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1. INTRODUÇÃO 
 

A Hipertensão Arterial é um dos fatores de risco cardiovasculares mais 

comuns, segundo (ZANIN, 2009) há uma série de aspectos que evidenciam a 

importância dessa doença, onde se trata de uma doença de massa, com graves 

conseqüências, pois suas complicações elevam as taxas de morbi-mortalidade e 

acarretam grandes prejuízos econômicos ao Estado. No entanto, o diagnóstico é 

simples e dispõe-se de conhecimentos e recursos suficientes para a instituição de 

tratamento bastante eficaz.  

Segundo (DIDOLICH, 2008), para o tratamento da HA são indicadas 

medidas farmacológicas e não-farmacológicas. As intervenções não 

farmacológicas podem ser prescritas por todos os profissionais de saúde e são 

importantes para a redução da pressão e para a adoção de um estilo de vida 

saudável. 

O tratamento da hipertensão deve ser empreendido com uma conduta 

global em relação aos fatores de risco de doença cardiovascular, onde a 

participação de uma equipe multiprofissional no tratamento, que pode ser 

constituída por todos os profissionais que lidam com pacientes hipertensos, 

incluindo médicos, enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem, 

nutricionistas, psicólogos, assistentes sociais, fisioterapeutas, professores de 

educação física, musicoterapeutas, farmacêuticos, entre outros ( NOBRE, 2012).   

A musicoterapia é definida como a utilização da música e/ou seus 

elementos (som, ritmo, melodia e harmonia) por um musicoterapeuta qualificado, 

com um cliente ou grupo, num processo para facilitar e promover a comunicação, 

relação, aprendizagem, mobilização, expressão, organização e outros objetivos 

terapêuticos relevantes, no sentido de alcançar necessidades físicas, emocionais, 



 

mentais, sociais e cognitivas (BRUSCIA, 2009). Atualmente estudos ressaltam 

que a música pode ocasionar diferentes respostas fisiológicas no organismo 

humano sendo verificada a influência da música em diferentes condições clínicas, 

onde  a música pode ocasionar estas diferentes respostas fisiológica tais como: 

alterações na pressão arterial, na freqüência cardíaca e respiratória, na 

temperatura corporal e nas variações emocionais como redução da ansiedade e 

limiar de dor, e assim melhorando a qualidade de vida (BERGOLD, 2009). O 

objetivo do presente trabalho foi realizar uma revisão de literatura a respeito da 

influência da música nos mecanismos fisiológicos no organismo humano, em 

especial, na variável pressão arterial, através dos artigos científicos encontrados 

na literatura atual. 

 
2. METODOLOGIA 

 
Trata-se de uma revisão bibliográfica através de busca eletrônica nos 

bancos de dados SCIELO, LILACS, PUBMED, publicados no período de 2009 a 

2014 em língua Portuguesa. Os descritores utilizados foram: Pressão Arterial, e 

Música, qualidade de vida. Foi adotado como critérios de exclusão artigos de 

revisão bibliográficas, sistemática e/ ou metanálise. 

 
3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 
Foram encontrados 08 artigos que envolviam as palavras chaves, pressão 

arterial, qualidade de vida e música na busca sendo que foram incluídos na 

revisão aqueles que atendiam aos critérios: artigos publicados e disponíveis na 

íntegra, artigos em língua portuguesa. Os resultados obtidos sugerem que a 

música interfere em alguns aspectos nas variáveis fisiológicas, também sendo um 

estímulo que promove: respostas físicas (sedativas ou estimulantes), respostas 

na pressão arterial, freqüência cardíaca e respiratória, redução do limiar à dor 

(MARCONATO, 2010). Dentre outras respostas emocionais que estão associadas 

às respostas fisiológicas, as alterações nos estados de ânimo e na afetividade,  

integração social, onde  promover oportunidades para experiências comuns, que 

são a base para os relacionamentos Sociais (MUSZKAT, 2009). A comunicação 

principalmente para idosos que têm problemas de comunicação verbal e que pela 

música conseguem interagir significativamente com as outras pessoas; expressão 

emocional, pois utiliza a comunicação não-verbal, facilitando a expressão de 

emoções; diminuição da inatividade, o desconforto da rotina cotidiana, mediante o 



 

uso do tempo com atividades envolvendo música (BERGOLD, 2009). O sistema 

cardiovascular é sensível a uma grande variedade de estados psicológicos e 

comportamentais, onde a pressão arterial tem sido amplamente estudada como 

variável dependente comportamental para alterar os níveis de ansiedade (ZANINI 

E COLS, 2009) sendo assim, utilizado o efeito da musicoterapia na qualidade de 

vida e no controle da pressão arterial de indivíduos hipertensos. Os dados 

encontrados colaboraram para o entendimento da importância da música nas 

unidades de atenção à saúde como forma de acelerar o atendimento aos pacien-

tes por meio do alívio da dor. 

 
4. CONCLUSÕES 

 
Conclui-se que a música pode ter um papel real na qualidade de vida das 

pessoas por meio de sua influência na regulação de níveis pressóricos, da 

freqüência cardíaca e respiratória que tente a diminuir a resistência periférica e o 

débito cardíaco, contribuindo, assim, para o retorno da pressão arterial aos níveis 

normais, dentre outros benefícios como redução da ansiedade e dor. Dessa forma 

a música pode trazer benefícios nas práticas clínicas como cuidado completar à 

atenção clínica tradicional, destacando assim a Musicoterapia como nova 

possibilidade de intervenção terapêutica no campo da saúde.  
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