S13 | MH randomized controlled trials OR MH double-blind studies | Limiters - Lan- 764,041
OR MH single-blind studies OR MH random assignment OR guage: English,
MH pretest-posttest design OR MH cluster sample OR Tl (ran- | German
domised OR randomized) OR AB (random*) OR Tl (trial) OR
MH (sample size) AND AB (assigned OR allocated OR control)
OR MH (placebos) OR PT (randomized controlled trial) OR AB
(control W5 group) OR MH (crossover design) OR MH (com-
parative studies) OR AB (cluster W3 RCT)
S14 | S10 AND S13 Limiters - Lan- 226
guage: English,
German
S15 | (MH "Surgery, Operative+") OR (MH "Perioperative Care+") Expanders - 650,891
OR (MH "Preoperative Period+") OR (MH "Perioperative Care | Apply equiva-
(lowa NIC)") lent subjects
S16 | (MH "Anxiety") OR (MH "Anticipatory Anxiety") OR (MH Expanders - 131,880
"Fear") OR (MH "Fear (Saba CCC)") OR (MH "Fear (NANDA)") Apply equiva-

OR (MH "Stress, Psychological+")

lent subjects
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S17 | (surg™ OR operat™ OR preoperat* OR postoperat* OR periop- | Search modes - 810,278
erat*) Bool-
ean/Phrase
S18 | (anxiet* OR stress OR fear#) Search modes - 313,613
Bool-
ean/Phrase
S19 | SI50RS16 ORS17 OR S18 Search modes - | 1,323,088
Find all my
search terms
S20 | S10 AND S19 Search modes - 356
Find all my
search terms
S21 | S12 OR S14 OR S20 Search modes - 504
Find all my
search terms
Embase.com (Elsevier), 03.09.2020
No. | Query Results
#1 'therapeutic touch'/exp 21
#2 ((therap* OR healing OR interpersonal) NEAR/1 touch*):ti,ab,kw 978
#3 (("'non contact' OR noncontact) NEAR/2 touch*):ti,ab,kw 16
#a 'laying on of hands':ti,ab,kw 75
#5 | #1 OR#2 OR #3 OR #4 1049
#6 (‘animal'/exp OR 'animal model'/exp OR 'animal experiment'/de) NOT 'hu- 5670038
man'/exp
#7 | #5 NOT #6 1035
#8 | 'groups by age'/exp NOT 'adult'/exp 2802789
#9 #7 NOT #8 952
#10 | #9 AND ([english]/lim OR [german]/lim) 916
#11 | #10 NOT 'conference abstract'/it 832
#12 | 'systematic review'/de OR 'meta analysis'/exp OR (((systematic OR 'state of the 567788
art' OR scoping OR literature OR umbrella) NEXT/1 (review* OR overview* OR as-
sessment*)):ti,ab) OR 'review* of reviews':ti,ab OR 'meta analy*':ti,ab OR metaa-
naly*:ti,ab OR (((systematic OR evidence) NEAR/1 assess*):ti,ab) OR 'research
evidence':ti,ab OR metasynthe*:ti,ab OR 'meta synthe*':ti,ab
#13 | #11 AND #12 61
#14 | 'randomized controlled trial'/exp OR random*:ti,ab OR placebo*:ti,ab OR 'single | 1786969
blind*':ti,ab OR 'double blind*':ti,ab OR 'triple blind*':ti,ab
#15 | #11 AND #14 173
#16 | 'surgery'/exp 5134382
#17 | surg*:ti,ab,kw OR operat*:ti,ab,kw OR preoperat*:ti,ab,kw OR postop- 3884717
erat*:ti,ab,kw OR perioperat*:ti,ab,kw
#18 | 'anxiety'/de OR 'anticipatory anxiety'/de OR 'stress'/exp OR 'fear'/de 556292
#19 | anxiet*:ti,ab,kw OR stress:ti,ab,kw OR fearS:ti,ab,kw 1288667
#20 | #16 OR #17 OR #18 OR #19 7832297
#21 | #11 AND #20 252
#22 | 'case report'/exp OR 'case study'/exp OR (caseS:ti,kw NOT control:ti,kw) 3139765
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#23 | #21 NOT #22

238

#24 | #13 OR #15 OR #23

347

Epistemonikos, 03.09.2020

Search

Results

"Therapeutic Touch" OR "touch therapy" OR "healing touch" OR "non contact touch" OR
"noncontact touch" OR "laying on of hands"

119

Filter: Systematic Review

66

Pubmed Similar Articles, 03.09.2020

Search
number

Query

Re-
sults

21228402

Similar Articles for PMID: 21228402

117

15084996

Similar Articles for PMID: 15084996

98

9766290

Similar Articles for PMID: 9766290

327

NojubhwWIN|F

21228402 15084996 9766290 17627194 11685160 15146228 17544681 16023511 16466484 23817144 14580299 9460778 14639776 10547166 10337654 21951738 8626947 17661855 12119625 9348782 10660924
15101231 28452408 9384072 20186018 9315530 14722602 12119623 8773437 19642480 12510515 11206013 15486152 10214223 27524661 10497773 26130464 25856658 20145447 15944500 11761499 10920832
12592974 15367512 14639777 9807429 8144769 11759309 10846975 16412804 9172847 11040557 15079114 9921569 12046440 9499493 20189926 25181286 22894887 11421145 19642480 24374731 20585102
18317289 19671410 16033593 14639775 8869862 11979292 9594094 9336657 16518448 12652885 20548800 16426798 27194823 21481259 18616066 23211384 8026054 17099413 10373832 9207636 9159780
11898291 12084589 12861325 10568918 9068508 17723929 15227762 16368364 18765331 18258581 27045127 18490886 8820318 21735413 14603356 11847871 9761082 11383186 19443699 7930239 17608635
9362806 15289215 15917741 24722611 8476265 15285276 9439261 9736126 17562640 19299529 20439251 20207324 18616066 12234950 16968433 11898589 12495392 18029964 10690027 21833957 12861324
25253110 10390006 19581224 9801661 10505537 16149980 18193585 8541178 10420420 10401297 12127920 16080488 22297006 15152143 12096298 9682584 1951103 15062906 19400396 9207635 22995597
19856109 8150641 7854934 10569040 11565401 17723985 20624103 8644668 12564350 25144965 10925340 15712768 20092141 12682003 16164526 15674009 8700813 12183759 22281310 20723986 19583645
10362943 16824845 15245638 26453532 8960937 17514706 21670620 3144333 17562639 24259404 27226069 12017502 14583953 9264475 19298364 27874837 7594098 21807558 17573275 15253847 18227298
21832928 15828460 16428010 10076440 10404851 16530377 25895175 9014986 20585101 12056317 9315572 18258581 11324176 12427406 15636035 11866025 10987583 18757103 26665043 9924155 12233803
12564348 10193692 1494991 12420534 25189626 19944872 25314110 8340345 2766267 16145330 27228096 26025798 17627198 9350928 1423255 9325725 10219513 8735322 10023483 8149520 9510835 8700295
17936161 8477405 17179840 12208405 21867377 8698982 7560624 22828950 10690071 17291166 9483021 11342408 16130602 11974020 8920552 17785064 19321289 18602618 9630113 8107000 10542580 2896456
2213623 9052252 14619386 20189925 9455277 23074482 24141644 9677929 10993855 17390924 24767262 14633463 2966780 16056170 9278909 11985186 10025287 12908844 22154548 9773370 7727179 8437138
11759612 2257708 22374502 12060946 16569567 1465633 27863608 24535044 23350886 16672812 16181866 3309050 10377630 15785165 8881734 10380448 29332419 8055489 15636404 9687125 9464015 3000494
24592598 23499400

297

#7 NOT ("Animals"[Mesh] NOT "Humans"[Mesh])

297

#8 NOT ("Age Groups"[Mesh] NOT "Adult"[Mesh])

285

10

#9 AND ("english"[Language] OR "german"[Language])

274

11

#10 AND systematic[sb]

14

12

#10 AND (randomized controlled trial[Publication Type] OR (random*[Title/Ab-
stract] AND controlled[Title/Abstract] AND trial[Title/Abstract]))

88

13

#10 AND (anxiet* OR fear* OR stress) NOT ("Case Reports" [Publication Type]
OR (case*[ti] NOT control([ti]))

127

14

#11 OR #12 OR #13

166
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PRISMA-Flussdiagramm
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l
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(n=971)

l

Volltext auf Eignung beurteilt
(n=34)
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Abbildung 2: PRISMA-Flussdiagramm (9)
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Anzahl der randomisierten
Patientinnen: 69

Anzahl der analysierten Pati-
entinnen: 69

Land: Iran
Setting: Krankenhaus,

Frauen eine Stunde vor
Herzkatheter-Untersuchung

fahigkeit

Ausschlusskriterien:

vorherige Krankenhausaufenthalte wegen
Herzkrankheiten, psychiatrische Diagnosen,
Einnahme von Anxiolytika oder Opioiden 24
Stunden vor und nach der Herzkatheter-
Untersuchung

Durchschnittsalter: 51,1 Jahre (+ 7,27)

Baseline-Charakteristika: erhobene Variab-
len: Bildungsniveau, Familienstand, Anzahl
der Kinder, Beschéftigungsverhéltnis,
anamnestische Krankenhaus-Voraufent-
halte, Dauer der aktuellen kardialen Be-
schwerden

FuB in einem Abstand von flnf bis zehn Zentimetern zur Haut flissig und
rhythmisch bewegt. Das Energiefeld wurde reevaluiert und mit der Patientin
besprochen. Interventionsdauer: zehn bis 15 Minuten

Scheinintervention (S1): Therapeutic Touch wurde den Patientinnen erklart,
Bewegungen von TT wurden nachgemacht, jedoch konzentrierte sich die
durchfiihrende Person nicht, entschied, den Patientinnen nicht zu helfen, der
Abstand der H&nde zur Haut betrug 17 bis 20 Zentimeter. Der Zustand des
Energiefeldes wurde nicht erhoben, am Ende der Intervention wurde diese
wie bei TT mit den Patientinnen besprochen. Interventionsdauer: zehn bis 15
Minuten

Kontrollgruppe (KoB): erhielt keinerlei Intervention

Angst (mittlere
Differenzen vor
und nach der In-
tervention)

Autor | Methode / Setting Teilnehmerlnnen Intervention / Kontrollintervention / Dauer Endpunkt Anmerkung
Quinn, Studiendesign: RCT Einschlusskriterien: keine Angabe Therapeutic Touch (TT): Intervention, wahrend die Patient*innen sich von Spielberger Finanzierung
1989 (1) der durchfuhrenden Person abwandten (es bestand kein Augenkontakt), Angst-Assess- durch das Natio-
Anzahl der randomisierten Ausschlusskriterien: nicht in der Lage, die Hande wurden in einem Abstand von zehn bis 15 Zentimetern von der Kor- ment: ,State“- nale Zentrum fir
Patient*innen: 153 englischsprachige Version des Fragebogens | peroberflache bewegt und im Bereich des Solarplexus und des Riickens fiir Angst (mittlere Pflegeforschung
. . auszufullen zwei Minuten gehalten; Interventionsdauer: fiinf Minuten Differenzen vor (USA)
Anzahl der analysierten Pati- und nach der In-
ent*innen: keine Angabe Durchschnittsalter: 60 Jahre (+8,91) Scheinintervention / Mimic Therapeutic Touch (MTT): Die Patient*innen tervention)
wandten sich von der durchfiihrenden Person ab (es bestand kein Augenkon-
Land: USA Baseline-Charakteristika: It. Studie vor- takt), die Bewegungen von Therapeutic Touch wurden imitiert, aber die
Setting: Patient*innen am nehmlich hellhdutige protestantische Méan- durchfiihrende Person zentrierte sich nicht, hatte nicht die Absicht, den Pati-
=eung. - ner mit zumindest zwolfjahriger Schulbil- ent*innen zu helfen oder die Energie zu leiten. Die Scheinintervention wurde
Vortag einer offenen Herz- . - . . . - . S .
operation in einer Privatkli- d_ung. Es sind keine weiteren Charakteris- von Per50[1e_n dgrchge_fuhrt,_ die fur"TT au_sgebll.ldet waren; um S|ch_|nn_erllch
nik tika angegeben. von der Tatigkeit zu distanzieren, I6sten sie wahrend der Intervention im Kopf
Rechen- und Z&hlaufgaben. Interventionsdauer: fiinf Minuten
Kontrollgruppe ohne Intervention (KoB): Patient*innen wurde gebeten, sich
auf die Seite zu drehen. Interventionsdauer: funf Minuten
Zolfag- Studiendesign: Quasiexperi- | Einschlusskriterien: erstmalige elektive TT: Therapeutic Touch wurde den Patientinnen erklért, die durchfiihrende Spielberger Alle Patientinnen
hari, ment Herzkatheter-Untersuchung mit Diagnose Person konzentrierte und zentrierte sich, entschied, die Patientin zu unter- Angst-Assess- erhielten vor der
2012 (2) Koronare Herzkrankheit, Lese- und Schreib- | stitzen und deren Energiefeld zu &ndern. Die Hande wurden von Kopf bis ment: ,State“- postinterventionel-

len Befragung
2 mg Diazepam
iLv.

Finanzierung
durch die Univer-
sitét fur medizini-
sche Wissenschaf-
ten Teheran

Tabelle 3: Ubersicht iiber die inkludierten Studien
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