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RESUMO

A HAS, é uma condicao clinica de multiplos fatores que se caracteriza por niveis
elevados e sustentados de pressao arterial. Esta associada a alteracdes funcionais
elou estruturais dos 6rgdos-alvo como; o coragdo, o encéfalo, rins e vasos
sanguineos, e também se associa com as alteracbes metabdlicas, que
consequentemente aumentam o risco de eventos cardiovasculares fatais e nao-
fatais. Objetivo: analisar as evidéncias sobre a influéncia da musicoterapia na
reducdo da pressdo arterial em hipertensos. Método: Revisdo narrativa, com
amostra de 6 estudos identificados em importantes bases de dados via portal da
Biblioteca Virtual da Saude: LILACS (Literatura Latino-Americana em Ciéncias da
Saude), SciELO (Scientific Eletronic Library Online) e BDENF (Base de Dados da
Enfermagem), além de consultas ao Google académico. A revisdo narrativa foi
usada como referencial metodoldgico e os niveis de evidéncia classificados de
acordo com Melnyk e Fineout-Overhold que avalia a qualidade das evidéncias em 7
niveis. Resultados: O ano de publicacdo dos artigos foi de 2009 a 2013, sendo,
2009 o ano de maior publicagéo. 5 dos artigos foram publicados em idioma inglés e
apenas 1 em portugués. Dos artigos selecionados 5 tiveram abordagem quantitativa
e apenas um abordou qualitativo. O delineamento dos artigos selecionados foram: 4
Experimentais (3 Ensaios Clinicos Randomizados e 1 caso-controle), 2 estudos nao
apresentavam nivel de evidéncia (1 revisédo de literatura e 1 estudo de caso). Todos
os estudos de intervencao incluidos nesta revisdo descrevem suas amostras. Em
ambos os artigos estudados foram identificados os efeitos benéficos do uso da
musicoterapia na reducdo da pressdo arterial, como também na melhora da
gualidade de vida e na diminuicAo da ansiedade. Conclusédo: Nos estudos
analisados verificou-se os efeitos benéficos da musicoterapia que proporciona
relaxamento, distracdo, melhora na qualidade de vida, conforto, diminuicdo da

ansiedade e reducao significativa da presséo arterial.

Descritores: Hipertensdo, pressdo arterial, musicoterapia, musica, cuidados,

enfermagem, saude publica e qualidade de vida.

Palavras-chave: Terapia complementar e controle da pressao arterial.
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1 INTRODUCAO

A hipertensdo arterial sistémica, segundo a VI Diretrizes Brasileiras de
Hipertensdo (2010), € uma condicdo clinica de multiplos fatores que se caracteriza
por niveis elevados e sustentados de pressdo arterial. Esta frequentemente
associada a alteracdes funcionais e/ou estruturais dos érgaos-alvo como; o coracao,
o encéfalo, rins e vasos sanguineos, e também se associa com as alteracdes
metabdlicas, que consequentemente aumentam o risco de eventos cardiovasculares

fatais e nao-fatais.

Com alta prevaléncia e baixas taxas de controle, a hipertensdo arterial
sistémica € considerada um dos principais fatores de risco modificaveis e um
importante problema de Saude Publica no Brasil (DBH-VI, 2010), sendo o principal
fator de risco para as complica¢gdes mais comuns como acidente vascular cerebral e
infarto agudo do miocéardio, além da doenca renal cronica terminal (Cadernos de
Atencdo Bésica n.° 15 — MS, 2006). A mortalidade por doencas cardiovasculares
aumenta progressivamente com a elevacdo da presséo arterial a partir de 115/75
mmHg (DBH-VI, 2010).

Estima-se que no Brasil cerca de 17 milhdes de pessoas sao portadores de
hipertensdo arterial, 35% da populacdo de 40 anos e mais, sendo também
responsavel por cerca 40% das mortes por acidentes vasculares cerebrais e por
pelo menos 25% das mortes por doenca arterial coronariana (Cadernos de Atencao
Bésica n.° 15 — MS, 2006).

Para evitar e controlar Tais doencas faz-se necessério deteccdo precoce, que
devem ser metas prioritarias dos profissionais de salde da prevencao primaria para

a tomada de decisado terapéutica mais apropriada (DBH-VI, 2010).

O estresse, causado por fatores emocionais e psicossociais, econdmicos e
educacionais podem participar no desencadeamento e na manutencdo da
hipertenséo arterial sistélica, podendo assim interferir na adesdo do hipertenso ao
tratamento e mudanca de habitos de vida. Como tratamento n&o-farmacologico para
o controle do estresse, diferentes técnicas tém sido avaliadas, tais como; meditacao,

musicoterapia, biofeedback, ioga, entre outras (DBH-VI, 2010).
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Segundo Gomes Filho (2014), as relacdes sociais estdo sendo diretamente
afetadas pelo estresse, dominando o dia a dia das pessoas, causando o desgaste
de suas capacidades e funcdes vitais. Trazendo assim, multiplas formas de
enfermidades que acometem os individuos, levando entdo a uma busca frenética por

tratamento, para se obter o alivio e a cura.

De um modo geral a arte é capaz de criar e exteriorizar sonhos, podendo
levar as pessoas a se depararem com uma nova realidade, e, a partir de entéo, ver a
arte, a musica, ndo somente como uma forma de aprendizado, mas também té-la
como uma opgao de desenvolvimento, de inclusédo sociocultural e de promogé&o da
saude. O conhecimento da musica e sua aplicabilidade enquanto método terapéutico
pode proporcionar grandes beneficios ao individuo que dela usufruir (GOMES
FILHO, 2014).

Cada vez mais a ciéncia busca pela cura, e na atualidade a musica é
contemplada por essa busca que estd crescendo de forma animadora, novas
técnicas estdo sendo pesquisadas no campo da medicina e da psicologia
(HONORIO, et al 2010), como na pediatria que foi avaliado o efeito da musicoterapia
nas respostas fisioldgicas de recém-nascidos pré-termo hospitalizados (SILVA, et al,
2013), também foi pesquisado a musicoterapia na assisténcia de enfermagem em
terapia intensiva que analisou os estudos publicados nacionalmente que abordam o
uso da musica na assisténcia de enfermagem em terapia intensiva (VALENCA, et al,
2013), e ainda estudos no controle da ansiedade odontoldgica (SCARPETTA, et al,
2012).

A musica e seus elementos som, ritmo, melodia e harmonia séo utilizados na
medicina como terapia que estuda o complexo som-ser humano-som, e utiliza o
movimento, 0 som e a masica como um meio de abrir canais para a comunicacéo do

ser humano, e proporcionar efeitos terapéuticos (BRUSCIA, 2000).

Um estudo de revisao foi realizado por Goncalez, Nogueira e Puggina (2008),
com o objetivo de analisar os estudos publicados nacionalmente abordando o uso da
muasica na assisténcia de enfermagem, e embora tenham sido poucas as
publicacdes, 11 dos 12 estudos demonstraram que a musica se apresenta eficaz

para a assisténcia de enfermagem.
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Em um estudo de revisdo da literatura cientifica Todres (2006), que é um
meédico pediatra, verificou em outros estudos (NILSSON, et al, 2003; KAIN, et al,
2004; IKONOMIDOU, REHNSTROM, NAESH 2004; GOOD, et al, 2005), os efeitos
benéficos da musica e relatou que o uso da terapia reduz a dor do paciente, alivia a
ansiedade da crianca em periodo pré-operatorio, além de também reduzir a
ansiedade e a dor de pacientes adultos em cirurgias cardiacas, age sobre o sistema
nervoso autbnomo, reduz a pressdo arterial e os batimentos cardiacos, também
reduz a dor no pos-cirurgia, diminui a confusdo e o delirio pos-cirargico, a musica
também € benéfica em pacientes que sofreram infarto agudo do miocérdio e

cirurgias cardiacas.

A acdo da musica sobre a dor acontece de uma forma que a musica age
como um estimulo que entra em competicdo com a dor do individuo, causando uma
distracdo e desviando a atencéo do paciente com relagéo a dor, modulando assim, o
estimulo doloroso. Com estudos de imagem do cérebro verificou atividade nos
condutos auditivos, no cortex auditivo e também no sistema limbico como resposta
ao estimulo musical, que identificou a masica como sendo capaz de baixar 0s niveis
elevados do estresse, e ainda que dependendo do tipo de musica podem reduzir os
marcadores neuro-hormonais de estresse, a maior diminuicdo na frequéncia

cardiaca foi observada na musica “Raga” (TODRES, 2006).

“Raga” é um estilo de musica classica da india, é vista como uma vibrag&o
muito poderosa, considerada um meio de aprimorar a mente, devido a concentracao
exigida para aprecia-la. Ela exalta a profunda unido com o infinito. Os ragas ndo sao
escritos, sao tocados por improviso, e sdo considerados como a musica da alma, é
tocada com os olhos cerrados, em profundo estado de concentracdo (MARSICANO,
2006, apud, HONORIO, et al, 2010). Um outro tipo de musica frequentemente
estudado é o “Efeito Mozart” que sdo musicas compostas por Wolfgang Amadeus
Mozart (1756-1791), um fendmeno com uma nova perspectiva em tratamento nao-
farmacolégico. Suas criagbes sdo consideradas exemplos de equilibrio,
movimentadas e cheias de energia, com uma capacidade de atingir elegancia e
movimento ritmico (VIEIRA, et al, 2011).

Todres (2006), define a masica como um remeédio para a mente e 0 corpo, e
segundo ele o conhecimento dos seus beneficios é antigo, desde o tempo de Apolo,

o deus da mitologia grega. A musica foi usada por séculos em beneficios daqueles
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que adoecem, porém somente em anos recentes o0s estudos cientificos para
conhecer os beneficios da musicoterapia estao tendo notoriedade. A musica afeta as
pessoas fisicamente, emocionalmente, cognitivamente e socialmente em todas as

faixas etarias.

Em um estudo de revisao de literatura Gongalez, Nogueira e Puggina (2008),
relatam em seus achados de outros autores (BACKES, et al, 2003) que 0s sons
musicais afetam direta e indiretamente todo o corpo humano, atuando diretamente
sobre as células e os O6rgdos que o constituem, e de forma indireta mobiliza as
emocoOes e influencia nos processos corporais, propiciando relaxamento e bem-
estar. E sustenta que musica pode ser utilizada na enfermagem como uma
intervencdo complementar no alivio da dor, da angustia espiritual, na desesperanca,
distarbios de sono, no risco para soliddo, no estresse e no isolamento social, entre

outros diagnosticos de enfermagem.

Segundo relatos, a musica foi utilizada como uma préatica de humanizacao e
cuidados na saude pela primeira vez nos Estados Unidos nas | e Il Guerras
Mundiais, ainda ha relatos que tenha sido usado por Florence Nightingale, junto aos
veteranos das Guerras, para alivio da dor fisica e emocional dos soldados
(GONCALEZ, NOGUEIRA, PUGGINA 2008; DOBBRO, LOPES, FERREIRA, 2000).

Tendo em vista o importante problema de salde publica que é a hipertensao
e seus problemas cardiacos decorrentes, e a possibilidade de um tratamento
complementar ndo-farmacol6gico com a arte da musica, faz-se necessario conhecer
as pesquisas cientificas que estdo sendo realizadas para identificar os efeitos e
eficacia da musicoterapia na reducéo da presséo arterial em pacientes hipertensos.

O objetivo deste estudo foi de analisar as evidéncias sobre a influéncia da

musicoterapia na reducdo da pressao arterial em pacientes hipertensos.
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2 METODO

2.1 Tipo de Estudo

Trata-se de estudo de revisao tipo Narrativa sobre as publicacdes referentes a

influéncia da musicoterapia na reducéo da presséo arterial.

2.2 Referencial tedrico-metodoldgico: revisdo narrativa

Segundo Bernardo, Nobre, Jatene, (2004) a revisdo narrativa caracteriza-se
por um processo que descreve um assunto especifico, sob um ponto de vista teérico
ou contextual. Neste tipo de revisdo nédo é fornecido uma metodologia de busca das
referéncias, das fontes utilizadas, nem dos critérios utilizados. Se constituem
basicamente na andlise da literatura, na interpretacdo e na andlise critica do

pesquisador.

Embora esta investigacdo nado caracterize um estudo de revisdo integrativa
optou-se por utilizar os passos que este método preconiza, afim de permitir maior
rigor desde a formulacdo da questdo de pesquisa, estratégia de busca e andlise
critica dos dados.

Embora o objetivo deste estudo ndo permita a realizacdo de uma revisao
integrativa utilizou-se 0s seguintes passos analogos ao rigor deste tipo de

abordagem:

Primeira: Ocorreu a formulagdo da questdo norteadora de pesquisa, para a
elaboracdo da revisdo integrativa: o tema foi definido de maneira clara e especifica,
delimitando e facilitando a busca e a escolha dos descritores, além de definir os
estudos que foram incluidos e quais informacfes seriam extraidas de cada trabalho

selecionado para a reviséao.

Segunda: Foi estabelecido os critérios para a inclusao de estudos da reviséao,
sendo feita de forma transparente, pois caso contrario a validade do estudo poderia

ser comprometida.



14

Terceira: Nesta etapa definimos as informacdes a serem extraidas dos
estudos selecionados. Tais informacdes extraidas incluiram os objetivos, método e

conclusdes dos estudos sob analise.

Quarta: Realizou-se uma avaliagdo dos estudos incluidos na revisdo. Os
estudos foram avaliados de maneira critica individualmente, o que permitiu a decisédo

final de manter o artigo na amostra ou exclui-lo.

Quinta: Os achados foram interpelados e discutidos e comparados com a

literatura.

Sexta: realizou-se a sintese do conhecimento identificado nos artigos
analisados. As informacfes extraidas de cada artigo foram apresentadas em quadro

sinopticos.

2.3 Questado norteadora

Para a realizacdo da revisdo integrativa formulou-se a questdo: Quais as
evidéncias sobre a influéncia da musicoterapia na reducdo da pressédo arterial em

pacientes hipertensos?

2.4 Critérios de Inclusao

Os critérios estabelecidos para a revisao sao:

a) sem delimitacéo de tempo;

b) artigos sobre musicoterapia na reducéo da presséo arterial;
c) artigos publicados em revistas do Brasil ou exterior;

d) artigos em portugués, inglés ou espanhol.

2.5 Coleta de dados

Para a realizacdo das buscas foram utilizados os termos verificados no DeCS
(Descritores em Ciéncias da saude) que constituem um vocabulario estruturado,
disponivel em trés idiomas: portugués, inglés e espanhol, criado pela BIREME para

sistematizar de maneira eficiente a indexagdo de periddicos cientificos, além de
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auxiliar na pesquisa e recuperacdo de assuntos da literatura disponivel na Biblioteca
Virtual da Saude (BVS).

Como operadores de pesquisa (booleano) foi utilizado: “and”, para combinar
os descritores e as palavras-chaves de varias formas, para expandir ou restringir 0s

resultados conforme a necessidade.

Assim sendo, os descritores escolhidos foram: Hipertensao, pressao arterial,
musicoterapia, musica, cuidados, enfermagem, saude publica e qualidade de vida,
que foram acompanhados pelas palavras-chave em: Portugués: Terapia

complementar e controle da pressao arterial.

Para a elucidacdo do questionamento desta revisdo foram realizadas buscas
gue incluiram importantes bancos e bases de dados na area da saude, sendo
acessadas por via portal da Biblioteca Virtual da Saude (BVS), que permite acesso
das principais bases e banco de dados via internet, como: LILACS (Literatura Latino-
Americana em Ciéncias da Saude), SciELO (Scientific Eletronic Library Online) e
BDENF (Base de Dados da Enfermagem).

Para complementacdo das buscas foi utilizado o Google Académico,
ferramenta do site GOOGLE, para a identificacdo dos estudos publicados pelos
principais autores identificado, para a busca de publicacbes pertinentes a serem
utilizadas nas discussfes, além de consulta ao curriculo da Plataforma Lattes

desses autores.

Os resultados das pesquisas foram catalogados em documento criado no
Microsoft Word 2013 e posteriormente foram armazenados em pastas de acordo
com sua base de dados, contendo: base de dados utlizada; descritores e
booleanos; resultado total da busca; niumero de artigos selecionados; niumero de

artigos repetidos; titulo e resumo do trabalho selecionado; autor (es), fonte e ano.

Os artigos com acesso disponiveis na integra foram coletados e

armazenados.
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2.6 Andlise dos Dados

Para este tipo de estudo, deve-se analisar de forma descritiva os resultados
obtidos, desde o reconhecimento dos achados por descritores e banco de dados
(APENDICE A), e quadros contendo a identificacdo dos estudos e suas conclusdes.

No tratamento dos dados foi utilizado um instrumento de coleta, previamente
testado, com as variaveis de interesse, baseado em instrumentos validados

disponiveis na literatura.

Foi proposto um instrumento que investiga 0s seguintes aspectos de cada
estudo: ldentificagcdo geral do artigo; Caracteristicas metodologicas; Avaliagdo da
abordagem metodoldgica; Avaliagcdo da coleta de dados; Avaliagcdo dos aspectos

éticos; Caracteristica dos resultados e Avaliacdo da concluséo.

As evidéncias se caracterizam de acordo com uma hierarquia, dependendo
do tipo de desenho de pesquisa. Este estudo utilizou a classificacdo de Melnyk e
Fineout-Overhold que avalia a qualidade das evidéncias em 7 niveis descritos no
quadro 1(MELNYK e FINEOUT-OVERHOLT, 2005).

Quadro 1 - Niveis de Evidéncia, segundo a classificacdo de Melnyk BM,
Fineout-Overhold E

Nivel de :
S Tipo de Estudo
Evidéncia
Nivel 1 Revisdo sistematica, metanalise ou diretrizes clinicas baseadas em
ive
revisdes sistematicas de ensaios clinicos randomizados controlados
) Pelo menos um ensaio clinico randomizado
Nivel 2 .
controlado bem delineado
Nivel 3 Ensaios clinicos bem delineados sem randomizagéo
Nivel 4 Estudos de coorte e de caso-controle bem delineados
Nivel 5 Revisao sistematica de estudos descritivos e qualitativos
Nivel 6 Unico estudo descritivo ou qualitativo
. Opinido de autoridades e/ou relatério de
Nivel 7

comités de especialistas
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2.6.1 Consideracgdes éticas

Nao foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos por
se tratar de revisdo da literatura, no entanto, foram respeitadas as questdes

referentes a plagio e direitos autorais das obras utilizadas.
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3 RESULTADOS E DISCUSSOES

3.1 Captacao e Estratégias de busca da literatura

Os termos utilizados para captacéo da literatura no tema sao apresentados no
quadro a seguir de acordo com as combinacdes de descritores, palavras-chave e

booleanos.

Quadro 2 - Termos utilizados, resultados e amostra incluida

TERMOS UTILIZADOS RESULTADOS | INCLUIDOS
“Musicoterapia” AND “Hipertensao” 36 05
“Hipertensao” AND “Musicoterapia” AND 03 0
“Musica”
“Musicoterapia AND “Hipertensao” AND 05 0
“Qualidade de vida
“Musicoterapia” AND “Hipertensao” AND 01 0
“Terapia complementar”
“Musicoterapia” AND “Hipertensao” AND 09 0
“Controle da pressao arterial”
“Musicoterapia” AND “Hipertensao” AND 01 0
“Cuidados” AND “Enfermagem”
“Musicoterapia” AND “Hipertensao” AND 06 0
“Cuidados”
“Musicoterapia” AND “Hipertensao” “Saude 02 0
Publica”
“Musicoterapia” AND “Hipertensao” AND 03 0
“Assisténcia”
“Musica” AND “Pressao Arterial” 66 01

TOTAL 132 05
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3.2 Caracterizagédo geral dos estudos

Este capitulo descreve a trajetoria do estudo de acordo com a abordagem
metodolégica adotada e descrita anteriormente, focando-se na formacdo da
amostra, a apresentacdo dos resultados, a elaboracdo da analise e a discussao dos
resultados.

A amostra inicial do estudo foi formada apos a leitura dos titulos e resumos
dos 132 artigos cientificos encontrados nas bases de dados, sendo excluidos 126
por ndo satisfazerem os critérios de inclusdo (Nao abordavam diretamente o tema
ou nao disponiveis na integra), sendo a amostra final de 6 estudos que atenderam

aos critérios de inclusédo e respondiam a pergunta de pesquisa.

Figura 1 - fluxograma de excluséo dos artigos.

Total de artigos encontrados Artigos de outras tematicas
(n=132) (n=80)

Artigos repetidos
Selecionados (n=33)

(n=52) Artigos néo disponiveis
(n=13)

Amostra final
(n=06)
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E importante considerar que, os artigos indisponiveis na integra ou ndo
gratuitos foram excluidos da amostra, pela impossibilidade em obté-los. Destaca-se,
entretanto, que para antes da producdo do artigo para publicacdo e-mails seréo
enviados ao autor correspondente de cada estudo indisponivel, como ultima

tentativa de capté-los.

3.3 Caracteristicas Metodoldgicas dos estudos

Quadro 3 - Pais de publicacéo, ano de publicagao, idioma e o nivel de

evidéncia
N° Pais Ano Idioma Nivel de evidéncia
1 Brasil 2009 Portugués 2
2 Estados Unidos 2011 Inglés
3 Turquia 2013 Inglés 2
4 Italia 2010 Inglés 4
5 China 2009 Inglés
6 Estados unidos 2009 Inglés 3

Nos artigos selecionados observou-se que a produgéo no tema “uso e efeitos
da musicoterapia como terapia complementar em pacientes hipertensos” é objeto de
interesse de diversos grupos que atravessam fronteiras, envolvendo paises como:

Estados Unidos, Italia, Turquia, China, e também o Brasil.

Os estudos foram publicados entre os anos 2009 a 2013, publicados no
idioma Inglés e Portugués. Quanto a area do periédico 4 artigos em saude publica e
2 em ciéncias da saude. Os grupos variavam entre 3 a 6 autores, e eram
predominantemente compostos por mais de uma classe profissional
(Multidisciplinar), como médicos, musicoterapeutas, e também enfermeiros. Todos

os artigos encontrados sao filiados a Universidades.

Os niveis de evidéncia, de acordo com o delineamento do estudo, refletem
predominantemente investigagcbes de carater experimental, com ensaios clinicos
bem delineados, randomizados ou ndo, o que explica os estudos nivel 2 e 3. Ha
ainda outro estudo de caso-controle nivel 4. Tais abordagens sdo desejaveis no

tema, ja que o interesse é estabelecer a influéncia da intervengéo “musicoterapia” na
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variavel “pressao arterial”. No entanto, € importante ressaltar que este tipo de
hierarquizagcdo das evidéncias n&o garante a consisténcia dos dados ou sua
generalizacdo. Esforcos recentes propdem outras alternativas para designar a forca
da evidéncia encontrada, ja que achados oriundos de estudos observacionais
podem, por vezes, serem mais relevantes do que evidéncias obtidas por ensaios
clinicos mal conduzidos (JOANNA BRIGGS, 2014). Os demais (dois) estudos néo se
encaixavam na classificacdo adotada para esta revisao e, portanto, ndo receberam

nivel de evidéncia.

A amostra é caracterizada a partir de um quadro sinéptico com o objetivo de
sintetizar as informacdes dos estudos analisados. Os dados apresentados sédo: titulo
do artigo, autor, o delineamento do estudo, objetivo, amostra e metodologia (Quadro
4). A metodologia e as caracteristicas das intervencdes sao apresentadas no

Quadro 5 e os resultados e conclusdes no Quadro 6.



Quadro 4 - Caracterizacdo dos artigos segundo: numero de incluséo, titulo, autor, delineamento e objetivos

Delineamento
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Objetivos

NO

Quantitativo, Ensaio Av

aliar o efeito da musicoterapia na QV e no controle

Clinico Controlado
(Experimental)

da PA de pacientes hipertensos.

Comprovar que cantar musica pode ser eficaz na

Quialitativo, Estudo de
caso

reducéo da pressao arterial no pré-operatorio por

acalmar ou desviar pacientes, assim diminuindo o
stress e ansiedade.

Investigar se a musica classica turca tem um efeito

Quantitativo, Ensaio
Clinico Randomizado
Controlado
(Experimental)

Quantitativo,

positivo sobre a presséo sanguinea em pacientes
idosos hipertensos.

Investigar em pacientes hipertensos, o efeito da

Experimental — Caso-
Controle.

Quantitativo, Descritivo.

Implementar um MP3 player para a musica terapia em

musica-guiada exercicios de respiragdo no
ambulatério PA e possiveis preditores de eficacia e
conformidade.

Quantitativo,

hipertensao.

Avaliar e comparar de curto prazo e longo prazo o

Titulo Autor
O Efeito da Musicoterapia na qualidade de Zanini CRO,
vida e na Presséo Arterial do Paciente etal.
Hipertenso
A singing intervention for preoperative Niu, NN, et al.
hypertenstion prior to total joint replacement:
Case Report.
Effect of Turkish classical music on blood Tansel
pressure: A randomized controlled trial in Bekiroglu, T,
hypertensive elderly patients. etal.
Psychological predictors of the Modestia, PA,
antihypertensive effects of music-guided slow et al.
breathing.
5 Implementation of MP3 player for music Yu, JY, et al.
therapy on hypertension.
6 Effects of audio relaxation programs for blood | Tang, H-Y (J)
pressure reduction in older adults. , etal.

Experimental — Ensaio
Clinico Randomizado

efeito de dois programas de relaxamentos de audio
para a reducdo da pressao arterial em adultos mais

velhos.
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Quadro 5 - caracterizagcao dos estudos segundo a intervencéo e procedimentos realizados

N° Intervencao Procedimentos

1 Intervencgao 1: exposi¢do a musica. Realizada: pesquisadores/autores.
Atividades Desenvolvidas: recriagdo musical, improvisagdo musical, | Frequéncia: semanalmente por um periodo de 12 semanas, cada sessé@o teve a duracdo de 60
composi¢do musical e audigdo musical ou experiéncia receptiva. minutos.
Outras Atividades: exercicios de respiragéo e de relaxamento. As medidas da PA foram realizadas com aparelho semi-automatico digital OMRON - HEM 711.
Desfechos estudados: efeito na qualidade de vida e na redu¢@o da PA com e | Para avaliar o efeito da musica na QV, aplicado questionario nos dois grupos.
sem musica. Divididos em dois grupos; experimental (GE) que recebeu a intervencé@o e grupo controle (GC) que

néo recebeu a intervengdo, permanecendo com o tratamento padrao.

2 Intervencgao: cantar musica. Realizada: pesquisadores que serviram na equipe médica.
Selegdo da musica: musica gospel escolhida pela paciente. Frequéncia: cantou em varios momentos durante toda a noite.
Coleta de informagfes com a paciente.

3 Intervengao 1: exposi¢do a musica em formato MP3. Realizada: pesquisador/as medi¢6es foram realizadas sempre pela mesma enfermeira.
Intervencédo 2: descansar na posi¢éo sentada. Frequéncia: por um periodo de 28 dias foram expostos a sessdes de musica classica turca usando
Aplicado questionario séciodemogréfico e escala de ansiedade. fones de ouvido com duragdo de 25 minutos na posi¢do sentada, ou descansar sentado por 25

minutos.

4 Intervencdo 1: o grupo de intervencéo foram orientados a realizarem exercicios | Realizada: pesquisador/autor, as técnicas de respiragdo foram ensinadas por um profissional
respiratérios (4-6 respiragdes/min) guiados por trechos de musica em ritmo | certificado.
lento. Frequéncia: aos pacientes foram solicitados a repetir diariamente em casa por 6 semana, a 30 min de
Intervengao 2: o grupo controle ndo recebeu mencéo de exercicios respiratorio, | sessdo de relaxamento, com visitas agendadas em 1 semana, 1, 3 e 6 meses
apenas para ouvir musica lenta ou ler um livro ou revista.
Selecdo da musica: musica lenta, Mozart, Bach JS, Rachmaninov, musicas
para harpa e voz feminina, e musicas Raga.

5 Interveng&do: musicoterapia com MP3 player. Realizada: pesquisador/autor.
Com base em pesquisar anteriores, que foi implementado uma espécie de MP3 | O MP3 player implementado consiste em: medicdo PA, processamento de sinal e controle, a misica
player para musicoterapia com medicdo PA sem balonete, que pode facilmente | jogando, e armazenamento de dados. O processador calcula o valor PA do usuario, o controlador
medir a corrente valor PA do usuério. seleciona certos tipos de musica para jogar de acordo com o PA medido e as regras da musicoterapia
Sele¢do da musica: de acordo com o valor atual da BP, o jogador a musica | prescrita.
para jogar, afim de reduzir a PA elevada do usuario.

6 Intervengdo 1: programa de relaxamento Revitalizer Il guiado &udio. Realizada: pesquisador/autor

Intervencgéo 2: Efeito Mozart.
Selegdo da musica: usando um CD musicas de Mozart; Andante da Sinfonia n°
13 em F Maior, K 112 e Andante do Serenade in D Maoir, K 250.

Frequéncia: primeiro foi realizado 12 sess@es de treinamento intenso em ambos os programas, além

de 1 més e 3 meses de acompanhamento e medigdes.
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Quadro 6 - caracterizacao dos estudos segundo os resultados e as conclusdes

Ne Resultados Conclusbes

1 No GE houve uma diminuicao significativa tanto da presséo arterial sistélica quanto da Verificado efeito benéfico na qualidade de vida e no controle da presséo arterial de individuos
presséo arterial diastélica, entre o inicio e o final da intervengéo, observando melhora na | em estégio 1 de hipertenséo arterial e nos levam a indicar que essa abordagem terapéutica
QV (p<0,05) e no controle da PA (p<0,05). pode ser sugerida como tratamento ndo-medicamentoso complementar a essa clientela

2 PAS inicial de 200 mmHg, ap6s cantar duas musicas verificou PA de 180/90. Ap6s O canto da paciente produziu uma reducédo imediata e sustentada da presséo arterial, além de
cantar mais algumas mdsicas, foi verificada a PAS abaixo de 180 mmHg. As pressoes reduzir a ansiedade. Cantar pode ser considerado um tratamento alternativo ou adjuvante para
mais baixas persistiram durante cerca de 20 minutos e varias horas depois. reduzir a dor cronica e facilitar intervengdes cirdrgicas.

Com a PA instavel a paciente foi liberada para cirurgia.

3 Musicoterapia causou diminui¢do na PAS entre o primeiro (Dia 1: 128,17 + 6,72 mmHg) O principal achado do presente estudo é que tanto exposi¢éo de musica classica turco e

e as Ultimas medig6es (Dia 28: 115,17 + 5,28 mmHg) descansando sozinho parece ser benéfico na redugdo da presséo arterial sistélica e diastélica
em os idosos hipertensos. O fato de que a exposi¢éo aguda musica reduziu sistélica pressao
arterial em 19 dos 28 dias indicaram uma profunda eficacia de ouvir musica Unica.

4 O achado foi que sessdes diarias voluntarias de respiracéo lenta guiada por musica De acordo com as presentes descobertas, sess@es diarias voluntaria de respiracéo lenta guiada
reduz significativamente 24 h da pressédo sanguinea sistélica. por musica reduz significativamente 24 h presséo sanguinea sistélica, e um perfil psicolégico

gue afeta a resposta anti-hipertensiva, pode ser identificado.

5 O mp3 player tem uma funcéo de musicoterapia sobre a hipertensdo. O jogador é O MP3 player implementado pode ser usado para reduzir a PA e como terapia adjuvante em
modular projeto e adota um método de medicdo PA sem balonete, que pode medir BP tratamento de reabilitagdo de pacientes hipertensos. Como parte de tratamento de reabilitagao,
usuario convenientemente. O valor de PA determina o tipo de musica ele pode ser usado na vida diaria dos pacientes em permitindo a cumulacao efeitos sobre a

reducdo da pressao arterial elevada, que é significativo no tratamento de longo prazo.

6 Para ambos os grupos, a reducao na presséao arterial sistélica e diastdlica presséo Reducéo da pressédo sanguinea significativa pode ser conseguida através de uma breve de 12

arterial apos o treinamento intervencéo de 12 sessao foi estatistica e clinicamente
significativa. A reducdo presséo arterial sistolica foi maior no Revitalizer Il grupo (média
de redugdo de 8 mm Hg, [6,4%)]) do que o Mozart grupo (média redugdo de 6 mm Hg,
[5%]). Neste estudo, a presséo arterial sistélica diminuiu 8 mmHg e 6 mm Hg

respectivamente, para Revitalizer |l e os grupos de Mozart.

minutos programa de relaxamento de audio ou Mozart musica classica com adultos mais velhos.
Um programa de relaxamento guiado que consiste em instrugéo respiragdo abdominal profunda
pode ser mais eficaz na redugdo da presséao arterial sistolica do que classica musica.

A diminuicdo da pressao arterial sist6lica imediatamente ap6s a intervencéo é clinicamente
significativo e pode fornecer um método suplementar para diminuir a presséo arterial e diminuir

a mortalidade relacionada cardiovascular em adultos mais velhos.
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Dos estudos selecionados 5 tiveram abordagem quantitativa e apenas um
abordou qualitativo. O delineamento dos artigos selecionados foram: 4
Experimentais (3 Ensaios Clinicos Randomizados e 1 caso-controle), 2 estudos nao
apresentavam nivel de evidéncia (1 revisédo de literatura e 1 estudo de caso). Todos
os estudos de intervencédo incluidos nesta revisdo descrevem suas amostras, sendo
estes, pacientes com hipertensdo arterial. Quanto aos critérios de inclusdo e
exclusdo, somente 4 dos artigos descrevem os critérios que foram utilizados para o
estudo, destaca-se, entretanto, que aos demais ndo se aplica por se tratar de

revisao de literatura e estudo de caso.

Apenas 1 dos artigos utilizaram somente a musica para estudo de seus
efeitos em pacientes hipertensos, os demais utilizam a musica juntamente com outro
dispositivo coadjuvante para a eficacia de seu uso em pacientes hipertensos, tendo
um estudado a musica no MP3 player, a musica e o fato de descansar sozinho, e a
musica guiada por exercicios de respiracao lenta.

Em ambos os artigos estudados foram identificados os efeitos benéficos do
uso da musicoterapia na reducdo da presséao arterial, como também na melhora da

qualidade de vida e na diminuicdo da ansiedade.

Santana, Zanini e Sousa (2014) em um estudo de revisao de literatura em
busca dos efeitos da musica e da musicoterapia na pressao arterial, verificaram que
91,7% dos 36 artigos mencionaram efeitos positivos relacionados a utilizacdo da
musica e considera que a musicoterapia contribui na assisténcia aos pacientes tanto
em contextos clinicos quanto hospitalares, pois o efeito positivo da utilizacdo da
musica sobre os niveis de presséo arterial foram comprovados, e também auxilia na

melhoria da qualidade de vida dos pacientes hipertensos.

Os efeitos benéficos da musica terapia em pacientes hipertensos também
foram os achados de Nobre, et al (2012), que em busca das respostas fisiologicas
ao estimulo musical por meio de revisdo de literatura, encontrou em sua pesquisa
que a musica pode ter um efeito importante na regulacdo de niveis pressoricos
através de seu processamento neural. Através da diminuicdo da atividade simpatica
devido a um aumento da atividade vagal, a musica produz bradicardia, causando
uma diminuicdo da resisténcia periférica total e do débito cardiaco, contribuindo,
portanto, para o retorno da presséo arterial aos niveis normais, além da regulacéo

da frequéncia cardiaca e respiratéria, também reduz a ansiedade e a dor.
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A musicoterapia vem sendo utilizada como um tratamento adjuvante n&o-
farmacoldgica em varias situacdes de saude e estudos cientificos que analisam seus
efeitos se fazem importantes para o conhecimento dessa terapia. Os estudos com
pacientes pediatricos parece ser 0 mais explorado, séo varios os estudos realizados
com essa populacéo, além de estudos na saude da parturiente e na satde do idoso,

na saude mental, na oncologia, entre outros.

Um estudo realizado por Tabarro, et al (2010) através de relatos das
parturientes, teve por objetivo verificar os efeitos da musica no trabalho de parto de
mulheres sensibilizadas por melodias especialmente selecionadas na gestacao, com
os relatos foi evidenciado efeitos favoraveis com relacdo a vivéncia do trabalho de
parto, como alivio da dor durante os intervalos das contracfes, diminuicdo da tenséo
e do medo, proporcionando um estado de relaxamento mais eficaz, com uma certa
tolerancia a dor e ao desconforto. Os recém-nascidos nos primeiros 3 meses, tempo
de estudo, apresentaram reacdes positivas ao reconhecerem 0S sons musicais,
acalmando-os e contribuindo no dormir, outras vezes se mostrando atentos as
melodias, as maes também relataram melhora das cdlicas e do choro dos recém-

nascidos.

Em um estudo realizado através de revisdo de literatura pesquisou-se a
contribuicdo da musicoterapia na saude do idoso, por Oliveira, et al, 2012, com
objetivo de verificar os beneficios que a musicoterapia proporciona para 0s idosos, e
observou-se que a musicoterapia é altamente eficaz no tratamento de diversas
doencas que acometem a populagdo idosa, principalmente Hipertensdo Arterial
Sistémica, Alzheimer, Parkinson, dor Musculoesquelética e Depressdo, além de
melhorar a qualidade de vida dos idosos de maneira geral, seja como tratamento
principal, seja como tratamento adjuvante, dependendo da gravidade em que se

encontra o paciente e dos recursos disponiveis para o tratamento necessario.

Uma pesquisa foi desenvolvida por Hagemann, (2015) para avaliar a
gualidade de vida e sintomas depressivos em pacientes em hemodialise, antes e
apOs processo de musicoterapia, foi realizada em 23 pacientes que realizavam
hemodialise, e verificou melhora estatisticamente significativa dos sintomas de
depressao, aléem da melhora de diversos dominios de qualidade de vida e da
pressdo arterial diastélica. Considerando assim, a musicoterapia como uma 6tima

opg¢éao no tratamento da depresséo e melhora da Qualidade de Vida.
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No geral as musicas de escolha para a terapia sdo quase sempre muasicas
lentas, instrumentais, musicas classicas, que proporcionam relaxamento e
meditacdo na melodia, como a musica “Raga”, “O Efeito Mozart’, as musicas de

Beethoven, entre outras.
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4 CONCLUSAO

A musicoterapia pode contribuir na melhoria assistencial de diversas
patologias, além de contribuir na humanizacédo do paciente. Nos estudos analisados
verificou-se os efeitos benéficos desta intervencdo que proporciona relaxamento,
distragdo, melhora na qualidade de vida, conforto, diminuicdo da ansiedade e do

medo, e reducéo significativa da pressao arterial.

Quanto a influéncia na pressao arterial de individuos hipertensos sabe-se que
esta ocorre, porém é necessario considerar que algumas investigagdes associaram
a mausica com outras intervencdes, como exercicio de respiracdo lenta e
relaxamento. Embora estatisticamente significativo a reducdo entre os estudos foi

discreta (abaixo de 10 mmHg).

Esta alternativa ndo medicamentosa, € uma importante ferramenta
complementar para a reducdo e manutencao dos valores de presséo arterial e deve
ser utilizada junto ao tratamento convencional, a fim de melhorar os niveis de

controle e diminuicdo dos agravos decorrentes da hipertensao.

Espera-se que este estudo possa informar os profissionais enfermeiros sobre
a importancia da contribuicdo da musicoterapia no tratamento da doenca
hipertensiva, e principalmente sobre a possibilidade de sua utilizagéo na assisténcia

de enfermagem, como intervencédo ao paciente hipertenso.
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APENDICE

1. Identificacdo dos estudos | Ficha N°

Titulo do estudo:

Autor(es) Enfermeiros:

Titulacdo do Autor Enf:( ) 0.Doutor ( ) 1.Mestre ( ) 2.Especialista
( ) 3.Graduado ( ) 4.Estudante

Pais de publicacdo: Idioma: | Ano Publicacéo:

Periddico: Localidade:

Area do Periodico:( ) 0.Enfermagem ( ) 1.Endocrinologia ( ) 2.Ciéncia da
saude ( ) 3. Saude Publica ( ) 4.Fisioterapia ( )5. Outros periddicos.

Autoria: 0.( )Individual 1.( ) Até 3 autores 2.( ) Até 6 autores
3.( ) mais de 6 autores.

Area dos autores: 0.( ) Enfermagem 1.( ) multidisciplinar

Filiacdo dos autores: ( ) 0. Universidade ( ) 1. Hospital
() 2. Académico-assistencial

2.Método

2.1 Abordagem: ( ) 0.Quantitativa ( ) 1.Qualitativa

2.2 Delineamento: ( )0. Descritivo ( ) 1. Exploratorio ( )2. Experimental
( )3. Quase-experimental ( )6. Documental ( )7. estudo de caso

( )8.coorte ( )9. Relato de experiéncia ( )10. Caso-controle ( )

11. Observacional ( )12. Outros.

2.3 Quanto ao tempo: ( ) O.transversal ( ) 1.Longitudinal
( )1.1 Retrospectivo ( )1.2 Prospectivo () 2. Nao se aplica

3. Amostra

3.1 Descreve a amostra: ( )0.Sim ( )1.N&o ( )2.Nao se aplica

3.2Tamanho da amostra:

3.3Tipo:( ) 0.randébmica ( )1.conveniéncia ( )2.outra ( )3.Nao se Aplica

3.4 Calculo de Amostra: ( )0.Informa ( )1.N&o Informa ( )2.N&o se Aplica

3.5 Critérios de Inclusdo: ( )0.Sim( )1.N&o ( )2.N&o se Aplica

3.6 Critérios de Exclusao: ( )0.Sim( )1.Nao ( )2.N&o se Aplica

4. Coleta de Dados:

4.1- Descreve o0s passos da coleta: ( )0. Sim ( )1.Nao ( ) 2. N&o se aplica

5.Aspectos éticos:( )O0.Informa ( )1.Nao Informa ( )2. N&do se aplica

6. Resultados:

6.1 Apresenta Resultados separadamente: ( )0.Sim ( )1.Nao ( ) 2. Nao se
aplica

7. Concluséao:

7.1Responde o(s) objetivo(s): ( )0.Sim ( )1.Nao

Fonte: LOPES, VC. Conhecimento Produzido Por Enfermeiros Brasileiros
Sobre Hipertensao Arterial: Estudo De Revisao Integrativa. Guarulhos, 2014.
*Baseados em Crowe Critical Appraisal Tool e STROBE.
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