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Prefacio

“If we were a medical school, and you were here as a med student practicing appendectomies,
you’d take your work very seriously because you would imagine that some night at 2 AM
someone is going to waltz into your emergency room and you’re going to have to save their life.
Well, my friends, someday at 8 PM someone is going to walk into your concert hall and bring
you a mind that is confused, a heart that is overwhelmed, a soul that is weary. Whether they
go out whole again will depend partly on how well you do our craft...”

(Karl Paulnack, Director of Music Division and member of the piano faculty, Boston University)

“Art is how we decorate space; Music is how we decorate time.”

(autor desconhecido)

“Music expresses that which cannot be said and on which it is impossible to be silent.”

(Victor Hugo)
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Resumo

Nesta tese é explorada a tematica da musicoterapia e a possibilidade de esta ter um efeito
positivo nos doentes oncolégicos. E abordada a histéria da musicoterapia, desde os primordios
da civilizacdo até a sociedade moderna. Sao analisados o funcionamento das sessdes de
musicoterapia e o papel do musicoterapeuta. No que diz respeito a oncologia, apresentam-se
varios temas em discussdo: demografia e mortalidade da doenca oncoldgica, sintomas de cancro
e efeitos secundarios da terapia, respetivamente, e é avaliado o efeito que a mdsica pode ter

na qualidade de vida, sobejamente afetada pela doenca oncoldgica.

Palavras-chave

Musicoterapia; oncologia; dor; ansiedade; qualidade de vida; nauseas.
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Abstract

This work explores the thematic of music therapy and the possibility of a positive effect on the
cancer patients. The history of music therapy is explored, from the very beginning of civilization
to modern society. The way a music therapy session is conducted and the very role of the music
therapist is analysed. In the oncology section, there are several issues to be discussed: the
demographics and mortality of cancer, the symptoms and adverse effects of cancer and its
therapy, respectively, and the effect that music can have on the patient’s quality of life, sorely

affected by the disease.

Keywords

Music therapy; oncology; anxiety; pain; quality of life; nausea.
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1.1 - Musicoterapia

0 som encontra-se em tudo o que rodeia o Homem, esta presente em todos os momentos da
vida, e sente-se esta presenca constante na importancia que lhe atribuimos. A misica evoca
emocdes, memodrias, proporciona momentos de beleza Unicos, que dificilmente outra arte

consegue alcancar. 2

E extremamente facil reconhecer melodias como “alegres” ou “tristes”, “motivadoras” ou
“deprimentes”, associando-se estados animicos a diversas musicas, de diferentes tipos e
periodos. Através destas associacdes, € possivel utilizar a musicoterapia como método de

prevencao e/ou reducao de problemas de saude. @

A musicoterapia tem raizes na antiguidade, contudo apenas desde o século XX foi utilizada e
definida como um ramo da medicina. O esquema basico da musicoterapia assenta em trés
pilares: (i) interacao positiva entre o doente e outros seres, (ii) autoestima e (iii) utilizacao do
ritmo como gerador de energia. A musicoterapia promove o desenvolvimento da autoestima,
potenciando ao mesmo tempo a autoconfianca, a autorrealizacao e a seguranca do doente em
si mesmo. O ritmo, elemento constante em qualquer musica, € o estimulo orientador de
processos psicomotores que promovem e estimulam a execucao de determinados movimentos.
A aprendizagem de cada um e a propria experiéncia determinam e classificam cada musica
como “boa” ou “ma”. Por essa mesma razao a utilizacdo de diferentes escalas e modos (maior,
menor, pentatonica, cigana, por exemplo) afeta psicologicamente cada um, com
predominancia para o fator aprendizagem sobre o fator estrutura (pela repeticdo da audicao
ou pela informacao dada pelos antepassados). Esta transmissao de informacao de geracao para
geracao € de extrema importancia, uma vez que as experiéncias de cada um (positivas e

negativas) sdo passadas por quem interpreta a misica para os seus ouvintes. -
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1.1.1 - Historia da Musicoterapia

Desde os primordios da humanidade o som acompanha a caminhada do ser humano pela
Historia. Além de acompanhar o Homem em sociedade, acompanha também o percurso
individual de cada pessoa, ja que o som faz parte da vida de cada um, desde o nascimento até

a morte. 45)

A utilizacdo de musica como agente terapéutico nao € nova. A musica é utilizada desde tempos
imemoriais como estimulos para a cura de diversas doencas e problemas, tanto mentais, como
fisicos. Ha registos da utilizacdo de musica como “medicamento” na antiga Suméria e Babildnia,

pelo povo Hebreu, em rituais xamanisticos em Africa, entre outros. -6

Na Grécia antiga encontram-se algumas bases para a musicoterapia, nomeadamente nos
trabalhos de Pitagoras, Platdao e Aristoteles. A mlsica encontrava-se presente em todos os
momentos na Grécia, influenciava grandemente a sociedade, encontrando-se musica
incorporada em todos os aspetos da vida diaria, desde os rituais religiosos as cerimonias
privadas e aos eventos publicos. A mUsica era utilizada de uma forma completa, isto &, incluindo
voz, instrumentos e até danca. Para além dos diferentes tipos de musica (dithyramb,
hymenaeus, skélion, epinikia) e dos seus efeitos na sociedade, a musica tinha também um
importante papel educativo. A partir desta funcdo nasceu a teoria de que a mdsica tinha a

capacidade de influenciar o caracter de cada um. ©¢7

Muitas teorias iniciais limitavam-se a associar determinadas caracteristicas a um tipo de

musica.
Pintar, um mUsico e poeta, associou a0 modo dorico uma grande solenidade. )

Damon, um filosofo de Atenas, desenvolveu a primeira Teoria musical do ethos (ethos pode ser
traduzido como caracter, descrevendo crencas e ideais; é também utilizada para descrever o
poder que a muUsica tem para influenciar emocdes, comportamentos e mesmo a moral). Ele
nomeou e catalogou um conjunto de escalas modais, descrevendo as notas, ritmos e qualidades,

elogiando e condenando também diversos ritmos e tempos. -8

A sua maior crenca era de que a musica e a danca tinham origem na alma. No seu tratado,
postula que a musica cria emocdes e padrdes na alma, e que estas sao o espelho da qualidade
da musica. Por esta razao, Damon acreditava que a musica devia inspirar coragem, moderacao
e justica. Através da imitacdo, estas caracteristicas iriam aparecer na alma, e produzir as

mesmas qualidades que a mUsica inspirava em quem tocava, ouvia ou cantava. /-8
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Platdo também acreditava fortemente nesta teoria da imitacdo. Tal como Damon, acreditava
que o ritmo e a melodia eram o que mais penetrava na alma. Esta penetracao ocorria por
imitacdo - a misica imitava as qualidades do individuo que estava a ser representado. Estando
a musica e a alma em sintonia, com movimentos tao semelhantes, a alma desenvolvia as

qualidades da musica a que estava exposta. -8

Aristoteles, por sua vez, defendia também fortemente a teoria da imitacdo, mas nao limitava
a sua utilizacdo a educacdo. Para Aristoteles, a musica tinha indicacdo para educacao,

entretenimento e purga de emocdes, a chamada catarse. 78

Com base nestas teorias, cada musica era composta com um objetivo definido, o de criar um

determinado estado de animo, ou uma caracteristica. 78

Aristides Quintiliano, um teérico da misica grego, escreveu um tratado, “Sobre a mulsica”, no
qual, entre outros assuntos, aborda os grupos de composicées existentes: -8
e systaltike: composicoes musicais que produzem um efeito depressivo ou que despertam
sentimentos dolorosos;
e diastaltike: composicoes musicais que elevam o espirito;

e Dbesikastike: composicoes musicais que acalmam o espirito.

A Teoria Modal grega é fundamental na musicoterapia. Esta considera que os trés elementos
basicos da misica (melodia, harmonia e ritmo) exercem determinados efeitos sobre a parte

fisioldgica, emocional, espiritual e sobre a forca de vontade do homem. -8

1.1.2 - Estado atual do desenvolvimento da musicoterapia

A musicoterapia tem vindo a ser utilizada como forma de tratamento para diversas situacdes
desde os primordios da humanidade. No entanto, com a evolucdo da farmacoterapia a
musicoterapia foi posta de lado pela sociedade moderna, sé sendo investigada e desenvolvida

de novo no século XX. ®

Os Estados Unidos da América foram o primeiro pais a impulsionar este ramo particular da
medicina, através da criacao da National Society for Musical Therapeutics em 1903 por Eva
Augusta Vescelius. Em 1941 foi fundada a National Foundation of Music Therapy por Harriet
Ayer Seymour. Estas duas organizacdes contribuiram para a criacdo dos primeiros livros e
tratados sobre musicoterapia. Em 1950 apareceu a National Association for Music Therapy,
responsavel por desenvolver leis e regras para esta pratica, bem como pesquisa e treino clinico

nesta area. Esta organizacao durou até 1997. 9
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Na década de 1940, foi criado o primeiro curso certificado de musicoterapia na Universidade
de Michigan. -9

Atualmente existem dezenas de organizacoes e associacoes de profissionais musicoterapeutas,
sendo que a American Music Therapy Association representa musicoterapeutas americanos e
de mais de 30 paises. Fundada em 1985, a World Federation for Music Therapy, é uma
organizacao profissional mundial que agrupa praticantes de musicoterapia de todo o mundo.
Na Europa, existe a European Music Therapy Confederation, fundada em 1991. Tem o objetivo
de ser um forum de troca de conhecimento de musicoterapia na Europa, para desenvolver ao

maximo esta pratica. ®:°1"

Em Portugal foi criada em 1996 a Associacao Portuguesa de Musicoterapia, com a missao de
reunir os profissionais desta disciplina e promover o desenvolvimento da musicoterapia no nosso

pais. ('2)



Musicoterapia em Oncologia

1.2 - Definicao Moderna

A definicao de musicoterapia tem vindo a variar ao longo dos anos, registando-se algumas

diferencas consoante o autor e a organizacao.

0 congresso mundial de musicoterapia em 1974 definiu-a como “técnica terapéutica que utiliza
a musica em todas as suas formas, com participacdo ativa ou passiva por parte do paciente”.

De acordo com a World Federation of Music Therapy, a musicoterapia é a utilizacao da musica
e/ou dos seus elementos constituintes (ritmo, melodia e harmonia), por um musicoterapeuta
qualificado, com um paciente ou grupo, num processo destinado a facilitar e promover a
comunicacao, relacionamento, aprendizagem, mobilizacao, expressao, organizacao e outros
objetivos terapéuticos relevantes, a fim de atender as necessidades fisicas, emocionais,
mentais, sociais e cognitivas. A musicoterapia procura desenvolver potenciais e/ou restaurar
funcodes do individuo para que ele alcance uma melhor qualidade de vida através da prevencao,

reabilitacao ou tratamento. ')

No que diz respeito a origem da palavra, “musicoterapia” tem raizes gregas, significando
“tratamento médico através da musica” A palavra é dividida em dois componentes, musike

(arte das musas) e “terapia” (tratamento médico). ©®

Para Thayer Gaston, um dos pioneiros da musicoterapia e professor na Universidade de Kansas,
a musicoterapia era assim definida: “MU0sica é a ciéncia ou a arte de reunir ou executar
combinagdes inteligiveis de sons de forma organizada e estruturada com uma gama de infinita
variedade de expressao, dependendo da relacao dos seus diversos fatores componentes (ritmo,
melodia, volume e qualidade tonal). Terapia é a técnica como pode ser utilizada a musica para

provocar mudancas nas pessoas que a escutam ou executam”. (1314

No entanto, a musicoterapia vai mais longe do que a definicdo dada por Gaston. Na visao da
American Music Therapy Association (AMTA) musicoterapia é “o uso da mdsica na obtencao de
objetivos terapéuticos: a restauracdo, manutencdo e aumento da salude tanto fisica como
mental. E também a aplicacdo cientifica da musica, dirigida pelo terapeuta num contexto
terapéutico para provocar mudancas no comportamento. Estas mudancas facilitam a pessoa o
tratamento que deve receber a fim de que possa compreender-se melhor a si mesma e ao seu
mundo para poder ajustar-se melhor e mais adequadamente a sociedade”. Nesta pratica ha
investigacao cientifica nos campos de: (a) musica (antropoldgico, sociolégico, psicoldgico,
histdrico e folclorico), (b) terapéutico (bioldgico, neurofisioldgico, médico e psiquiatrico) ou
(c) musico terapéutica (efeitos da musica sobre o ser humano, efetividade da musicoterapia
nos diferentes quadros clinicos, etc.). Sem investigacao cientifica € impossivel dar acreditacao
e sustentabilidade a musicoterapia; mas, por outro lado, a propria questdo da investigacao e

utilizacao cientifica da musica pressupde que nem toda a atividade musical é terapéutica; isto
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é algo que faz sentido, uma vez que a personalidade, experiéncia pessoal e gosto de cada um

¢ essencial para obter o efeito que a mUsica produz em cada pessoa. 691315

No entender de Bruscia “A musicoterapia € um processo sistematico de intervencoes durante
as quais o terapeuta ajuda o doente a promover a sua salde, através de experiéncias musicais
e da relacao que se forma entre os dois.” Nesta definicao, vendo a musicoterapia como um
processo, este tem forcosamente que ser constituido por diversas etapas: informacao sobre as
perturbacoes a tratar, tracado de objetivos, tratamentos, avaliacao, seguimento e finalizacao

do tratamento. ©®

Outra possivel definicdo é a de Poch. Esta postulava que a musicoterapia podia ser definida
como “a aplicacao cientifica da arte da misica e da danca como finalidade terapéutica, para
prevenir, restaurar e acrescentar a salde (tanto fisica como mental e psiquica do ser humano),
através da acdo do musicoterapeuta. Com a utilizacao do termo “arte da musica”, entende-se
que apenas a musica que seja arte pode ajudar o ser humano, através do seu conteldo
emocional e intelectual; porque o que ajuda cada pessoa € a resposta emocional que a musica
pode despoletar. A misica utilizada ndo se limita a grandes compositores ou a determinados
tipos de musica, englobando todos os géneros de musica e todos os periodos. A emocao que a
musica transparece nao se prende com o passado, pois sao utilizadas musicas atuais e/ou
antigas, sendo que o Unico requisito é o de gerar uma resposta através dos sentimentos que a

musica desperta, levando assim a uma resposta terapéutica, individualizada para cada um. ©19)

A mUsica é composta por sons, mas o todo é mais do que a soma das partes: a musica € uma
linguagem por direito proprio, é arte. A juncdo de acordes, melodia, ritmo e emocao é que
transforma um conjunto de sons numa obra musical, em arte, passivel de criar estados de
espirito, de criar e alterar emocoes. De acordo com Bruscia, a musicoterapia € um processo
sistematico que supde “empatia, intimidade, comunicacdo, influéncia reciproca (entre

terapeuta e paciente) e relacdo como rol terapéutico”. ©:19
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1.3 - Principios Basicos da Musicoterapia

As principais influéncias na musicoterapia tém origem na Grécia e em Altshuler, havendo

também contribuicées de outros musicoterapeutas, como Poch. 7-16:17)

Vinda da Grécia, a teoria do ethos, ja antes citada, refere-se a capacidade que a musica tem

de provocar estados de animo e/ou emocodes.

Com origem na Russia, mais concretamente em Ira Altshuler, ha diversas contribuicdes. Este
considerava o organismo como um todo, nao havendo separacao entre corpo e mente. Como

tal, ambos se podiam influenciar reciprocamente. (7

O Dr. Altshuler considerava também que a musica e as artes sempre foram consideradas
tradicionalmente como contribuicdes importantes para uma homeostasia social, intelectual,
estética e espiritual, como um padrdo auto-curativo perfeitamente operante e existente. A
musica tem no ritmo um elemento de repeticdo, que ajuda o homem por um lado a manter
vivos os seus instintos, expressando diretamente as suas necessidades. Por outro lado, a melodia
ajuda o homem a libertar-se desta agressividade. Para além disso, o cérebro e o sistema nervoso
central parecem mostrar uma grande afinidade pela ordem, organizacao. Como tal, sendo a
musica também uma construcao ordenada e ldgica, € expectavel que facilmente tenha efeito

no ser humano. (1720

Altshuler defendia também o principio de Iso (igual em grego). Provou que usando mdsica
idéntica ao estado de espirito do paciente se facilitava a resposta emocional e mental do
mesmo. Este principio constitui a base da estratégia a seguir pelo especialista, para contactar
com o doente, e para estabelecer a relacao terapeuta-paciente - o paciente deve ser visto
como um ser semelhante, igual a nés e a quem tentamos ajudar, nunca dominar. O paciente
deve ser sempre abordado com profundo respeito para se poder iniciar o processo terapéutico.
Os pacientes depressivos mostravam uma melhor resposta a musica triste, mais lenta, enquanto
que os pacientes maniacos ou em estado de exaltacao e euforia reagiam melhor com musica
alegre e mexida. Estas descobertas aplicam-se também a pessoas saudaveis em estados de
tristeza ou alegria, agitacao, cansaco, etc. No entanto, isto ndo deve ser considerado uma regra
a seguir com todos os pacientes. O musicoterapeuta, através da sua relacdo com os pacientes
e das informacbes dadas por estes, deve estabelecer a ordem e conteldo de cada sessdo. O
ponto-chave neste principio € que o paciente tenha contacto com um tipo de musica que

provoque um estado de animo o mais semelhante possivel com o seu. '?

No entender de Poch, todos os individuos procuram na musica aquilo que carecem num
determinado momento (Principio da Compensacao). Se nos sentimos cansados, queremos algo

que nos faca sentir relaxados; se nos encontramos tristes, queremos musica alegre, mexida,



Musicoterapia em Oncologia

que traga animacao a nossa vida... De um modo geral, aquilo que nos falta tentamos encontrar

na musica, procuramos um apoio para o quotidiano. (1)
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1.4 - Potencial da Musica num Contexto Musico terapéutico

A atividade musical é uma experiéncia individual e coletiva que mistura na sua realizacao corpo,
mente e espirito. Participar numa experiéncia musical provoca uma série de processos
neurofisiologicos e psicologicos identificaveis e desenvolve atitudes motoras, percetivas e
cognitivas que ativam processos afetivos e de socializacao. A qualidade integradora da
experiéncia musical leva a que numa mesma atividade musical acontecam simultaneamente
diferentes processos de percecéo e execucao: (:21:22)

e Sensoriais: ouvir, reconhecer e discriminar sons e/ou musica;

e Motoras: executar instrumentos, dancar;

e Emocionais: expressar estados de espirito e/ou sentimentos;

e Cognitivas: atencédo, concentracdo, memoria, analise;

e Sociais: participacao em atividades musicais coletivas.

Contrariamente ao expectavel, a mdsica por si s6 nao é terapéutica. O que transforma a mdsica
em terapia sdo os musicoterapeutas com a aplicacao profissional e sistematica das diversas
possibilidades e experiéncias que a musica oferece: o musicoterapeuta é um especialista que
“entende”, “pensa” e “fala” em musica. Conhece profundamente a estrutura do material com

que trabalha, adequando-o as caracteristicas patologicas de cada paciente. @3

Para poder enquadrar uma atividade musical dentro da metodologia de trabalho da
musicoterapia & necessario estabelecer uma série de passos metodoldégicos dentro de um
contexto de trabalho musico terapéutico, o qual contempla a “atitude terapéutica” do
musicoterapeuta no seu trabalho, no encontro entre a “musica do paciente”, a “musica do
musicoterapeuta” e a “musica de ambos” numa experiéncia musical partilhada, de modo a que

se consiga tirar o maximo proveito dessa juncao. 2%

Em musicoterapia utiliza-se a musica para trabalhar objetivos nao musicais através da
participacao do paciente em experiéncias musicais, dentro de um plano de trabalho sistematico

e organizado que implica a utilizacdo de métodos e técnicas especificos de trabalho e avaliacao.
,23)

10
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1.5 - A Func¢ao da Musica

Ao longo do século XX os diferentes métodos e técnicas de musicoterapia foram desenvolvidos,
foi feita investigacdo, e criaram-se modelos tedricos para servirem de base e organizacdo dos
principios metodoldgicos da musicoterapia. Os modelos e técnicas usados atualmente
relacionam-se com diferentes orientacoes terapéuticas e educativas. Em 1999, no IX Congresso
Mundial de Musicoterapia foram reconhecidos cinco principais modelos de trabalho: Modelo
Behaviorista, Modelo Analitico, Modelo Nordoff-Robbins, Modelo GIM (Guided Imagery and
Music) e Modelo Benezon. Estes diferentes modelos utilizam estratégias e técnicas diferentes,

todos fundamentados por teoria, pratica e investigacao. 613

0 “Modelo Behaviorista” aparece no final da década de 60 e inicio da década de 70, pelas maos
de Clifford Madsen, com a publicacao do livro “Research in Music Behaviour. Modifying Music
Behaviour in Classroom”. De acordo com este modelo a mUsica € um operador condicionante
que reforca o comportamento alterado, sendo que o impacto da musica é observavel e
mensuravel e uma relacdo de causa-efeito é estabelecida entre a mlsica e o comportamento.
A musicoterapia neste modelo usa a analise behaviorista e propde programas individuais de

tratamento para encontrar as necessidades das pessoas a que se destina. :613)

0 “Modelo Analitico” tem origem no inicio da década de 60 através do Intertherapy-group, que
foi a fundacao para a Musicoterapia Analitica. Mary Priestley é considerada a fundadora desta
teoria e publicou o livro “Music Therapy in Action” em 1975; este livro é visto como a base do
modelo. Neste modelo, a musica é utilizada como ferramenta criativa, com a qual o paciente
explora a sua propria vida e que o capacita com os meios necessarios ao seu crescimento
pessoal. Neste modelo a mUsica improvisada, utilizada pelo musicoterapeuta e paciente, é

analisada. ¢:6:13)

0 “Modelo Nordoff Robbins” foi criado no fim da década de 70, nos anos 1976-1977. Outro nome
para este modelo é Musicoterapia Criativa e de Improvisacdo, uma vez que este consiste na
improvisacao musical entre o paciente e o terapeuta com diversos instrumentos musicais,
incluindo a voz. Esta criacao e improviso tem em conta as possibilidades do paciente, as suas
condicdes neuroldgicas e as suas funcoes vitais. A musicoterapia criativa € um acontecimento
interpessoal que tem em conta nao sé o tipo de paciente tratado, mas também a personalidade
do terapeuta, havendo deste modo uma improvisacao bilateral, participando tanto o doente

como o terapeuta. 613
O “Modelo GIM” constitui-se no inicio da década de 70. Em 1972 é fundado o Institute for

Consciousness and Music por Helen Bonny, local de formacdo de musicoterapeutas neste

modelo. Este trabalha com o seguinte principio: a possibilidade de a mUsica provocar sinestesia
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e estados alterados da consciéncia; ou nas palavras da fundadora “a utilizacdo da muUsica para

alcancar niveis extraordinarios da consciéncia humana”. ¢:6:13)

0 “Modelo Benenzon” tem o seu inicio na década de 60. No ano de 1965 os médicos Rolando
Benenzon e Bernaldo de Quirds criaram uma comissao de estudo de musicoterapia na Argentina,
criando-se como consequéncia da mesma a carreira de musicoterapeuta. Este método faz parte
de um grupo de métodos e técnicas de psicoterapias nao verbais. O método Benenzon é um
tipo de terapia que utiliza elementos corporais-sonoros-nao verbais com o objetivo de
desenvolver, processar, analisar e reforcar uma relacao entre o terapeuta e o doente (ou grupo
de doentes) com o proposito de alcancar o bem-estar do doente. Isto € alcancado através de
um reforco do “Ego”, mediante atuacao sobre a Identidade Sonora, representada por sons,

energias acusticas e motoras que caracterizam cada individuo. ©:613)

A mdsica é utilizada em cada caso com objetivos diferentes, de modo a conseguir alcancar os
objetivos terapéuticos pré-determinados. De acordo com Even Ruud, a musica cumpre quatro
funcdes principais na musicoterapia contemporanea: @4

e Estimulo que pode melhorar o desenvolvimento motor e/ou cognitivo;

e Favorecer a expressao de sentimentos (¢ uma linguagem nao verbal frequentemente
considerada como uma linguagem emocional, capaz de se ligar a ideias e emocoes
profundas e reprimidas);

e Estimular o pensamento e a reflexado sobre a situacdo da vida de um individuo, podendo
ajudar na autorrealizacao pessoal;

e Funcionar como um meio e forma de comunicacao.

Estas diferentes funcoes da mlsica em musicoterapia resumem e diferenciam a sua utilizacao
nos diferentes modelos de trabalho. E adequado aqui citar Bruscia, na sua distincdo entre o uso

da misica como terapia e em terapia. (¢:2>27)
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Tabela 1 - Mdsica como terapia vs. Musica em Terapia (6:25-27)

Mdusica em Musicoterapia

Musica como terapia
A musica serve como estimulo primario ou o meio para a
mudanca terapéutica no paciente
A énfase centra-se na relacdo do paciente com a musica
e é a que leva ao contacto terapéutico processando as

suas necessidades diretamente com e através dela

A musica utiliza-se como um marco para que o paciente

identifique, explore e/ou aprenda as opgoes
terapéuticas adequadas.  Utiliza-se  para  agir
diretamente a nivel corporal, sensitivo, afetivo,

cognitivo ou comportamental

A relacdo com a musica que se desenvolve entre o
musicoterapeuta e o paciente serve para estimular e dar
suporte intramusical e interpessoal ao desenvolvimento
da terapia

O terapeuta tem um papel ativo e participa na
experiéncia musical

O terapeuta converte-se num guia, facilitador ou ponte
que conduz o paciente a um contacto terapéutico com a
mUsica

A mdsica utiliza-se como terapia quando o paciente é
inacessivel por meio da intervencéo verbal; necessita do
contexto ou pretexto da mulsica para interagir,
comunicar ou relacionar-se com outra pessoa; pode
alcancar os objetivos da terapia diretamente por meio

da musica com ou sem apoio de terapia verbal

Musica em Terapia

A mUsica ndo é o estimulo primario ou o Unico recurso
utilizado para facilitar a mudanca terapéutica

A musica é um guia, um facilitador ou uma ponte entre
o terapeuta e o paciente para conduzir a terapia, ou
para levar o paciente a um contacto terapéutico consigo
mesmo

A mUsica oferece a sua ajuda ao processo e a relacdo
terapéutica. Utiliza-se s6 ou em combinagdo com outra

modalidade de tratamento ou artistica

A relacao que se desenvolve entre o paciente e a musica

serve para estimular e dar apoio as relagoes

interpessoais
O papel do terapeuta pode variar e nao ser
musicalmente ativo

A musica é um guia, um facilitador ou uma ponte entre

o terapeuta e o paciente para conduzir a terapia

A musica utiliza-se em terapia quando o paciente nao é

acessivel com a intervencdo musical; necessita

verbalizar as suas percecoes e pode fazé-lo; necessita
resolver problemas de comunicacao por meios verbais e
musicais; pode alcancar os objetivos terapéuticos mais
meios ou trabalhando

diretamente com outros

verbalmente, para além da musica

Os principios que sustentam a utilizacdo da musica na musicoterapia fundamentam-se na

observacao da influéncia que a mdsica tem no individuo, a qual provoca uma série de respostas

especificas que se expressam nas areas de manifestacao do comportamento: sensitivo-motor,

afetivo-emocional, cognitivo-comportamental, socio-comunicacional e musical. 2122

Diversos estudos explicam quais sao os elementos estruturais que a musica possui e convertem

um conjunto de estimulos sonoros organizados como musica em estimulos capazes de incidir e

influenciar o comportamento do individuo. Para se determinar estas caracteristicas submetem-

se as qualidades do som (intensidade, duracao, altura e timbre) e dos elementos constitutivos

da musica (ritmo, melodia, harmonia, dindamica, instrumentacao) a uma analise. A combinacao

destes mesmos elementos numa obra so6 resulta num produto musical, com determinadas

caracteristicas, que sdo analisadas tendo em consideracao os seguintes aspetos: ¢

e Desenhos e estruturas ritmico-melodicas - harmonia, intervalos predominantes,

cadéncias, tonalidades, etc.;
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Forma musical, orquestracao, tipos de instrumento utilizados, textura dos mesmos;
Género instrumental - vocal, misto, eletronico, presenca ou ndo de letra, estilo

musical.

Em funcao das caracteristicas musicais especificas, as respostas mais comuns do individuo a

musica s&o principalmente as seguintes: (1823.27)

Respostas fisiologicas: frequéncia cardiaca, frequéncia respiratoria, sudorese, tensao
muscular, secrecao hormonal, etc.;

Respostas neurologicas: excitacao de diferentes areas do coértex cerebral, sistema
limbico, cerebelo, sistema nervoso auténomo;

Respostas psico-emocionais: atencdo, motivacdo, memoéria, participacdo em

atividades, grau de comunicacao.

Os resultados destes estudos mostram que existe uma série de caracteristicas musicais gerais.

Estes determinam que os diferentes estimulos musicais provocam um ou outro tipo de resposta

(relaxamento-excitacao). (61319
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Tabela 2 - Musica Relaxante vs. Musica Excitante (6:13.15)
Caracteristicas Musicais
Musica Relaxante Musica Excitante

Mantém-se de forma estdvel ou com muito pouca Observam-se mudancas imprevisiveis ou rapidas em:

variacao os: . Elementos dinamicos: volume, intensidade,

. Elementos dindmicos: volume, intensidade, contraste de crescendos e diminuendos,
crescendos e diminuendos graduais, acentos acentos inesperados
esporadicos ou pouco marcados e Elementos agogicos: mudancas de tempo,

e Elementos agogicos: tempo estavel, mudancas tempo rapido e marcado, accelerandos e
graduais de tempo ou ritmo, caracter retardandos, tempo rubatto, cortes ou
tranquilo. Tempo moderatto e velocidade siléncios inesperados e caracter enérgico.
tranquilizadora (entre 72-90 pulsacdes por Tempo rapido (a partir de 120 pulsacdes por
minuto). O estimulo compassa-se com o minuto). Estimulos com muita variacdo ritmica
batimento cardiaco - resposta fisiologica - provocam aumento da frequéncia cardiaca. As
(estimula-se mas tranquiliza-se a seguir). As estruturas meétricas binarias tendem ao
estruturas métricas ternarias podem ser mais movimento e ao balanceio, a marcha.
relaxantes ao acompanharem o movimento e Elementos formais: falta de estrutura ou
respiratorio. forma musical definida, variacoes

. Elementos formais: forma e estrutura significativas na textura da musica, timbres e
definida, repeticao do material musical com instrumentacao aspera, desagradavel,
linhas melddicas, harmonias e cadéncias dissonante. Alteragées harmonicas marcadas,
previsiveis,  estabilidade  harménica e dindmicas inesperadas, cadéncias imprevistas,
melddica com mudancas graduais. Melodias variacoes de altura descontinuas e muito
com intervalos de terceiras, quintas, oitavas, marcadas, que geram tensao e inseguranca.
sextas, cadéncias perfeitas, esquemas Melodia com saltos e variacoes de intervalos
harmonicos I-V, resolugao cadencial que cria excessivas, sem conexdo. Frequéncias muito
equilibrio. Textura musical com timbre e agudas ou graves que saturam a percecao e
instrumentacdo agradaveis, com pautas que estimulam diferentes o6rgaos e partes do
dao a sensacao de continuidade musical, corpo.

criando seguranca, e de poder prever ou

antecipar o estimulo sonoro que se segue.

A mdUsica estimulante ou excitante é aquela que aumenta a energia fisica, induz a atividade
muscular, estimula os musculos estriados, as emocdes e a reacao subcortical no Homem. Tem
como base elementos como ritmos fortes, volumes, cacofonia e sons separados. A musica
sedativa ou relaxante é habitualmente de tipo melodico, continuo, sem elementos de percussao
ou ritmo fortes. O resultado final é sossego e induz respostas de natureza intelectual e

contemplativa, suplantando as respostas fisicas. ©1315)

Apesar de existirem estas caracteristicas, a literatura reconhece que as respostas a muisica sao
individuais; as condicoes socioculturais e a historia pessoal modificam a percecao e respostas a
musica: perante o mesmo estimulo dois individuos podem responder de formas completamente
diferentes, entrando em campo diversos fatores, como formacao musical, o gosto de cada um,

as preferéncias musicais, a predisposicao de cada um ao receber o estimulo sonoro, o contexto
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em que é recebido o estimulo, a presenca ou auséncia de patologia, a educacdo e meio

sociocultural, entre outros. ©:13.15.21)
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1.5 - Organizacao das Sessdes de Musicoterapia

De acordo com as “Standards of Clinical Practice” da American Music Therapy Association:

O musicoterapeuta registado segue procedimentos gerais, 0s quais incluem receber o paciente
(por parte de um médico ou psicdlogo clinico), a avaliacao clinica (processo que determina o
nivel de funcionamento do paciente no momento de comecar o tratamento), a planificacao do
tratamento e tracado de objetivos, a execucao do tratamento, a elaboracao da documentacao

e a finalizacao do tratamento. ?®

1.5.1 - Metodologia

Existem dois métodos gerais basicos, passivos ou recetivos e ativos ou criativos. A denominacao
de “ativo” ou “passivo” corresponde ao facto de implicar uma acao externa (por exemplo, tocar
um instrumento ou cantar) ou interna (de escutar, imaginar ou sentir). No entanto, isto nao é
verdadeiramente consensual, ja que a acao interna do ouvinte pode ser tanto ou mais criativa

que a externa, sendo que a acdo criativa interna € a base de qualquer forma de criacdo externa.
(3,5,6,23,25-27)

Uma sessao de musicoterapia é personalizada, sendo, portanto, variavel; ha, no entanto, um

padrio. (356232527

Uma sessdao de musicoterapia vai mais além do que a simples audicao de musica; inicia-se com
didlogo entre musicoterapeuta e paciente, com o intuito de saber o estado de espirito do
mesmo, evolucao em termos psicologicos e fisicos, a predisposicao para o estilo de mdsica a
ser preparado e para o proprio estilo de sessao. Posteriormente, e dependendo da avaliagado do
musicoterapeuta, a sessao pode ser continuada com audicao de muisica gravada ou ao vivo,
improvisacdo pelo paciente e/ou musicoterapeuta, interpretacao de pecas ja existentes,
técnicas de relaxamento com musica ou mesmo danca. Na improvisacao e interpretacao podem
ser usados diversos instrumentos, desde voz até percussao e incluindo qualquer instrumento
com que o paciente se sinta a vontade. No fim, havera nova conversa entre musicoterapeuta e
doente, analisando-se o trabalho da sessao e o efeito que esta teve no doente. A familia é
convidada também a ser parte integrante do processo, dialogando também com o

musicoterapeuta, de modo a conseguir o melhor apoio possivel para quem frequenta as sessoes.
(3,5,6,23,25-27)
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1.5.2 - Musicoterapia e Educacao Musical

E importante realcar a diferenca entre musicoterapia e educacdo musical, uma vez que sdo
muitos os textos de musicoterapia que se referem a uma frequente errada interpretacao de

musicoterapia como uma forma de ensino musical em relacdo com o contexto educativo. ©

Tabela 3 - Educacdo Musical vs. Musicoterapia ©

Educacao Musical Musicoterapia

Utilizacdo da Musica A misica como aprendizagem A mUsica como mediadora para
instrumental produzir mudancas

Processo Fechado, sistematico e instrutivo Aberto, experimental, interativo,
baseado num curriculo sistematico e evolutivo

Conteudos Tematicos e descritos num curriculo  Dinamicos e criados no processo

Objetivos Generalistas, universalistas Particulares e biograficos

Avaliacao Nao considera valorizacoes iniciais e Considera uma valorizacao inicial e

avalia linearmente a todos por igual avalia segundo os objetivos
dinamicos prefixados na valorizagdo
Enquadramento Convencional Especializado
Relagédo Professor-aluno Musicoterapeuta-paciente(s)
O professor administrador dos Alianca terapéutica de ajuda.
conteldos ou motivador da Os conteldos estdo no paciente.

experiéncia de aprendizagem

Ha, no entanto, algumas semelhancas entre musicoterapia e educacao musical. Ambas utilizam
a musica como elemento de trabalho fundamental, estabelecem uma relacao interpessoal e

confiam em objetivos e num processo sistematico que se pode avaliar.

1.5.3 - Efeitos e Qualidades da Musica

Foram realizados variados estudos para descobrir e demonstrar os efeitos fisiologicos da musica.

Efeitos Bioquimicos: a muUsica atua sobre a bioquimica do nosso organismo, positiva ou
negativamente, de acordo com o tipo de musica ouvido. A misica sedativa pode estimular a
libertacao de hormonas, tais como as endorfinas, que por sua vez atuam sobre recetores

especificos no cérebro e sobre neurotransmissores, que podem levar ao alivio da dor. (18-23.27,30)

Efeitos Fisiologicos: a musica afeta a pressao arterial, a frequéncia cardiaca e o funcionamento
do musculo cardiaco. O tipo de musica ndo é a variavel mais importante, mas sim o interesse
do ouvinte pela musica que esta a ouvir ou o fato de gostar ou ndo da musica. O efeito da
musica sobre a frequéncia cardiaca nao é consensual, havendo estudos que indicam que musica

estimulante tende a aumentar a frequéncia cardiaca, tendo a misica sedativa o efeito oposto;
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contudo, encontramos outros estudos que indicam haver aumento do ritmo cardiaco com
qualquer tipo de muUsica. Esta aceleracao da frequéncia cardiaca esta relacionada com a altura
tonal, com o aumento da complexidade dos elementos musicais da composicao e com o tempo.
A diminuicdo da frequéncia cardiaca estara relacionada com a resolucao do conflito musical,
com um tempo lento, cadéncias perfeitas e movimentos harmonicos lentos. A frequéncia
cardiaca acelera com o aumento do som e decresce com a diminuicdo do tempo. Uma mdsica
estimulante tende a aumentar a respiracdo, tendo o efeito inverso uma musica sedativa. A
tonalidade, a melodia e o ritmo também afetam respostas da pele. O nivel de condutancia da
pele pode acostumar-se tanto a mdsica como ao ruido. A interrupcao ou aceleracdo desta
mesma condutancia esta relacionada com o tempo, altura tonal e com o aumento da
complexidade da composicao musical. Esta mesma habituacao pode ser interrompida com o
aumento da altura tonal e com a aceleracao do tempo. A diminuicao do nivel de condutancia
da pele relaciona-se com a resolucao musical do conflito expresso mediante um tempo lento,

cadéncias finais e movimentos harmoénicos lentos. (18-23,27,29,30)

Respostas musculares e motoras: a musica estimulante aumenta a atividade muscular,
enquanto que a musica sedativa possui efeitos relaxantes. O ato de escutar mdsica equivale a
uma exposicdo de mdltiplos estimulos sensoriais, tendo uma grande variedade de efeitos
possiveis em diversos 6rgaos. Uma musica estimulante pode induzir o reflexo pupilar da luz.
Uma musica sedativa pode provocar fortes contracdes peristalticas no estomago e ser,
portanto, de grande ajuda em algumas patologias do foro digestivo. Por outro lado, mUsica
muito excitante pode produzir espasmos gastricos, inclusive indigestdo. Musica calma pode
ajudar criangas autistas a movimentarem-se e a abandonar o seu isolamento. A atividade fisica
em pacientes esquizofrénicos é aumentada através de tambores. E possivel a ocorréncia de
ataques epiléticos com musica muito ritmica ou de elevado volume. Os dedos também se
mexem mecanicamente ao ritmo da musica e de acordo com a emocao que ela desperta. A

musica pode ter também um papel muito importante na resisténcia a dor. (11,18-20,30)

Respostas cerebrais: a mlsica possui um ainda desconhecido modo de atuar na ativacao dos
neurénios que agem no relaxamento da tensao muscular, na variacao do pulso e na evocacao
de recordacdes antigas, os quais estao diretamente relacionados com o nimero de neuroénios
ativados na experiéncia. As ondas Alfa produzem-se frequentemente num estado de quietude
e relaxamento; a musica pode induzir este estado. As ondas Teta podem ser observadas em

estados de alta criatividade e na audicdo musical. ('5.18,20,22,30)

Efeitos psicologicos: a musica atua sobre o sistema nervoso central e pode produzir efeitos
sedativos, estimulantes, deprimentes, de alegria, etc. Através da mdisica podemos ser
inspirados a despertar, evocar, provocar, fortalecer ou desenvolver qualquer tipo de
sentimento ou emocao. A capacidade de atencao sustentada pode ser desenvolvida através do

uso da musica; pode também ajudar na reflexao, desenvolvimento da memoéria e criatividade
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e estimular a imaginacao. A mUsica pode também ser uma fonte de prazer, devido a constante
variacao de sons musicais. A utilizacao do contraponto é uma grande ajuda no desenvolvimento
da inteligéncia, uma vez que forca o muUsico a seguir diversos raciocinios simultaneamente
(diferentes vozes da composicao musical). A musica facilita ainda o processo de aprendizagem

devido a ativacao de um grande nimero de neurdnios. G0

Efeitos sociais: a musica é um fenomeno sociologico desde ha muito tempo, € um agente de
socializacao, ajuda a formar coesao dentro de um grupo e a levar cada pessoa a expressar-se.

A mUsica € mesmo a arte que melhor ajuda a provocar e expressar estados emocionais. G%

Efeitos espirituais: desde tempos imemoriais que a musica tem sido utilizada em virtualmente
todas as religides e crencas devido a sua capacidade de sugerir sentimentos sobrenaturais e
espirituais que ajudam o ser humano a sobrepor-se ao vazio, a solidao, ao medo... a mUsica
ajuda na procura de um sentido para a vida, para a propria existéncia e a descobrir um contacto

com o divino. ©:19

A emocao esta na base de todas as teorias que tratam dos fundamentos terapéuticos da muisica.
Algumas defendem que a musica afeta primeiramente a parte somatica do ser humano, sendo
depois transformada em emocao. Outras defendem o oposto, isto €, a emocao é desencadeada
pela musica, influenciando posteriormente a parte somatica. Nao havendo consenso, o fato é
que a mUsica (tal como outras artes) possui a habilidade de apelar em simultaneo a varios niveis
da personalidade, sendo possivel verificar a existéncia de padroes intelectuais, emocionais e

corporais ao mesmo tempo. (18.20.21)

Hanslick afirma que “a muUsica atua sobre o nosso estado emocional com maior intensidade e
mais rapidamente que qualquer outra das Belas Artes; umas poucas notas musicais podem
comover-nos, quando um poema ndo o conseguiria fazer sendo ap6s uma longa leitura ou uma
pintura s6 ap6s uma longa contemplacdo. A acao do som é mais imediata, poderosa e direta.
As artes visuais tratam de persuadir-nos, mas a mdsica toma-nos de surpresa. Estas
caracteristicas de poder sobre os nossos sentimentos sao mais vividamente percebidas quando

nos encontramos num estado de exaltacao ou depressao fora do normal”. GV

Nesta citacdo vemos a razao de a musica ser tdao eficaz em pacientes psiquiatricos como em

individuos sem patologia psiquiatrica, mas em circunstancias de crise ou anormais.

Através das obras de arte, o ser humano pode compreender melhor a sua propria realidade.
Segundo Langer, a muUsica “é formulacdo e representacao de emocdes, estados de animo,
tensodes e resolucdes mentais. Dado que as formas do sentimento humanos sao muito mais
congruentes em relacao as formas musicais que em relacao as da linguagem, a misica pode

revelar-nos a natureza dos sentimentos com mais detalhe e verdade do que a linguagem.” Desta
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forma, a musica é crucial para ajudar pessoas com caréncia ou problemas de linguagem, uma
vez que a propria mulsica € uma forma simbolica de linguagem: “Porque a mUsica na sua mais
alta expressao, € claramente uma forma simboélica”, dito também por Langer. Diz também que
€ possivel projetarmo-nos na mlsica que escutamos ou interpretamos, dado o seu significado
subjetivo e a capacidade de ter um conteldo ambivalente. A musica consegue expressar
sentimentos opostos num muito curto espaco de tempo, ou mesmo em simultaneo, algo que

nao esta ao alcance das restantes Belas Artes. (1315

Continuando nesta diferenca entre a mUsica e as restantes artes, André Michel postula que: (")

e A musica é a arte do tempo. A mUsica ocorre num tempo determinado e deixa de ser
no mesmo instante, numa constante chamada de atencao;

e A msica pela sua estrutura é de ordem pré-logica. E por esta razao que a musica pode
ser percebida pelas criancas com grandes atrasos, por doentes mentais, doentes em
estado de coma, etc.;

e A mdsica é a linguagem das nossas emocdes e sentimentos. Por isto pode ser de grande

ajuda para pacientes com problemas ou caréncias emocionais.

Estas carateristicas da musica tornam-na muito adequada como terapia em problemas fisicos,

neurologicos e psiquicos.
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1.6 - Orientacées Fundamentais da Musicoterapia

Orientacdo Comportamental: é definida como a utilizacdo da musica como reforco eventual
ou estimulo sugerido, para incrementar ou modificar comportamentos adaptativos e extinguir
comportamentos mal-adaptados. Isto supde que a musica é utilizada como um estimulo dirigido

desde o exterior, que pode modelar o comportamento das pessoas. ©'3)

Orientacdo Psicodindmica: define-se como a utilizacdo da musica no tratamento, reabilitacéao,
educacao e treino de adultos e criancas que sofrem desordens fisicas, mentais ou emocionais.
Esta orientacao confia na consequéncia do “insight” que se produz no espaco potencial-criativo
e nas relacoes interpessoais e intrapessoais que evoluem através dele. A musica € utilizada
como um elemento intermediario que precisa de ser interpretado conscientemente e utilizado

em terapia. 13

Orientacdo Humanistica: o principal modelo humanista é o de Nordoff-Robbins. Utiliza a
musica num contexto de improvisacao criativa para conseguir respostas musicais, através das
quais se desenvolvem as potencialidades expressivas e comunicativas inatas que os seres

humanos possuem. A musica € utilizada como terapia. ¢:'3
1.6.1 - Aplicacao

0 campo de atuagdo da musicoterapia € muito amplo, sendo benéfico para qualquer faixa

etaria, desde bebés (incluindo vida intrauterina) até idosos.

Os paises que se tém aplicado mais para desenvolver e investigar sobre os beneficios da
musicoterapia sdo os Estados Unidos da América, Franca, Alemanha, Noruega, Inglaterra, Italia

e Argentina, onde o uso da musica em terapia € mais comum. “)

No que diz respeito as patologias, é de destacar o trabalho feito em pacientes portadores de
deficiéncias fisicas, tais como paralisia e distrofia muscular. Deficiéncias sensoriais e sindromes
genéticos também sao alvo da musicoterapia. O controlo da dor, distUrbios neurologicos e
psiquiatricos sao também patologias que conseguem ter um grande beneficio da musicoterapia,
nomeadamente doenca de Alzheimer, depressao, esquizofrenias, autismo, perturbacao de

stress pos-traumatica, entre outras. ©
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1.7 - Precaucées e Contraindicacdes

Nada é perfeito, e mesmo algo aparentemente tao simples e indcuo como a musica pode ter

efeitos prejudiciais. 6:61%

Grande parte da musica atual carece de um elemento melddico, que puxe ao sentimento e a
emocdo. E baseada apenas no ritmo e volume, na distorcdo de sons. Estas caracteristicas, ao
invés de provocarem uma melhoria no ouvinte, levam a uma deterioracdo do equilibrio

emocional e da personalidade. ©:615.2%

Em determinados casos a misica produz alegria e estimula o movimento intensivo, mas como
em tudo, o abuso pode ser prejudicial, criar desequilibrios e efeitos negativos. Casos mais
flagrantes serdo os da musica eletrénica, cujos efeitos sao imprevisiveis, podendo mesmo ser
alucinogénia em algumas deficiéncias mentais. Outra condicdo rara causada pela muisica é a
epilepsia musicogénica, caracterizada pela ocorréncia de convulsdes provocadas pela audicao

de musica. (1829
A pratica vocal ou de um instrumento deve ser instigada, mas ndo em excesso. Este excesso

pode levar a ansiedade e cefaleias, entre outros sintomas de stress, principalmente em criancas

que sejam submetidas a esforcos que ultrapassem as suas capacidades. ©?
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2.1 - Oncologia

Oncologia é uma disciplina que lida com uma grande variedade de tumores benignos e malignos,
com a sua prevencao, diagnostico e tratamento. Podem aparecer em diversos 6rgaos e sistemas,
com sintomas extremamente variados, mas na sua génese esta a mesma base - proliferacao

desregulada de células. 33

A sobrevida de um paciente com cancro tem aumentado muito nas Ultimas décadas, através de
melhorias na prevencado, diagnostico precoce e no proprio tratamento. No entanto, um
diagndstico de cancro é sempre uma experiéncia traumatizante para quem o recebe.
Independentemente do progndstico, o diagnostico de cancro traz consigo alteracdes na propria
imagem que o doente tem de si e no seu papel na sociedade. O prognostico de um individuo
diagnosticado com cancro do pancreas € igual ao de um doente com estenose adrtica com os
primeiros sintomas de faléncia cardiaca (aproximadamente 8 meses). No entanto, o doente
cardiaco procede com a sua vida sem grandes alteracdes, mantendo-se funcional, e nao
alterando a sua autoimagem: continua a ser uma pessoa intacta, mas apenas com uma parte a
funcionar inadequadamente, um 6rgao doente. Por outro lado, na patologia oncologica ha uma
visdo completamente alterada. Para além de o paciente ter uma experiéncia alterada de si
proprio, a sociedade também vé um individuo diagnosticado com cancro de uma forma
diferente. O doente é atacado por uma patologia que pode estar em qualquer parte do corpo;
cada dor, cada queixa e cada sintoma pode ter um significado drastico. Deixa de haver controlo
sobre a interacao entre células e drgaos. No cancro ndo ha sé faléncia da funcao especializada
de cada célula; as proprias células tumorais competem com células normais pela sobrevivéncia,
mutando-se para ganhar vantagem sobre as células saudaveis. Uma consequéncia psicologica
desta patologia é que o doente sente que perdeu o controlo do seu corpo, que este o esta a
trair; o paciente sente-se todo ele afetado, nao apenas uma pequena parte de si (ou do seu

corpo). (2:25,27,33)

E dificil quantificar com precisdo a prevaléncia e incidéncia de patologia tumoral, dada a
auséncia de registos a nivel mundial. No entanto, é possivel fazer estimativas. A patologia
oncoldgica afeta ambos os sexos, e todas as faixas etarias, havendo alguns tumores mais comuns

num determinado sexo e em determinada faixa etaria, como apresentado nas tabelas abaixo.
(33)

25



Tabela 4 - Incidéncia de cancro em 2014 (33

Masculino

Incidéncia de Cancro

Local
Prostata
Pulméao
Colorretal
Bexiga
Melanoma
Rim
Linfoma
Cavidade Oral
Leucemia
Figado
Outros
Total

Tabela 5 - Mortalidade de cancro em 2014 33

Masculino

Local

Mortes por Cancro

Pulmao
Prostata
Colorretal
Pancreas
Figado
Leucemia
Esofago
Bexiga
Linfoma
Rim
Outros
Total
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Distribuicdo de incidéncia e morte por cancro em 2014

Namero
233000
116000
71830
56390
43890
39140
38270
30220
30100
24600
171780
855220

Feminino

Local
Mama
Pulmao
Colorretal
Endometrial
Tiréide
Linfoma
Melanoma
Rim
Pancreas
Leucemia
Outros
Total
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Namero
232670
108210
65000
52630
47790
32530
32210
24780
22890
22280
169330
810320

Distribuicdo de incidéncia e morte por cancro em 2014

Numero

86930
29480
26270
20170
15870
14040
12450
11170
10470
8900
74260
310010

Feminino

Local

Pulmao
Mama
Colorretal
Pancreas
Ovario
Leucemia
Endometrial
Linfoma
Figado
SNC
Outros
Total
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72330
40000
24040
19420
14270
10050
8590
8520
7130
6230
65130
275710
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Tabela 6 - Cinco principais locais de tumor causadores de morte, por idade e sexo 33
5 principais locais de tumor causadores de morte, por idade e sexo

Idade, em anos

Posicdo Sexo Todas as <20 20-39 40-59 60-79 >80
Idades
1 M Pulmao Leucemia Leucemia Pulmao Pulmao Pulmao
F Pulmao Leucemia Mama Mama Pulmao Pulmao
2 M Prostata SNC SNC Colorretal Colorretal Prostata
F Mama SNC Cérvix Pulmao Mama Mama
3 M Colorretal Osteossarcoma Colorretal Figado Prostata Colorretal
F Colorretal Osteossarcoma Leucemia Colorretal Colorretal Colorretal
4 M Pancreas Sarcoma tecidos Linfoma Pancreas Pancreas Bexiga
moles
F Pancreas Sarcoma tecidos Colorretal ~ Ovario Pancreas Pancreas
moles
5 M Figado Linfoma Pulmao Esofago Figado Pancreas
F Ovario Figado SNC Pancreas Ovario Linfoma

O diagnostico é histoldgico, sendo necessario fazer biopsia do tecido invasivo para a sua

confirmacéo. 3

A confirmacao deste diagndstico traz consigo alteracdes importantes na vida do doente, como
ja indicado, e esta condicao deve ser seguida por uma equipa multidisciplinar, incluindo
oncologistas, imagiologistas, cirurgides, farmacéuticos, enfermeiros, profissionais de
reabilitacdo, psicologos, entre outros, para poder lidar com qualquer tipo de situacao, e
instituir a melhor terapéutica possivel, tanto para o cancro como para a percecao que o doente

tem de si proprio e da situacdo. 3

Esta terapia € um dos motivos de angustia para o doente, para além dos sintomas do proprio

cancro e da alteracdo da percecao que o doente tem de si mesmo. %

A terapia em si é extremamente agressiva, consistindo na generalidade das vezes em

quimioterapia, radioterapia e/ou cirurgia. 3

Estas terapias sao toxicas, sendo necessario lidar com as complicacoes da terapia e da doenca
oncoldgica. Os efeitos secundarios mais comuns sdo nauseas, vomitos, neutropenia e

mielossupressao. 3

Essencial para o sucesso da terapia oncoldgica é o sucesso do tratamento de suporte. Auséncia
do controlo dos sintomas do cancro e da terapia é a principal razdo para abandono do
tratamento. Este tratamento de suporte é também essencial para a manutencao da qualidade

de vida do doente, uma vez que mesmo que a vida nao possa ser prolongada, a qualidade de

27



Musicoterapia em Oncologia

vida deve ser preservada. Um lema para oncologia pode ser curar as vezes, prolongar a vida

frequentemente e confortar sempre. 3

Dor € o sintoma mais comum: 25-50% dos pacientes apresentam dor no momento do diagnostico,
33% tém dor derivada do tratamento e 75% tém dor com a progressao da doenca. Esta dor pode
ter diversas causas. Em aproximadamente 70% dos casos, a dor & causada pelo tumor
propriamente dito - invasdo de 0sso, nervos, vasos sanguineos, entre outros. Em 20% dos casos,
a dor é causada por procedimentos cirurgicos ou invasivos, lesdes por radiacao (mucosite,
enterite, lesoes da medula espinal ou plexo) ou lesées da quimioterapia (mucosite, neuropatia
periférica, flebite, necrose assética da cabeca do fémur induzida por esteroides). Em 10% dos

casos, a dor ndo esta relacionada com o cancro ou o tratamento. 33

A dor requere investigacdo metodica da historia da dor, localizacéo, tipo de dor, caracteristicas
temporais, fatores paliativos e intensidade. Deve ser revista a historia oncologica e médica,
assim como a histdria pessoal e social e o exame fisico completo. A condicao clinica é dinamica,
sendo necessario reavaliar frequentemente. A terapia analgésica nao deve ser interrompida

enquanto a causa da dor é investigada. 33

Ha diversas ferramentas para lidar com a dor, sendo que a grande maioria (85%) consegue
analgesia com terapia farmacologica. Ha outras modalidades, incluindo terapia antitumoral,
técnicas neuroestimuladoras, analgesia regional ou procedimentos neuroablativos, que
alcancam auséncia de dor em aproximadamente 12% dos doentes. Sendo assim, um numero
muito diminuto de doentes vai ter alivio inadequado da dor se forem tomadas as medidas

apropriadas. %

A emese no paciente oncologico é normalmente causada pela quimioterapia e a gravidade da
mesma pode ser prevista pelos farmacos utilizados. Existem 3 tipos, de acordo com o timing
em que o vomito se apresenta. Emese aguda (a mais comum, ocorre entre as primeiras 24h de
tratamento), emese tardia (1-7 dias apods o tratamento) e emese antecipatoria (ocorre antes
da administracao do farmaco, funcionando como resposta condicionada ao aspeto e cheiro da

medicacao). ¢3

Tal como na dor, a terapia deve ser personalizada a cada situacdo. Ha varios farmacos que
podem ser utilizados, em doses diversas: como por exemplo, a proclorperazina, a dexametasona
ou o ondansetron. A emese € mais facil de prevenir do que de aliviar, ocorrendo o mesmo que

na dor. 43
Tanto a terapia como o cancro em si tém outras reacoes adversas e sintomas, respetivamente.

No entanto, para os propésitos deste trabalho, estes sdo os que tém mais relevancia avaliar,

uma vez que sao situacdes que afetam muito a qualidade de vida do doente, para além do
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proprio diagndstico da doenca oncologica. O suporte psicossocial € de extrema importancia
também, uma vez que muitos doentes sofrem de ansiedade e medo nos tratamentos, algo
perfeitamente justificavel, considerando a situacdo, e que ndo pode ser ignorado. E neste
campo, de apoio psicossocial e na qualidade de vida do doente que a musicoterapia pode

intervir e ter um papel importante. ¢3
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Capitulo lll - Discussao
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3.1 - Resultados

A medicina integradora (Ml) é um campo novo, evoluindo da Medicina Complementar e
Alternativa (MCA). A MCA é um conjunto de sistemas, praticas e produtos diversos de salde,
que por norma nao sao considerados parte da medicina convencional, e cuja validade cientifica
é limitada. A MI, por sua vez, tem o objetivo de combinar as terapias convencionais com as da
MCA que tém evidéncia cientifica de alta qualidade no que diz respeito a seguranca e eficacia.
Neste sentido, a utilizacdo de musicoterapia no alivio da dor e nauseas, abstraindo o doente da
situacao grave em que se encontra, com o grande intuito de melhorar a qualidade de vida, tem
sido alvo de diversos estudos. Estes mesmos estudos tém tido resultados bastante promissores,
apesar da pouca uniformidade que apresentam. Nestes estudos é utilizada tanto a mdsica como
terapia como a mUsica em terapia, e sao utilizados diversos métodos, desde a simples audicdo
de musica a sessdes personalizadas de musicoterapia (musica personalizada a cada doente,
audicao e criacdo de mulsica por cada doente, utilizacdo de instrumentos variados ou voz, apoio
a familia, entre outros), havendo assim diversas variaveis nao controladas, mas apresentando

bons resultados na mesma. (19:22:25,34)

Num estudo realizado em 2006 por Gallagher et al., foi observado um grupo de 200 doentes em
cuidados paliativos. A musicoterapia melhorou os indices de movimentos corporais, expressoes

faciais, humor, dor, dispneia, reduzindo também a ansiedade. G%

A avaliacdo de uma Unica sessdo de musicoterapia no controlo da ansiedade foi positiva,
revelando uma diminuicao significativa da ansiedade no grupo que recebeu a musicoterapia.

Houve também reducéao na dor, cansaco e sonoléncia (Horne-Thompson & Grocke, 2008). G%

Em mulheres com cancro da mama e cervical a receber quimioterapia foi testado o uso de
musicoterapia durante 20 minutos, 2 vezes por dia, durante 3 dias. Os resultados foram
promissores, levando a uma diminuicao da dor, ansiedade, medo e frequéncia cardiaca e um

aumento do relaxamento (Kaliyaperumal & Subash, 2010; Ferrer, 2007; Lin et al., 2011). G9

Um ensaio com uma populacao de 70 mulheres com cancro da mama metastizado revelou os
efeitos da musicoterapia no imediato e a longo prazo no que diz respeito a qualidade de vida e
ao stress. Apos apenas 3 sessoes lideradas por um musicoterapeuta, eram visiveis melhorias no
conforto, felicidade, frequéncia cardiaca e relaxamento, isto €, registava-se um beneficio na
qualidade de vida das doentes. A longo prazo nao foram observadas diferencas significativas

entre o grupo de controlo e o grupo de musicoterapia (Hanser et al., 2006). 9
Num estudo realizado na populacido oncologica pediatrica, houve melhoria significativa no
relaxamento com a utilizacao da musica, mesmo utilizando musica desconhecida e com niveis

previamente altos de bem-estar e baixos de stress (Kemperet al, 2008). %
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Zimmerman et al. em 1989 decidiram testar a eficacia da mdsica no controlo da dor, seguindo
o raciocinio de que a dor na patologia oncologica é influenciada em parte pelo humor e por
fatores emocionais. Os resultados deste estudo indicam que ouvir mdsica com sugestao positiva
tem influéncia no controlo da dor. As pontuacdes na escala MPQ (McGill Pain Questionnaire)
foram todas melhoradas no grupo de musica, sendo a Unica excecao a PPl (Present Pain
Intensity). A pontuacao na escala VAS (Visual Analogue Scale) também foi substancialmente
melhor no grupo que ouviu musica, levando, portanto, a conclusao de que a musica leva a uma
diminuicdo global da experiéncia dolorosa. Este estudo focou-se apenas na dor cronica
relacionada com a patologia oncoldgica, nao procurando encontrar qualquer relacdo com dor

aguda. 39

No estudo realizado por Ratcliff et al. em 2013, foi avaliada a eficacia da musicoterapia em
pacientes cujo tratamento para cancro consistiu em transplante de células estaminais. Os
resultados a curto prazo foram bons, havendo uma diminuicao da perturbacao do humor quando
comparado com o inicio do estudo. Nos resultados a médio prazo (1 més apds o fim das sessoes),
foi reportado um aumento na alegria dos doentes, bem como no relaxamento. Os resultados a
longo prazo deste estudo nao revelaram um efeito significativo no controlo de dor, humor,

ansiedade, depressao, qualidade de vida, entre outros. %

Dois estudos nao randomizados suportam a hipotese de a musicoterapia ser benéfica em
pacientes oncologicos pediatricos. No estudo realizado por Barrera et al. (2002), a
musicoterapia interativa reduziu a dor e a ansiedade nas criancas, facilitando também o
contato com as mesmas. No estudo de O’Callaghan et al. (2007), conduzido huma sala de espera
de radioterapia, também foi reportada uma diminuicdo de stress e um aumento na comunicacao

com as criancas. 30

Em estudos randomizados, como no de Bufalini (2009), foi identificada uma diminuicao na
ansiedade e um aumento da colaborac¢ao nas criancas que efetuaram procedimentos dolorosos
(puncao lombar, aspiracao de medula 6ssea, biopsia de medula 6ssea e cateterizacao arterial).
Também no estudo realizado por Caprilli et al. (2007) foi visto que havia menor grau de dor e
stress causado por puncao venosa apos a utilizacdo de musicoterapia. Apesar de este estudo
nao ter sido realizado em pacientes oncoldgicos, € mais uma prova de que a musicoterapia pode
ser importante no alheamento de procedimentos dolorosos, diminuindo assim a ansiedade, o

stress e a dor. 0

Diversos ensaios randomizados focaram-se na questao da ansiedade nos pacientes oncoldgicos.
A ansiedade em 9 destes estudos foi medida através da escala Spielberger State-Trait Anxiety
Inventory - State Anxiety (STAI-S) (Binns-Turner 2008; Bufalini 2009; Bulfone 2009; Danhauer
2010; Harper 2001; Kwekkeboom 2003; Smith 2001; Straw 1991; Wan 2009), 1 utilizou a mesma

escala, mas numa versao curta (Nguyen 2010) e 6 estudos utilizaram outras escalas para
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identificar um valor médio de ansiedade (escalas numéricas e visuais) (Cai 2001; Cassileth 2003;
Ferrer 2005; Hanser 2006; Li 2004; Zhao 2008). Os estudos que utilizaram o formulario STAI-S
completo reportaram uma diminuicao significativa da ansiedade nos participantes que
receberam musicoterapia combinada com os procedimentos médicos usuais, quando
comparados com os que nao receberam musicoterapia. Os estudos que utilizaram outras escalas
que nao o formulario STAI-S completo também identificaram um efeito redutor da musica sobre

a ansiedade. G%

Os estudos que incidiram na depressao associada ao cancro (Cai 2001; Cassileth 2003; Clark
2006; Hanser 2006; Wan 2009) nao encontraram uma correlacao entre a utilizacao da

musicoterapia e uma melhoria no estado depressivo. %

Um estudo procurou investigar a relacdo da mulsica com a imagem que o paciente tem de si
proprio apos o diagnostico de cancro (Allen 2010). As sessdes de musicoterapia tiveram um
resultado muito positivo, quando comparadas com sessoes de grupo de terapia

comportamental. G%

A estimativa de 3 ensaios (Beck 1989; Cassileth 2003; Duocastella 1999) indica que a utilizacao
de musicoterapia pode ter efeitos positivos no humor dos doentes oncoldgicos, sendo que estes

resultados foram consistentes nos 3 estudos. (30

Diversos estudos compararam o efeito da musicoterapia na dor quando comparada com terapia
convencional (Binns-Turner 2008; Clark 2006; Danhauer 2010; Huang 2006; Kwekkeboom 2003;
Nguyen 2010; Wan 2009). Os dados de Binns-Turner, Danhauer, Huang, Kwekkeboom, Nguyen e
Wan nao encontraram evidéncias de um efeito da mdsica na reducdo da dor. No entanto, o
estudo de Kwekkeboom comparou os efeitos de audicdo de musica, cassetes e terapia
convencional na dor e ansiedade, e chegou a conclusdo que os participantes ndo gostavam da
utilizacao de auriculares, uma vez que estes os impediam de ouvir os cirurgides, levando assim
ao aumento de ansiedade, e possivelmente a um aumento da percecao da dor. Com esta
informacao, e excluindo os dados relacionados com auriculares, é possivel constatar que ha um
efeito moderado na percecao da dor nos participantes. Clark concluiu no seu estudo que a

musica tinha um efeito na moderacao da dor superior ao da terapia convencional. G%

No estudo da qualidade de vida, ha 4 estudos relevantes (Burns 2001; Hanser 2006; Hilliard
2003; Xie 2001). Analise dos estudos de Burns, Hilliard e Xie resultou num efeito significativo
nos estudos de Burns e Hilliard, sendo que o estudo de Xie demonstrou um efeito benéfico
muito superior quando comparado com os outros 2. O estudo de Cohen em 1988 mostrou um
efeito benéfico forte no que diz respeito a musicoterapia na qualidade de vida. O estudo de
Hanser demonstrou um aumento da qualidade de vida, mas sem diferenca estatistica

significativa. 9
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Capitulo IV - Conclusées
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4.1 - Conclusao

0 cancro € uma patologia que preocupa toda a populacao, ndo s6 devido a sua crescente
incidéncia, mas sobretudo devido ao sofrimento psicoldgico, emocional e fisico. E uma
patologia cujo diagnostico acarreta uma grande mudanga na maneira como o doente encara a
vida, afetando-a sobremaneira. E neste sentido que se procuram diversas maneiras de lidar com

esta patologia, sendo a musicoterapia uma delas.

A analise de todos estes estudos indica que a musicoterapia e intervencdes médicas com mdsica
podem ter um efeito benéfico na ansiedade nos doentes oncoldgicos. Apesar de o impacto ter

sido diferente nos diversos estudos, todos eles indicam dados que suportam esta hipotese.

No que diz respeito ao humor, os varios ensaios analisados apontam para um efeito benéfico
neste ponto, apesar de nao ter sido encontrada uma relacao com a utilizacao da musicoterapia

e a depressao. (0

Nos efeitos fisicos, a dor foi o mais estudado. Ha indicagdes de que a musica pode ter um efeito

moderado na regulacdo e controlo da dor. 9

Na qualidade de vida, é notdrio que ha alguma melhoria, uma vez que tanto a dor como a
ansiedade estdo muito relacionadas com esta caracteristica, e foi visto que estes parametros
podem ser influenciados positivamente pela musica, concluindo-se que a musica pode ter

também um efeito benéfico na qualidade de vida dos doentes oncoldgicos. 39

E necessario ter em atencao as condicoes oferecidas aos doentes. Um dos estudos indicou que
a utilizacao de auriculares é até prejudicial, provocando o aumento dos niveis de ansiedade.
(30)

As sessoes de musicoterapia devem ser planeadas com cuidado e personalizadas, de modo a
conseguirem oferecer ao doente um aumento da qualidade de vida, com melhorias na dor e
ansiedade, por exemplo, ao invés de piorarem a ja fragil condicao do doente, tanto fisica como

psicologicamente.

O futuro parece ser promissor para a area da musicoterapia, no entanto, devem ser feitos mais
estudos, com mais controlo e uniformizacao das variaveis, tais como a duracdo das sessoes de

musicoterapia e a presenca ou nao de um musicoterapeuta.
Assim sendo, constata-se que a musicoterapia obtém o efeito pretendido, melhorando a

qualidade de vida dos doentes, diminuindo as suas queixas algicas e de ansiedade, e melhorando

também o seu estado de humor.
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5.1 - Glossario Musical

Accelerando - Italiano. Literalmente acelerando; gradualmente tornar o tempo mais rapido.
(35)

Acorde(s) - Qualquer combinacao simultanea de notas, normalmente ndo menos de 3. Sdo a
base da harmonia. %

Addgio - Italiano. Designa um andamento lento. ¢

Agdgica - Um adjetivo que indica uma variacdo da acentuacao requisitada pela natureza de
uma frase musical, em vez de pela pulsacao regular do tempo. Num sentido mais vasto, cobre
todos os conceitos relacionados com a expressividade musical, como por exemplo rallentando,
accelerando, rubato, etc. 3%

Allegro - Italiano. Andamento rapido, leve, alegre, vivo. 9

Andante - Italiano. Significa “andando”, um andamento moderado, sem pressa. Designa um
andamento entre o adagio e o allegro. %

Baixo - Voz masculina mais grave. Nota mais grave de um acorde. Registo mais grave de uma
musica. Numa familia de instrumentos o de registo mais grave (flauta baixo, clarinete baixo).
(35)

Baritono - Voz masculina cujo alcance se encontra entre a voz de baixo e a voz de tenor. 9
Cadéncia - Qualquer progressido meldodica ou harmonica que se associa ao término uma
composicao, seccao ou frase musical. As mais comuns sdao cadéncia perfeita, cadéncia
interrompida, cadéncia imperfeita e cadéncia plagal. ¢%

Composicdao/Obra Musical - Peca original de musica feita para repetidas execucdes (em

oposicdo a musica de improvisacdao em que cada performance é Unica). A musica pode ser
preservada na memoria ou através de um sistema de escrita e/ou notagdes. As composicoes
podem ser feitas para voz, assim como para instrumentos musicais. ¢

Concerto - Obra para um ou mais instrumentos e orquestra. %

Contralto - Voz feminina de registo mais grave. ¢%

Contraponto - MUsica com varias vozes independentes e autonomas. A arte, Unica a musica,
de combinar duas ou mais linhas melodicas de forma compreensivel, dando a peca uma
dimensao harmoénica vertical, além da dimensdao meloddica horizontal que cada voz possui. O
termo significa “ponto contra ponto”, “nota contra nota”. %

Crescendo - Aumento progressivo da intensidade do som de uma parte da musica. ¢»
Diminuendo - Italiano. Diminuicao progressiva da intensidade do som de uma parte da musica.
(35)

Dinamica - Conjunto de variacdes na intensidade de uma peca musical, por exemplo forte,

piano, crescendo. 3%
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Dithyramb - Grego. Musica em honra do deus Dionisio. No contexto moderno refere-se a uma
obra de caracter violento e apaixonado. %

Epinikia - Grego. Poesia escrita para celebracao de vitorias, cantada por um coro. %

Forte - Instrucédo para tocar com grande intensidade de som, “forte”. 3%

Frase Musical - Pequena seccdo da composicdo para onde a musica tende a fluir

naturalmente. %

Harmonia - A sonoridade simultanea (combinacao) de notas, dando origem a musica vertical,
contrastando com a horizontal (melodia). ¢

Hymenaeus - Latim. Misica composta para um casamento. %

Intensidade (do som) - Qualidade do som que se prende com a energia utilizada pelo

intérprete e a amplitude da vibracdo sonora, com sons mais fracos ou mais fortes. %
Intervalo - A distancia entre 2 notas é denominada “intervalo” e é expressa de uma forma
numérica. Entre 2 notas consecutivas o intervalo é de 2?2, seguindo-se 32, 4%, etc. Podem ser
perfeitos, maiores, menores, diminutos ou aumentados. %

Melodia - Uma sucessao de notas, variando em altura, com uma forma e organizacio
reconhecivel. Musica horizontal, pois as notas sdo ouvidas consecutivamente. (%

Moderatto - Italiano. Andamento moderado. %

Modos - Nomes para cada uma das maneiras de ordenar uma escala, tais como modo maior
(sugere um estado de alegria, euforia) e menor (sugere um estado de tristeza, melancolia). ¢
Pauta - Conjunto de 5 linhas paralelas e equidistantes com 4 espacos entre elas onde se
escrevem os sinais musicais. %

Pentatonica (escala) - Escala de 5 notas comummente utilizada em musica popular

(escocesa, chinesa, entre outras). ¢%

Piano - Oposto de forte. Instrucdo para tocar com pouca intensidade de som, “piano”. ¢
Retardando - Italiano. Diminuicao gradual do andamento. ¢

Ritmo - Componente fundamental da mdsica, relacionada com a organizagdao dos sons e
siléncios e respetiva duracao. %

Rubatto (tempo) - Italiano. Acelerar ou desacelerar ligeiramente o tempo de uma peca, a

vontade do solista ou maestro. %

Skolion - Grego. Misica cantada por convidados em banquetes na Grécia Antiga. %

Som - Efeito produzido nos 6rgédos auditivos pelas vibragdes mecanicas de um meio elastico (ar
ou agua) no ambito da frequéncia da audicao humana. Caracteriza-se por 4 propriedades: %

Duracao - é o prolongamento do som no tempo. A duracdo do som ¢ indicada pela

figura musical e compasso.
Intensidade - Grau de forca que se imprime a um som.
Altura - Propriedade do som ser grave ou agudo (consoante a frequéncia).
Timbre - “Cor” ou caracteristica do som que permite distinguir um instrumento ou voz,

mesmo quando tocam/cantam notas iguais.
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Soprano - Voz feminina mais aguda. Numa familia de instrumentos o de registo mais agudo
(saxofone soprano, por exemplo). ¢

Tempo - Unidade de duracdo dentro de um compasso. %

Tenor - Voz masculina mais aguda, com excecao de falsete. Numa familia de instrumentos o
de registo intermédio (saxofone tenor, por exemplo). %

Tonalidade - Conjunto de principios que governam a organizacao harmoénica e melddica da

obra musical, segundo conceitos como consonancia, escalas e cadéncias. ¥
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