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Resumo

Apos estudar a musica como terapia em diversas situagdes de intervengdes para
pessoas autistas e outras comorbidades neurologicas, foi verificado que, em
algumas situacdes a musica pode ser prejudicial e desfavoravel aos tratamentos.
Embora tenham sido abordados varios autores, faltam estudos nesta area em que a
musica pode causar alguns efeitos iatrogénicos. Foram entdo analisadas as
possibilidades que podem trazer seguranca as intervengdes e constatou-se que
cada caso deve ser examinado individualmente para que seja implementado um
recurso terapéutico musical e multidisciplinar eficaz a cada individuo.
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The Resonances and Irresonances of Music

Abstract

After studying music as therapy in various treatment situations for autistic people and
other neurological comorbidities, it was found that, in some situations, music can be
harmful and unfavorable to treatments. Although several authors have been approached,
there is a lack of studies in this area in which music can cause some iatrogenic effects.
The possibilities that can bring safety to interventions were then analyzed and it was
concluded that each case must be examined individually so that an effective musical and
multidisciplinary therapeutic resource can be implemented for everyone.
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1.INTRODUCAO

Apds muito tempo de observacdo aos mewvimentos musicoterapéuticos € pesquisa
informal com a Musicoterapia como um processo de utilizar a Musica para expor-se
emocionalmente por um instrumento ou canto, envolvi-me por inteiro nesta area fascinante de
dispor da Musica como um grande recurso terapéutico.

A Musicoterapia ¢ uma forma de intervencdo com protocolos proprios e abordagens
diferenciadas e validagdo cientifica utilizada em diversos distlrbios, incluindo o Transtorno
do Espectro Autista (TEA), e outras desordens neuroldgicas como Alzheimer, Parkinson,
Acidente Vascular Cerebral (AVC), convulsoes, traumas e desregulacdes emocionais. Neste
trabalho serdo abordados os beneficios e os maleficios que o tratamento musicoterapéutico
pode trazer a estes individuos.

Serdo abordadas algumas caracteristicas do TEA, suas manifestacdes, as restrigdes e
sensibilidades nas pessoas autistas e as intervengdes Musicoterapéuticas; sera demonstrado
como a Musica pode auxiliar nas intervencdes de deméncia, seguida de uma breve descri¢ao
sobre a influéncia da musica no cérebro. Depois serd feita uma abordagem sobre a conexao
entre musica e terapia e, por fim, serdo abordados fatores de iatrogenias da musica no cérebro,

incluindo a epilepsia.

1.1 DELIMITACAO DO TEMA E PROBLEMA DE PESQUISA

Apresentar os progressos realizados com criangas autistas € pessoas com outras
doencas neurologicas atendidas pelo tratamento musicoterapéutico. Apresentar as possiveis
iatrogenias geradas pela Musicoterapia. Sera que todos se beneficiam com este tipo de
intervengdo? Se tal ndo acontece, o que ocasiona a disfungdo deste tipo de tratamento? O que

podera ser feito nestas ocasides?

1.2 JUSTIFICATIVA

As pessoas no Espectro Autista, as que sofrem de doencas degenerativas, as que
passaram por algum tipo de trauma fisico ou emocional, requerem muitas atenc¢des e cuidados
para que possam se desenvolver e ter uma melhor qualidade de vida para possibilitar a
comunicacdo ¢ a expressdo de seus sentimentos e necessidades. Algumas ndo té€m
oportunidade de praticar as intervengdes de que necessitam para que 0s transtornos
neurolédgicos lhes permitam ser funcionais. A Musicoterapia — musica como terapia, produz

efeitos muito positivos, € uma das formas utilizadas nesta intervencao pois, através da musica,



as pessoas se comunicam melhor. O musieoterapeuta, profissional que ird conectar o cliente
com a musica, deve buscar entender os seus proeessos e envolvé-lo em atividades sensorio-
motoras para ajudd-lo a se manifestar verbal ou musicalmente. Porém, devido a alta
sensibilidade auditiva e sensorial, a altura dos sons, a repeticdo ritmica, a tonalidade das
musicas apresentadas, ndo beneficiam alguns pacientes com este tipo de tratamento, o que

pode lhes causar alguma desregulacao fisica ou emocional.

1.3 OBJETIVOS
1.3.1 Objetivo Geral

Verificar quais as condigdes em que a interven¢do musicoterapéutica pode ser
eficiente dentro do contexto do TEA, Alzheimer, Parkinson e outros distirbios neurologicos e

em quais situagdes este tratamento ndo deve ser aplicado.

1.3.2 Objetivos Especificos

A. Averiguar em que condi¢des os tratamentos neurologicos permitem a introdugao

da musica como terapia;
B. Verificar como a experiéncia musical atua nos tratamentos;

C. Analisar quais as condi¢des em que o tratamento musicoterapéutico nao ¢ efetivo.

2. FUNDAMENTACAO TEORICA
2.1 Sobre o Autismo

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) ¢ caracterizado por disfungdes no
neurodesenvolvimento e afeta a capacidade de comunicagdo, de interagdao social, apresenta
padrdes repetitivos de comunicagdo que sdo bastante restritos e interferem diretamente no
cotidiano da pessoa. O TEA em criangas pode ser diagnosticado por um neuropediatra ou um
psiquiatra infantil, de acordo com as descrigdes constantes no Manual Diagnostico e
Estatistico de Transtornos Mentais — DSM-5 (2014, p. 50) e em conformidade com a
Classificacao Internacional de Doengas — CID-11.

Alguns sinais s30 comuns em pessoas com autismo: o atraso na fala ou dificuldade
vocal; dificuldades na comunica¢do funcional; pouco ou nenhum contato visual; baixa

tolerancia a estimulos visuais, auditivos, sensoriais; falta de relacdo com seus pares; presenca



de um ou mais tipos de ecolalias; manifestagdo de movimentos repetitivos ou estereotipias;
foco exagerado em determinado objeto ou figura.

Segundo Franzoi et col (2016, p. 4):

[...] criangas com TEA costumam apresentar estereotipias — movimentos
motores repetitivos, além de interesses restritos e inusitados como fascinacao
por papel, tecidos e ventiladores, brincando de forma mecanica, repetitiva e
desprovida de criatividade e simbolismo. Podem ter o habito de cheirar e
lamber objetos, sensibilidade agucada a determinados sons e insisténcia
visual e tatil a determinados objetos. Também sdo extremamente resistentes
a alteragdes na rotina, que sdo ritualizadas e rigidas, além disso, algumas
podem ainda se auto agredir (Franzoi, 2016, p. 4)

De acordo com o Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais, 5. ed. -
DSM-5 (p. 50), os sintomas e sinais podem variar de acordo com o nivel de suporte que a
pessoa necessita e a existéncia de outras comorbidades em conjunto ao autismo: condi¢des
genéticas, deficiéncias intelectuais, outras sindromes e transtornos do neurodesenvolvimento ,
que, por si s6, ndo determinam que uma pessoa sera diagnosticada dentro do espectro autista
pois, nem sempre o0s sinais sdo demonstrados de forma clara e podem variar a cada individuo,
¢ necessario uma avaliagdo multidisciplinar para iniciar intervengdes para ajudar no seu
desenvolvimento global. As praticas devem ser integradas de forma a cuidar do sujeito em sua
totalidade, através da mediacdo de profissionais nas areas de neurologia, psicologia,
neuropedagogia, terapia ocupacional, terapia ABA, fonoaudiologia, além da inser¢do de
praticas alternativas como musicoterapia, esportes, cromoterapia, psicomotricidades, terapias

com animais.

2.1.1 Restricoes e Sensibilidades no Autismo

As pessoas no TEA possuem muitas restricdes e uma alta sensibilidade em varios
aspectos — sensorial, auditiva, visual, olfativa, gustativa, podendo sofrer desajustes em sua
funcionalidade por ndo saberem demonstrar o que as incomoda. Estas restricdes e
sensibilidades causam grandes desregulagdes nos individuos afetados, um desconforto maior
as suas fung¢des e uma grande aflicdo em seus cuidadores por, nem sempre, poderem controlar
a ocorréncia.

Muitas vezes, a sensibilidade ¢ estimulada por um movimento, uma sensagao tatil,
um ruido ou um reflexo e as reagdes sdo inesperadas, desde se jogar ao chdo, contra uma
parede, se auto-lesar, bater, chutar ou morder pessoas proximas, jogar objetos. Pode ocorrer

muita rigidez quanto a mudangas, mesmo que pequenas na rotina ou na alimentagdo, seja um



corte de cabelo ou uma visita ao dentista pode causar muita desordem no individuo (Manual
Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais=DSM-5,'5. ed. p. 57). As consequéncias sao
desde constipagdes a crises epilépticas, distirbios do sono, restricio alimentar, gerando
extremo desconforto e agressdo emocional as pessoas, piorando o seu nivel de desregulacao,
podendo chegar ao nivel de ferir-se seriamente.

ApoOs estas constatacdes, ¢ necessario que as intervencdes sejam direcionadas para
contribuir com o desenvolvimento cognitivo da pessoa e possam ajuda-las a se regular sem

que causem maiores lesoes.

2.2 Outras Disfuncoes Neurologicas

As pessoas acometidas pela doenga de Parkinson, disturbio chamado ‘do movimento’
porque atinge o sistema nervoso central, perdem habilidades consideradas ‘normais’, o
caminhar deixa de ser fluido e ritmico, o ato de segurar um objeto torna-se inseguro e
trémulo, a fala fica entrecortada, ha grandes tremores, perda do equilibrio, a pessoa passa a
sofrer com perda de memoria e distarbios emocionais. Sacks (2007) utiliza o termo ‘gagueira
cinética’, porque os individuos ndo conseguem mais manter o ritmo do proprio corpo, seus
movimentos sdo entrecortados ou ‘de arranques'. O parkinsoniano necessita de tratamentos
que lhe deem firmeza e o ajudem a direcionar seus atos. Os exercicios fisicos sdo de extrema
importancia para vencer a rigidez motora; os exercicios vocais e faciais ajudam a manter ativa
a musculatura para a fala.

O Alzheimer ¢ uma doenca progressiva que destroi inicialmente a memoria —
podendo chegar a completa amnésia — e outras fungdes mentais importantes, como a
deterioragdo da linguagem e das capacidades de decisdes, autonomia e autopercepcao. Isto
porque as conexdes das células cerebrais e as proprias células se degeneram e morrem, porém,
Sacks (2009, cap 29 — Musica e identidade: deméncia e musicoterapia, p. 276) apds estudos
em pessoas atingidas por este tipo de deméncia, revela que estas pessoas, embora nao tenham
mais autonomia em quase todos os sentidos, demonstram preservar a esséncia de sua

personalidade:

E como se a identidade possuisse uma base neural tdo robusta e disseminada,
como se o estilo pessoal fosse tdo profundamente arraigado no sistema
nervoso que nunca se perdesse por completo, pelo menos enquanto ainda
existe alguma vida mental presente (SACKS, 2009, p. 276)

E, apesar da perda de memoria e confusdo serem os principais sintomas, a pessoa

consegue se comunicar e ser resgatada de alguma forma através dos sentimentos e



pensamentos que ja existiram em seu cérebro. A musica exerce entdo um papel fundamental

no resgate das sensacdes € emocgoes.

2.3 Breve Contextualizacdo da Pratica Musicoterapéutica

A musica foi usada desde a Antiguidade como tratamento para varios males e a
manifestagdo de emogdes e comunicagao entre os povos desde as primeiras comunidades
primitivas, tribos se comunicavam e expressavam diversos sentimentos através da musica. Na
Grécia Antiga, Platdo defendia o uso da musica para trazer serenidade, Aristoteles dizia que a
musica produzia uma ‘limpeza’ emocional, enquanto Pitdgoras confiava a musica o poder de
estabelecer uma harmonia espiritual — a medicina da alma. E, por varios anos esta arte foi
usada para curar diversas doengas no corpo e na alma das pessoas. Durante o periodo da Idade
Meédia Ocidental, estas praticas ficaram um pouco esquecidas, porque, no contexto religioso, a
musica era utilizada quase somente como manifestacdo espiritual, conceito que prevaleceu
por bastante tempo. Aos poucos, foi-se reconhecendo a capacidade curativa da musica até
que, durante a Segunda Guerra Mundial, foi usada para tratar os soldados feridos, devido aos
seus efeitos relaxantes e sedativos.

Entre as décadas de 40 e 50, surgiram estudos mais aprofundados na érea, a cria¢ao
de sociedades de estudos para utilizar a musica como autoexpressdo, socializacdo,
reabilitagdo, melhoras fisioldgicas e recreacdo, atividades adaptadas da educacao musical
(Gattino, 2015). Ainda ndo havia a comprovacao dos beneficios da musica em pessoas com
algum transtorno ou deficiéncia, mas ja era observado o interesse e as habilidades de pessoas
autistas na musica.

A partir da publica¢dao de um artigo no Journal of American Institute of Homeophaty,
pelos médicos Paul Nordoff juntamente com o professor de educagdo especial Clive Robbins,
foi-se sedimentando o modelo de aplicagdo musicoterapéutica de improvisagdo musical, a

Musicoterapia Criativa. Segundo Gattino:

[...] eles propuseram que a crianga com autismo interage, em Musicoterapia,
a partir de uma habilidade ndo comprometida (possibilidade de criar ou fazer
musica: music child). Dessa forma, diferente de outras terapias, a
Musicoterapia possibilita, nesse modelo, uma forma de interagdo que é mais
facil de ser compreendida pela crianca, ja que qualquer crianga tem a
possibilidade de fazer musica (GATTINO, 2015, p. 34)

Gattino (2015) cita que, 48 anos apos estes estudos de Nordoff-Robbins, foram
encontradas habilidades musicais preservadas em individuos com autismo através de estudos

das neurociéncias.



A partir destes acontecimentos, surgiu uma nova linha de pesquisa que une a musica
aos tratamentos psicoterapicos e usada por diverses profissionais em sua pratica clinica (José
Davison Junior, 2008). Todres (apud Junior, 2008), médico pediatra, fez um apanhado de
trabalhos cientificos sobre o uso da musica na medicina. Segundo este autor, “a musica afeta
as necessidades fisicas, emocionais, cognitivas e sociais de individuos de todas as idades”
(José Davison, p. 166). Souza & Silva (2010) abordam a capacidade da musica de ativar areas
cerebrais terciarias, na regido frontal, responsdveis por fungdes motoras e citam que a musica
tem acesso direto a afetividade através das dreas que controlam os impulsos, as emogdes € a

motivagao.

3. PROCEDIMENTOS
3.1 A Influéncia da Musica no Cérebro

Em um estudo de Bever e Chiarello, abordado por Ilari (2003, p.9), os autores
afirmam que o cérebro humano processa o aprendizado nos dois lados: o hemisfério esquerdo
¢ conhecido como sendo mais logico e objetivo e a percep¢do da musica ocorre
principalmente no hemisfério direito, ligado ao abstrato e imaginario — porém, em um musico
treinado a informag¢do musical € processada nos dois hemisférios e apresenta uma quantidade
maior de conexdes entre os hemisférios durante as atividades de escuta exercendo efeitos
sobre a atividade cerebral.

As células do cérebro, conhecidas por neuronios, recebem, analisam, coordenam e
transmitem informag¢des (KOTULAK, apud ILARI, 2003, p. 8) e algumas de suas areas
recebem os sons de maneira diferenciada. Costa-Giomi (2001, apud ILARI, 2003 p. 9) em
uma analise feita com criangas na primeira infancia, comprovou a eficacia da musica para um
melhor aproveitamento cognitivo, neurologico, espacial e sugere que a aprendizagem € o
treino musical exercem efeitos sobre as atividades cerebrais, a lateralidade e melhora a
discriminacao de sons no contexto verbal. Sacks (2007, p. 35) apresenta um estudo de Zatorre
e Halpern, em 1990 em que a ativagcdo de estruturas neurais ¢ comprovada se o executante
apenas imaginar que esta tocando uma peca musical, e que, através das imagens musicais
mentais, voluntarias ou involuntarias que se formam e ndo cessam de movimentar-se em suas
mentes, os musicos profissionais conseguem executar com mais fluéncia as pegas em estudo.
No entanto, em qualquer pessoa, a musica estimula totalmente o cérebro, como descreve

Vargas (2012), apud Monteiro-Fermoseli (2014, p. 98):

[...] A pessoa em contato com um estimulo auditivo, como uma musica, tem
inicialmente-estimulado os lobos temporais (audi¢do), seguides _do Aobg



occipital (visao do som), do-lobo frontal (pensar sobre o som). Na sequéncia
volta a ser estimulado o“lobo-occipital para poder “ver” o que estd pensando
e, posteriormente, sdo estimuladas-as areas de reconhecimento. Acionado
pela musica, todo o cérebro enfrenta uma grande atividade energética
principalmente quando envolve uma acdo frente ao estimulo sonoro
(MONTEIRO-FERMOSELI, 2014, p. 98)

3.2 Sobre a Conexao da Misica com a Terapia

Mas como a musica poderia auxiliar as pessoas do espectro autista a se autorregular?
Como a musica afeta o cérebro de pessoas com deficiéncias neuroldgicas? A musica funciona
como um conector que age no cérebro do individuo, e atinge determinadas areas que as
palavras ndo conseguem atingir. Por vezes, a pessoa ndo consegue pronunciar uma palavra,
mas canta versos inteiros, se comunicando através das palavras musicadas. Esta ¢ uma
comunicagdo considerada ‘meio-verbal’, porque as palavras ndo tém o intuito de expressar o
que o individuo quer dizer, mas transmitem um comunicado. Cabe ao musicoterapeuta ‘estar
junto’, interpretar qual a necessidade naquele momento.

Franzoi e col. (2015, p. 5), em uma pesquisa sobre a utilizacdo da musica no contexto
da enfermagem, delinearam a diferenca entre utilizar a musica como recurso em terapias
praticadas por profissionais da area da satide com o objetivo de propiciar a interagdo criativa e
estimular a comunicagdo. Nesta pesquisa, abordagem especialmente direcionada a criancas
com TEA, foram conduzidas diferentes atividades musicais com fungdes terapéuticas, como
por exemplo: canto, improviso, recriagdo musical, dangas para estimular os movimentos
corporais, audicdo de musicas variadas, visualizacdo de videos musicais, criagdo de histdrias

musicadas, e a manipulacao de instrumentos musicais e foi observado que, desta forma,

[...] a interveng@o musical contribui para romper com padrdes de isolamento,
favorecer a comunicacdo verbal e ndo verbal, reduzir os comportamentos
estereotipados, estimular a autoexpressdo e a manifestacdo da subjetividade
de criangas com TEA, estimulando assim o desenvolvimento ¢ a
experimentagdo de novos modos de brincar (Franzoi e col, 2015, p. 5)

Os autores reconhecem que estas intervengdes por profissionais ndo
musicoterapeutas, apesar de ser uma pratica efetiva em muitos casos para incentivar a
comunicagdo, o relaxamento, a interacdo e outros aspectos, ¢ apenas um recurso
complementar ao tratamento que a pessoa estd recebendo, e ndo pode ser denominado de
Musicoterapia, ¢ uma terapia com a utiliza¢do do recurso ‘musica’. A Musicoterapia ¢ um
processo terapéutico que ocorre por experiéncias musicais, € uma pratica que exige a presenga

da musica em primeiro plano, do musicoterapeuta como interventor ¢ do cliente como



receptor (BRUSCIA, 2016, p.22). E umacombinacio de diseiplinas nas areas de terapia-e

musica. Segundo Bruscia:

A musicoterapia ¢ sistematica no que ela tem de orientada a objetivos,
organizada, baseada em um arcabougo teodrico e¢ regulada; ndo é uma mera
série de experiéncias ndo planejadas e randomicas que acabam sendo uteis.
Seus trés componentes processuais sdo avaliacdo diagnostica, tratamento e
avaliacdo ... A musicoterapia ¢ um processo que se desenvolve ao longo de
um periodo de tempo... As interven¢des musicoterapicas sdo Unicas e focam
no som, na beleza e na criatividade. (BRUSCIA, 2016, p. 22)

Se o estudo da musica de forma educativa e cultural provoca efeitos positivos nas
areas psicologicas, fisiologicas, intelectuais, emocionais, sociais e espirituais e produz
beneficios ao corpo humano, deduzimos que a utilizacdo da musica em terapia pode estimular
o cérebro através dos sons e estabelecer conexdes para se organizar. O cérebro controla nossas
acoOes, pensamentos ¢ na utilizagao de atividades musicais como terapia o individuo pode ser
encorajado a falar, diminuir ecolalias e expressar-se com mais dinamicidade, regular seu
ritmo motor, desenvolver seu raciocinio, estimular o pensamento e a criatividade.

Nos casos de pessoas que sofrem com a doenga de Parkinson, o uso de musicas com
ritmos bem definidos e sem muitas marcagdes ritmicas — staccato — funcionam muito bem,
fazendo com que a pessoa se ligue aos movimentos do seu corpo e consiga controla-los
dangando ou cantando. A musica estimula a flexibilidade dos movimentos e faz com que o
individuo tenha mais fluidez e organizagdo motora, destrancando-o do seu estado letargico.
Para o parkinsoniano, o dificil é comecar um ato, ele necessita de um empurraozinho para
iniciar e a musica o auxilia nisso mesmo que nao lhe sejam muito familiares.

Exames de imagens feitos em parkinsonianos durante a execucdo de um instrumento,
demonstram resultados de extrema normalidade, mas, em situa¢des de repouso, voltam a

inatividade e as imagens demonstram total irregularidade. Segundo Sacks (2007, p. 217):

E de musica que o parkinsoniano precisa, pois s6 a misica, que ¢é rigorosa
mas espacosa, sinuosa e viva, pode evocar respostas com essas mesmas
caracteristicas. E ele precisa ndo s6 a estrutura métrica do ritmo e dos
movimentos livres da melodia - seus contornos e trajetorias, subidas e
descidas, tensdes e relaxamentos, mas da “vontade” e intencionalidade da
musica, para permitir-lhe reaver a liberdade de sua propria melodia cinética
(Sacks 2007, p. 217)

Este mesmo autor, ao trabalhar com pacientes sobreviventes pos-encefaliticos da 2*

Grande Guerra, que apresentavam um estado constante de transe estatico, comprova que, ao



ouvirem musica, mudavam completamente o comportamento, passavam a se movimentar,
dancar, cantar alto e com clareza.

Para os pacientes com Alzheimer, as musicas devem evocar memorias por
recordacdes sonoras, para manté-los conectados ao presente e atingir suas lembrangas e
emocdes e ele possa reagir ¢ ser estimulado em sua individualidade — a esséncia da
personalidade pode permanecer até o ultimo lampejo de consciéncia. Sacks relata que a
musica direciona os pacientes e faz com que eles consigam ter alguma funcionalidade no dia a
dia. A musica ndo ira resgatar todo ou parte da memoria, nem serd um artificio-ancora para
que a pessoa consiga ser independente, mas estimula os sentimentos e a imaginagdo, efeito
que pode durar algum tempo apos recebido, mesmo que a pessoa sequer se lembre de té-la

praticado.

3.3 As Iatrogenias Causadas pela Musica
Entretanto, nem sempre a musica beneficia ao cérebro, a ativacdo de muitas areas

cerebrais, pode se tornar um problema em algumas pessoas. Considerando que a musica ativa
emogdes, traz excitagdo emocional, aumenta a frequéncia cardiaca, a respiratéria e os niveis
de cortisol (envolvido na regulagdo do stress), o musicoterapeuta deve tomar o cuidado ao
inserir musicas durante o tratamento sem ocasionar algum disturbio durante a sessao,
causando comportamentos disruptivos ou emocgdes extremamente fortes. Ao utilizar musicas
de que o paciente ndo goste, pode lhe causar irritacdo ou, ao trazer musicas que evidenciem
um efeito emocional que nao seja muito agradavel, o musicoterapeuta pode resgatar
lembrangas e prejudicar o tratamento, ao invés de ajudar (José Davison Junior, 2008, p.34).

Alguns autores Souza & Silva (2010); Garcia & Zanin (2012); Pereira, A. (2011),
citam a utilizagdo da musica em ritmos e volumes que incentivam o exercicio fisico em
academias, fazendo com que o praticante se distraia do cansago e da exaustdo, mas reportam
os cuidados dispendidos aos executantes com problemas cardiacos ou hipertensao, que podem
ser agravados com o excesso de sonoridade. Sem o devido planejamento e monitoragdo o
estimulo musical deixa de ser agradavel e o individuo pode se sentir mais cansado.

Estimulos musicais repetitivos por trazer desconforto ao ouvinte e provocar efeitos
negativos, especialmente em pessoas autistas ou esquizofrénicas, pois pode interferir em seu
ritmo biologico (GATTINO, 2015, p. 64). Um outro estudo citado por Gattino se refere a
utilizagdo da musica sob alteragdo da consciéncia, o que pode levar a pessoa a estados de
extrema euforia e agressividade ou a aplicagdo de musica sem o conhecimento prévio das

patologias e caracteristicas individuais do paciente, causando-lhe, por vezes, desconfortos,



irritagdes e descargas emocionais que podem induzir a crises psicoticas (GATTINO, 2015, p.
65).

Imagine-se uma pessoa que sempre ouviu determinado tipo de musica, em um dado
momento, comegar a ter devaneios, abstracdes, sensacdes de déja vu ao escutar estas mesmas
melodias? E, aos poucos, sentir de mal estares a convulsdes assim que soarem alguns acordes
de qualquer musica, em qualquer lugar?

Ha relatos de pessoas que tém um mal denominado ‘musicogenia’ ou ‘musicolepsia’,
uma crise epiléptica desencadeada pela audicdo de musicas. Sao raros casos de, em algum
momento, musicas que sempre ouvidas causar devaneios, abstragdes ou sensagdes de déja vu.
Um estudo pulicado na Revista Keyboard (2017) responde por que a musica pode ser tao

prejudicial nestes casos:

[...] Algumas epilepsias ocorrem quando ha um f#i/fem uma rede de
neuronios que trabalham juntos para realizar uma tarefa especifica. No caso
da epilepsia musicogénica, o problema parece acontecer nas células
envolvidas na apreciagdo musical. Elas ficam excitadas demais, e ai vem a
convulsdo. Em alguns casos, o ataque ¢ provocado por musicas mais
ritmadas ou dissonantes. Mas, também, pode ser desencadeada por melodias
muito marcadas na memoria
(https://keyboardbrasil.blogspot.com/2017/01/epilepsia-musicogenica-
amusica-mais-do.html, 2017)

MacDonald Critchley, neurologista britanico estudioso de sindromes neurologicas
raras, em 1937 fez os primeiros estudos sobre pacientes que sofriam ataques epilépticos apos
a audicdo de musicas, mas foram inconcludentes na época, devido a escassez de recursos e
pesquisas para este estudo. Um de seus casos mais impressionantes foi o de um critico
musical que, ao sofrer um primeiro ataque epiléptico durante uma apresentagdo de opera, foi
se tornando mais € mais sensivel, at¢ adquirir pavor a ponto de fugir de toda e qualquer forma
musical, o que culminou na redacdo do ensaio ‘Medo da Musica’. Em 1946, Dennis Hill e
David Shall reportaram o caso de uma paciente que comecou a sentir auséncias,
esquecimentos depois de passar por um trauma emocional e, apds este evento, passou a ter
ataques epilépticos induzidos, aparentemente, por quaisquer tipos de musicas, apresentando
sinais de emocdo, inquietacdo, lacrimejamento e respiragdo excessiva, sinais observados

também em outros casos estudados por Critchley.


https://keyboardbrasil.blogspot.com/2017/01/epilepsia-musicogenica-amusica-mais-do.html,2
https://keyboardbrasil.blogspot.com/2017/01/epilepsia-musicogenica-amusica-mais-do.html,2

[...] Critchley (1937)‘tem discutido duas diferentes formas de patogénesc-da
epilepsia musicogénica ~a Fisiogénica e a Psicogénica'. No primeiro supds
que a musica em si induz um=ajuste causando um aumento do fluxo de
sangue cerebral. Registros feitos da frequéncia cardiaca e da pressdo
sanguinea durante o periodo de estimulo e também no ajuste mostram que ha
uma marca semelhante a adrenalina como resposta, comecgando
imediatamente apos a estimulagdo e continuando por todos os estagios
iniciais da convulsdo. Isto tem também sugerido que a audicdo de musica
pode induzir a respiragdo excessiva — e, por isso, € feito um ajuste
precipitado por alcalose no possivel individuo epiléptico (HILL & SHALL,
1946, p. 115)

Para as pessoas que sofrem de epilepsia musicogénica, a musica torna-se uma tortura
e parece ter um efeito hipnoético, a pessoa se deixa levar por ela e se perde em suas notas e
harmonias. Sacks (2007, p. 26) cita o caso de um paciente musico, que apos um tumor
benigno inoperdvel no cérebro, escutava mentalmente uma explosdo de musicas
irreconheciveis. A musica ndo provoca as convulsdes, mas fazem parte delas e se tornam uma
tortura pelo fato do seu ndo reconhecimento.

Os ataques provocados por sons, podem ter relagdo com o emocional, algum carater
musical, com a intensidade do som, mas ndo sdo iguais para todas as pessoas que sofrem deste
mal. Segundo Sacks, a musica é uma ’experiéncia psiquica irresistivel’ (2007, p.31), seguida
pelo ataque epiléptico. Na maioria das vezes, ha alteragdes sobretudo no lobo temporal
esquerdo e o aparecimento de talentos artisticos e musicais, mas a musicalidade, disse Miller
(apud SACKS, 2007, p. 177), podia surgir de muitos outros modos e dominar a vida da

pessoa durante a evolugdo da deméncia frontotemporal.

4. CONSIDERACOES FINAIS

A utiliza¢ao das praticas musicoterapéuticas como Terapia complementar em casos
de Autismo, Parkinson e Alzheimer, requerem uma analise aprofundada de cada paciente por
todos os terapeutas responsaveis pelo seu tratamento, inclusive o musicoterapeuta, ¢ devem
ser bem analisadas de acordo com o perfil de cada paciente, pois as condutas poderdo ser
diferenciadas. Sao praticas altamente comprovadas na efetividade do tratamento, por trazer o
estimulo da memoria e das emocgdes, trabalhar a coordenacdo motora, a dimensdo espacial e
ritmica, desenvolver a comunicagdo e a oralizagdo, favorecer o aprendizado de habilidades,
além de que o estudo de muisica modifica fisicamente o cérebro estabelecendo novas sinapses,

construindo maior plasticidade cerebral e auxiliando no neurodesenvolvimento.

1 . ~ 1 . . A ~
A Crise Ndo Epiléptica Psicogénica (CNEP) sdo ataques com comportamentos semelhantes aos causadas
.. durante a crise epiléptica, porém ndo sdo consequéncias de descargas elétricas no cérebro, sdo causadas —na
maioria das vezes — por transtornos dissociativos: -



Os estudos sobre casos de epilepsia musicogénica sao inconclusivos, por serem raros
e muito complexos. Os tratamentos podem ser medicamentosos ou cirirgicos, desde que ndo
comprometam a funcionalidade cerebral, e ap6s andlises profundas sobre a extensdo do risco,
a correlacdo com o tamanho e a area de ressec¢do. Cada individuo ¢ unico e precisa ser
atendido multidisciplinarmente para que se possa ampliar a forma do seu atendimento e seja
encontrada a maneira correta de ser cuidado.

Logo, faz-se necessario maiores investigagdes € pesquisas sobre este assunto para
que os beneficios dos sons e seus reflexos consoantes ndo causem irressondncias impactantes

na vida de pessoas que se propdem a este tratamento.
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