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Noventa mulheres com diagnésticos de fibromialgia, lesdo por esforgos repetitivos/doencas osteoarticulares,
relacionadas ao trabalho (LER/DORT), e afecg¢des relacionadas a coluna vertebral foram submetidas a audicdo individual de
trés pecas musicais. Os dados foram obtidos por meio de entrevista e a intensidade da dor foi avaliada pela escala numérica
verbal (0-10) antes e ao término da audicdo musical. As imagens mentais foram quantificadas mediante a analise de desenhos
realizados durante cada audicéo. Os trés grupos apresentaram reducdo estatisticamente significativa da intensidade da dor ao
final da audi¢&o musical (p<0,001). As imagens mentais n&o diferiram quantitativamente, entre Ravel e Wagner. O Mix apresentou
resultados quantitativamente inferiores. As estruturas musicais se relacionaram a produgéo de imagens e o efeito terapéutico
observado, sugerindo que andlises nesse sentido podem contribuir para a utilizacdo da musica pela Enfermagem.

DESCRITORES: musicoterapia; dor; terapias alternativas; enfermagem

MUSIC AND CHRONIC MUSCULAR-SKELETAL PAIN: THE
EVOCATIVE POTENTIAL OF MENTAL IMAGES

Ninety women with diagnosed fibromyalgia, work-related repetitive strain injury/osteoarticular diseases (RSI) and
diseases related to the spinal column were submitted to individual listening of three musical pieces. Data were obtained by
means of interviews and pain intensity was evaluated by the verbal numeric scale (0-10) before and after listening to the music.
The mental images were quantified by analyzing the drawings made during each listening session. The three groups presented
a statistically significant reduction in pain intensity at the end of the listening session (p<0.001). The mental images did not differ
in quantity, between Ravel and Wagner. The Mix presented quantitatively lower results. The musical structures related to the
production of images and the observed therapeutic effect suggests that structural analyses may contribute to the use of music by
nursing.

DESCRIPTORS: music therapy; pain; alternative therapies; nursing

LA MUSICA Y EL DOLOR CRONICO ML:JSCULOESQUELETICO: EL
POTENCIAL EVOCATIVO DE IMAGENES MENTALES

Noventa mujeres con diagnosticos de fibromialgia, lesion por esfuerzos repetitivos/enfermedades osteoarticulares
relacionadas al trabajo (LER/DORT) y afecciones relacionadas con la columna vertebral fueron sometidas a una audicion
individual de tres piezas musicales. Los datos fueron obtenidos por medio de entrevista, y la intensidad del dolor fue evaluada
por la escala numérica verbal (0-10) antes y al finalizar la audicion musical. Las imagenes mentales fueron cuantificadas
mediante el andlisis de dibujos realizados durante cada audicion. Los tres grupos presentaron una reduccion estadisticamente
significativa de intensidad del dolor al final de la audicién musical (p<0,001). Las imagenes mentales no difieren cuantitativamente,
entre Ravel e Wagner. El Mix presenté resultados cuantitativamente inferiores. Las estructuras musicales se relacionaron con
la produccion de imagenes y al efecto terapéutico observado, sugiriendo que el analisis en ese sentido puede contribuir para
la utilizacion de la musica por parte de la Enfermeria.

DESCRIPTORES: musicoterapia; dolor; terapias alternativas; enfermeria
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INTRODUCAO

A masicatem acompanhado o homem desde os
primérdios da humanidade, e por mais que a ciéncia tenha
avancado, a compreenséo de como ela exerce influéncia
sobre os seres humanos constitui, ainda, um desafio e
um campo a ser explorado.

Sabemos que a musica abrange as seguintes
dimensbes humanas: a bioldgica, a mental, a emocional
e a espiritual. Entretanto, muitos dos caminhos pelos quais
isso ocorre, ainda nos sao um tanto quanto
desconhecidos.

Independente disso, temos observado também,
ao longo da histéria da humanidade e da propria Medicina,
a sua utilizagao como recurso terapéutico™.

Na Enfermagem, sua utilizacdo com finalidade
terapéutica se iniciou com Florence Nightingale(z’, seguida,
anos mais tarde, por Isa Maud llsen e Harryet Seymor no
cuidado aos feridos das | e Il Guerras Mundiais®®.

Tendo em vista, principalmente, a reducdo do
estresse e ansiedade, passou a ser utilizada em diversas
situagBes clinicas e no controle da dor sua utilizagdo
também tem sido apontada®.

A dor musculoesquelética € um dos mais
importantes problemas de saude publica enfrentado pelos
paises ocidentais. Os custos relacionados com aspectos
médicos e sociais tém crescido incessantemente nas
Ultimas décadas e atingem atualmente cifras da ordem
de bilhdes de ddlares em varios paises. O tratamento que
busca a reversdo desse quadro € multiprofissional e as
medidas nao farmacoldgicas constituem forma importante
de interveng&o de enfermagem.

Na nossa experiéncia temos utilizado a musica
como recurso complementar no tratamento da dor cronica
musculoesquelética, integrando Programas Educativos em
Dor Crbnica. Esses programas sdo desenvolvidos por
diversos profissionais da area da satde com abordagem
cognitivo-comportamental, objetivando o alivio da dor e
melhora da qualidade de vida. Com a musica, além dos
relatos positivos na reducdo dos quadros dolorosos,
chamou-nos a atencao as experiéncias imagéticas
relatadas ao término de cada audi¢cdo musical, levando-
nos a refletir sobre o papel das imagens mentais nos efeitos
sobre a intensidade da dor.

Na literatura, alguns mecanismos séo descritos
para explicar esses efeitos como a inducédo de
relaxamento, a liberacdo de endorfinas e a distragao®.

A utilizag&o das imagens mentais no controle da

dor é descrita desde a medicina primitiva da China, do
Egito e da india, estabelecendo um elo de comunicacio
entre a percep¢do, a emocéo e a mudanca corporal. Assim
sendo, a imaginagéo tem sido discutida como meio de
alterar o foco perceptual da dor™. Individuos com dores
crdnicas tém a experiéncia dolorosa como foco central de
sua atencdo, e a utilizacdo de imagens pode favorecer
um deslocamento atencional com resultados terapéuticos.

Observamos que, quando as pessoas ouvem
musica, uma série de imagens é produzida,
independentemente de sua preferéncia musical, ou seja,
a musica contém um potencial para evocéa-las, que nao
constitui unidade de medida em si, mas possibilita a
comparacdo quantitativa. Isso acontece porque nosso
cérebro transforma quase todas as experiéncias que temos
em imagens mentais. A musica, por meio da sua
linguagem de ritmo, melodia, forma, tom, harmonia, timbre,
instrumentacéo e vozes, toca todos os niveis do nosso
ser e as nuances da estrutura musical afetam o fluxo de
imagens®, conduzindo-nos a idéia de que musicas
diferentes, com diferentes estruturas musicais podem
apresentar, também, diferentes potenciais para evocar a
imaginacao. As imagens decorrentes da audi¢cdo musical
erudita tém sido pouco investigadas'”, uma das razées
gue nos levou a realizacao deste estudo.

Os critérios de utilizacdo da musica pela
Enfermagem ainda constituem desafio. Conhecer o
potencial evocativo do material sonoro oferecido aos
individuos com dor crénica musculoesquelética pode
configurar um primeiro passo nesse sentido, assim como
pode levar-nos a avangar um pouco mais na compreensao
da sua influéncia sobre o fenbmeno doloroso.

OBJETIVOS

- Conhecer e comparar o potencial evocativo quantitativo
de imagens mentais de trés pecas musicais, pré-
determinadas, em mulheres com dor crdnica
musculoesquelética.

- Verificar o efeito global da audicdo musical sobre a
intensidade da dor musculoesquelética.

MATERIAL E METODO

O estudo realizado foi do tipo descritivo,
exploratério, correlacional, comparativo com abordagem
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guantitativa. As sessdes musicais foram realizadas
individualmente e uma Unica vez, para cada paciente, no
consultério do Ambulatério do Instituto de Ortopedia e
Traumatologia do Hospital das Clinicas da Faculdade de
Medicina da Universidade de S&o Paulo (IOTHCFMUSP),
ap0Os aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da
Escola de Enfermagem da Universidade de Sao Paulo e
do consentimento formal da comissédo cientifica da
Instituicdo, no periodo de setembro de 2000 a junho de
2001.

A amostra, por conveniéncia, foi constituida por
noventa mulheres com dor crénica musculoesquelética,
atendidas ambulatorialmente no campo de estudo,
voluntarias em participar da pesquisa, que assinaram, apos
apresentacao dos objetivos da pesquisa, o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (conforme o previsto
pelo Conselho Nacional de Salde, Resolugdo n° 196, de
10 de outubro de 1996), garantindo sigilo sobre sua
identidade e assegurando a retirada do consentimento em
gualquer etapa do estudo. Segundo a etiologia da dor,
foram divididas em trés grupos: 30 mulheres com
diagnéstico de fibromialgia, 30 mulheres com diagnéstico
de Lesdes por Esforcos Repetitivos/Doencgas
Osteoarticulares Relacionadas ao Trabalho (LER/DORT)
e 30 mulheres com afecc¢8es da coluna vertebral.

Os dados foram obtidos por meio de formulario
gue permitiu caracterizar a amostra quanto a idade, grau
de instrucao, estado civil, religido, situagéo profissional,
preferéncia e formac&do musicais. A intensidade algica foi
avaliada antes e ap0s a audi¢céo de cada peca musical,
numa escala verbal numérica de 0 a 10, na qual zero
corresponde a auséncia de dor e 10 a pior dor imaginavel.
Foram avaliadas, ainda, as seguintes variaveis: sequéncia
musical, utilizac&o de medicamentos analgésicos, etiologia
da dor e producéo de imagens mentais para cada audicdo
musical.

A escolha do repertério fundamentou-se em
selecionar duas composic¢des eruditas de alto teor
artistico, bastante diferenciadas quanto a sua proposta
musical, e uma terceira possibilidade como controle, que
denominamos Mix, por se tratar da juncé@o de diversos
trechos de musicas eruditas. Essa montagem foi feita de
forma com que as musicas parecessem de fato
entrecortadas, desordenando, tanto quanto possivel, a
estrutura musical, em relagé@o as outras duas, por meio
da mistura proposital de formas estruturais diferentes, com
multiplas variacdes quanto a duracéo (andamento, ritmo

e compasso), dindmica (intensidade do som), timbres e
variedade estilistica.

Denominamos como Mdusica A, o “Bolero” de
Maurice Ravel, de musica B, o Preludio para o Ato | da
Opera Lohengrin, de Richard Wagner, e de musica C, o
Mix, em oposi¢do as estruturas musicalmente bem
definidas das Musicas A e B. As musicas foram dispostas
em trés sequiéncias musicais: ABC, BCA e CAB, sendo
cada uma delas ouvidas por 10 pacientes de cada um dos
trés grupos estudados.

Durante a execuc¢éo de cada trecho musical foi
solicitado as pesquisadas que desenhassem as imagens
que Ihe ocorreram a mente enquanto ouviam a musica,
utilizando-se de lapis coloridos e folhas de sulfite A4. Os
desenhos foram quantificados por niumero total de
desenhos realizados (cada representacéo gréafica global
correspondendo a uma folha de sulfite A4) e por nimero
de objetos que os compunham (representacdes multiplas,
contidas em cada folha de sulfite A4, categorizadas por
significado grafico, por exemplo: flor,casa, sol, etc.), por
grupo de pacientes e por peca musical, permitindo analisar
comparativamente o potencial de evocacao de imagens
mentais das masicas entre si, ou seja, quantas imagens
foram geradas em cada audi¢&o musical.

As andlises quantitativas Descritiva e Inferencial
foram adotadas neste estudo. A primeira foi feita sobre os
dados que caracterizam a amostra, apresentando
distribuicdes de frequiéncias, média, desvio padréo e
intervalos de confianca de 95% na producé&o de estimativas
intervalares. Para a realizacdo de nossas inferéncias,
adotamos 0s seguintes procedimentos estatisticos: Teste
Qui-Quadrado de Associacdo e de Aderéncia (para
verificacdo da associacdo entre etiologia e dor e
medicamentos e dor), a Andlise de Variancia de Kruskall-
Wallis (associagdo entre sequiéncia musical e intensidade
da dor) e o Teste de Wilcoxon (efeito da audicdo musical
sobre a intensidade da dor). Em todas as anélises
inferenciais foi calculado o P-Value associado a Hipotese
de Nulidade (Ho) adotada em cada teste. Neste estudo
toda diferenca cujo P-Value foi inferior a 0,05 foi
considerada estatisticamente significante.

RESULTADOS

Na amostra estudada a média de idade foi de
45,50 anos (DP — desvio padrdo de 11,68 anos),
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predominando a faixa etaria de 34 a 45 anos (47,78%),
seguida da faixa etéria de 46 a 57 anos (22,22%). O grau
de instrucdo predominante foi 1° grau incompleto (42,22%),
seguido de 2° grau completo (22,22%). O estado civil
‘casada’ predominou (57,78%). A maioria (63,33%)
pertencia a religido catdlica e 55,55% desempenhava
atividade profissional remunerada. Somente trés pacientes
haviam recebido formac&do musical especifica e a
preferéncia musical recaiu sobre diversos estilos musicais,
correspondendo 14,44% da preferéncia para a musica
erudita.

A dor inicial moderada (escores entre 5,0 e 7,4)
foi relatada por 43,33% do total das pacientes (n=90), com
média de intensidade de 4,6 (DP=3,08). Maior média de
intensidade da dor inicial foi observada no Grupo de
fibromialgia (6,60 — DP=2,74) em rela¢cédo aos grupos de
LER/DORT e Coluna (p< 0,05).

As médias de intensidade da dor inicial e apés
cada audicdo musical, por grupo, sdo apresentadas na
Tabela 1.

Tabela 1 - Distribuicdo das médias e desvio padrao de
intensidade da dor inicial e apos cada audi¢do musical,
por grupos, segundo a etiologia da dor. S&o Paulo, 2001

Tabela 3 — Distribuig&o do efeito da audigc&o musical sobre
aintensidade da dor, segundo a etiologia. S&o Paulo, 2001

Fibromialgia LER/DORT Coluna Global
Aumentou 4 0 0 4
Diminuiu 19 14 19 52
N&o alterou 7 16 11 34
p? <0,001* <0,001* <0,001* <0,001*

Fibromialgia LER/DORT Coluna Total
Inicial 6,60 (2,74) 4,06(2,96) 350(2,66) 4,72(3,08)
Apbs 12 audicéo 5,05 (2,98) 321(281) 211(2,34) 3,46(2,96)
Apbs 22 audicao 5,13 (2,89) 2,86(2,86) 1,36(1,73) 3,12(2,97)
Apos 3 audicéo 5,00 (2,84) 310(2,79) 1,16(1,68) 3,09(292)

Ao término das trés audi¢bes, observamos, nos
trés grupos, aumento estatisticamente significativo
(p=0,021) de pacientes que apresentaram auséncia total
de dor, segundo avaliagdo numérica verbal (0-10), mostrado
na Tabela 2.

Tabela 2 - Distribuicéo das pacientes segundo a etiologia
e auséncia de dor antes (inicial) e apos (final) a audicdo
das trés pecgas musicais. Sao Paulo, 2001

Fibromialgia LER Coluna Total

Auséncia de dor inicial 3 7 9 19
Auséncia de dor final 5 10 18 33

A intensidade da dor entre a avaliag&o inicial e a
ultima audigdo musical sofreu reducéo estatisticamente
significativa (p<0,001) nos trés grupos e no total das
pacientes, conforme demonstra a Tabela 3.

* A diferencga é estatisticamente significativa (p < 0,05)
a Foi realizado o teste de Wilcoxon nas comparagoes

O teste Qui-Quadrado de associacdo para a
variavel etiologia e dor inicial/final mostrou nédo haver
associacgao estatisticamente significativa (p=0,869). Pela
aplicacdo do mesmo teste, observamos auséncia de
associacao estatisticamente significativa (p=0,181) entre
a utilizagdo de medicamentos e diminuigcao da dor apés a
audic&o musical.

A sequéncia musical CAB apresentou associacao
estatisticamente significativa (p=0,005) somente para a
intensidade da dor do Grupo de Coluna (menor reducéo
da dor) ao término da 12 audicdo, ou seja, apos o Mix.

Com relagédo a producao de desenhos, o Grupo
de Fibromialgia elaborou 5 desenhos, o Grupo de LER/
DORT, 49 desenhos e o Grupo de Coluna fez 61 desenhos,
totalizando 115 desenhos. Desses, 45 (39,13%) foram
feitos durante a audi¢cdo da musica de Wagner, 43
(37,38%) durante a audicdo da musica de Ravel e 27
(23,39%) durante o Mix. A audicéo do Mix levou a maior
auséncia de imagens que resultou hnum nimero menor,
estatisticamente significativo (p<0,0001), de desenhos
elaborados em relacdo a Wagner e Ravel que, entre si,
apresentaram producdo quantitativa semelhante.

Considerando o nimero de objetos desenhados
que compunha cada desenho, pudemos constatar que
entre Ravel e Wagner, também, ndo houve diferenca
estatisticamente significativa (p=0,404), pois, em Ravel,
a analise permitiu verificar a existéncia de 278 objetos
representados graficamente nos 43 desenhos elaborados
e, em Wagner, 299 objetos desenhados nos 45 desenhos.
No Mix, da mesma forma, que apresentou niumero inferior
de desenhos em relacdo as duas outras pecas musicais,
observamos numero inferior de objetos desenhados (162
objetos — p<0,01).

DISCUSSAO DOS RESULTADOS

A caracterizacdo da amostra nos permitiu observar
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gue a dor crbnica musculoesquelética atinge mulheres na
fase produtiva profissionalmente. Parcela significativa das
pacientes era casada. A literatura sugere que individuos
separados, divorciados ou vilvos apresentam maior risco
para dor cronica e mais especificamente para dor cronica
musculoesquelética(s), nado sendo completamente clara a
influéncia de como a condicao civil “casado” poderia
proteger os individuos com dores cronicas, o que ndo foi
observado nesse estudo, ja que muitas pacientes eram
casadas. Consideramos que as modificaces relacionais
pelas quais a sociedade vem passando, nos Ultimos anos,
podem estar influenciando esse aspecto. O distresse
psicoldgico enfrentrado outrora por quem se via solitario,
parece acometer, na atualidade, individuos que, por razdes
econdmico-financeiras, ndo conseguem se separar,
gerando desequilibrio conjugal, levando a condi¢céo marital
a perder sua “funcéo protetora” em relacéo a dor.

Com relagé@o ao universo sonoro-musical das
pacientes, a maioria da amostra constituiu-se de néo
musicos, uma vez que somente trés pacientes haviam
recebido ensino formal em musica. Normalmente a escuta
musical feita por musicos diverge da realizada por ndo
musicos, uma vez que 0s primeiros tendem a fazé-la
analiticamente, podendo interferir nos efeitos da musica
sobre o ouvinte, o que n&o foi observado. A preferéncia
musical recaiu sobre diversos estilos musicais, o que ndo
interferiu também na audicdo musical erudita, ou seja,
mesmo a musica erudita ndo sendo o estilo preferido pela
maioria das pacientes, ndo impediu a vivéncia observada
no repertério apresentado.

A preferéncia musical, ou seja, colocar para o
individuo ouvir a musica que ele prefere, é preconizada
por alguns musicoterapeutas, que tém abordagem
diferenciada daquela utilizada pelos enfermeiros no
cotidiano, uma vez que nédo ha como dispor de discografia
abrangente no ambiente hospitalar. Nao entramos no
mérito de qual seria a melhor abordagem, restringindo-
nos somente aquela que consideramos melhor adequar-
se ao escopo das nossas atividades, focalizando mais a
relacdo musica/ouvinte, a despeito de sua preferéncia, ou
seja, 0 que ha na masica e o que ela desperta em quem a
ouve. A preferéncia musical na audicdo passiva traz
consigo uma outra questéo contraditéria sob o ponto de
vista terapéutico, que leva em consideragao o principio de
ISO e deve ser cuidadosamente avaliada quando se propde
a utilizacao terapéutica da musica. ISOS vem do grego e
quer dizer igual. O principio de ISO, que pode ser

classificado em gestaltico, cultural, individual ou universal,
€ um conceito dindmico que resume a nogao de existéncia
de um som, ou um conjunto de sons que caracterizam ou
individualizam cada ser humano, condensando arquétipos
sonoros® que podem estar contidos na musica erudita,
em particular nas Grandes Obras, em se tratando do 1ISO
universal. Baseando-se nesse principio, os estados de
animo de um individuo podem ser alterados através da
musica. Para tanto, por exemplo, para minimizar a
ansiedade de um individuo, ele seria levado a ouvir uma
musica com um padrao mais agitado para, paulatinamente,
ir sendo substituido por um ritmo mais lento que pudesse
favorecer um estado de relaxamento, como configurado
na Roda dos Humores de Hevner, que apresenta oito
qualidades de humor, compostas por adjetivos que se
relacionam, mas diferem entre si e que, se
sistematicamente utilizada, pode conduzir a transicao
suave de uma qualidade de humor para outra®. Se,
hipoteticamente, esse fosse 0 objetivo terapéutico, a
escolha do repertorio pelo paciente poderia, dependendo
do estilo musical preferido, mascarar um determinado
estado de animo, dificultar seu diagnéstico ou, ainda,
deixar de atender a real necessidade do paciente.

Consideramos que o principio de 1S0®, na
categoria individual ou grupal, pode favorecer, por exemplo,
a atuacéo do enfermeiro em psiquiatria, mais do que em
outras areas e que maior respaldo para a préatica na clinica
emdor, no que se refere a audicéo passiva, seja encontrada
no ISO universal. A questéao do controle do paciente sobre
o0 ambiente, que fatalmente se imp&e, pode ser contornada
por sele¢cdes musicais pré-determinadas, nas quais o
paciente escolhe uma musica (atendendo, de certa forma,
a preferéncia) dentre aquelas em que o enfermeiro tenha
maior conhecimento, tanto sobre seus efeitos, quanto a
terapéutica a que se propde em cada situacao clinica.

A intensidade da dor relatada pelas pacientes
apresentou-se mais elevada no grupo de fibromialgia,
sofrendo redugéo proporcional apds a audigao musical em
relacdo aos demais grupos.

Alguns aspectos podem ser apontados para a
diferenca observada: a dor na fibromialgia tem distribuicdo
corporal generalizada, ja na LER/DORT e no grupo de
coluna, a dor encontra-se limitada a uma regido do corpo,
0 que parece produzir, portanto, para as pacientes com
fibromialgia, uma sensacdo de desconforto mais
acentuada. A fibromialgia configura, ainda, uma sindrome,
na qual a dor € um dos principais sintomas, mas nao o
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Unico. Estdo presentes, também, distarbios do sono,
fadiga, distarbios intestinais funcionais, depresséo e
ansiedade™”, caracteristicas essas, excetuando-se as
duas Ultimas, inexistentes ou menos expressivas nos dois
outros grupos.

Esses sintomas principais e secundarios
imprimem sofrimento e desamparo, prejudicando essas
pacientes em sua vida familiar, profissional e social,
comprometendo a qualidade de vida. Isso também ocorre
na dor musculoesquelética como um todo, mas, na
amostra estudada, o impacto parece ter sido menor para
LER/DORT e Coluna. A dor na fibromialgia é mais
persistente e a remissdo dos sintomas séo raros e, quando
ocorrem, sdo freqlentemente transitorios. Isso pode ter
influenciado a resposta desse grupo quanto a tarefa de
desenhar as imagens mentais que ocorriam durante a
execucao musical, uma vez que somente trés pacientes
com fibromialgia procederam a realizacao dos desenhos.

A audicéo musical, neste estudo, levou a reducéo
estatisticamente significativa da dor para o global das
pacientes, resultado esse corroborado por outros autores
no alivio de outras dores crénicas*”. Dentre os
mecanismos que se relacionam com o alivio da dor,
encontram-se a distracéo, a altera¢éo do foco perceptual
e a liberacdo de endorfinas®, como, também, o
relaxamento?, conforme discutimos em estudo
anterior'"®, levando-nos a observar que as imagens mentais
permeiam todos esses mecanismos. A musica, dessa
forma, permite escape temporario para “um mundo sem
dor”, sob o abrigo da imaginaczo™®.

As musicas selecionadas apresentaram potencial
evocativo de imagens diferenciado entre as musicas
estruturadas (Ravel e Wagner) e o Mix que levaram cada
ouvinte a imaginar muitos quadros mentais. Em Ravel e
Wagner, o nimero de imagens desenhadas foi
semelhante. Entretanto, no Mix, 0 nimero de imagens foi
estatisticamente menor, demonstrando que a estrutura
musical, a forma pela qual o compositor manipula os
elementos musicais repercute diretamente na experiéncia
do ouvinte. Esses achados parecem ir mais ao encontro
da visdo absolutista de como a musica produz reacdes
humanas. Nessa teoria, acredita-se que a masica tem
valor e significados intrinsecos e que suas caracteristicas
estruturais provocam sentimentos e emocgdes nos

ouvintes, com repercussfes variadas™. Por outro lado,
embora a visao referencialista rejeite a hipétese de que a
musica produza rea¢gdes humanas sem associagdes com
objetos ou eventos extramusicais™, mantemos nossa
posicdo de que essas teorias ndo se excluem, mas se
complementam, levando a uma resposta comportamental
e estética a masica, que influencia, inclusive, o fluxo de
imagens mentais.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo permitiu-nos verificar que musicas
com estruturas formais bem definidas apresentam maior
potencial para evocar imagens que material sonoro ndo
estruturado musicalmente. A audicdo musical
proporcionou experiéncia rica em imagens mentais que
nao diferiu quantitativamente entre Ravel e Wagner e, sim,
entre elas e o Mix, que apresentou menor quantidade de
imagens.

Observamos também, reducéo dos escores de
intensidade algica favorecida pela audi¢do musical e as
imagens mentais decorrentes.

Infelizmente, por questdes metodoldgicas, ndo
podemos estabelecer o quanto de efeito residual pode ter
sido mantido de uma peca para a outra, uma vez que a
audicao foi seqiencial e a subjetividade pode ter se detido
mais num aspecto ou outro da experiéncia. Nao podemos
afirmar, até mesmo, o quanto isso interferiu na execucéo
dos desenhos ou no processo como um todo, 0 que
merece ser pesquisado com outra abordagem. Embora
conscientes das limitacdes do nosso estudo, os resultados
obtidos permitem-nos inferir que o estudo das imagens
mentais decorrentes da audicdo musical erudita,
particularmente, das obras apresentadas, pode constituir
um caminho possivel para o estabelecimento de critérios
da utilizag@o da musica pela Enfermagem.

A investigacao do estudo das imagens mentais
deve ser aprofundada, principalmente, no que se refere
aos aspectos qualitativos do contetdo imagético, uma vez
gque sua analise pode revelar as sensac¢fes estéticas e
significados simbolicos da experiéncia, levando-nos a maior
aproximacao das formas de atuacéo da musica sobre o
ser humano.
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