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RESUMO
Objetivo: Verificar se as atividades musicais influenciam os niveis de sintomas depressivos e ansiosos dos pacientes com
Doenca Renal Crénica em Hemodialise

Métodos: Estudo quase-experimental realizado com 30 pacientes em hemodidlise, os quais foram divididos segundos
critérios pré-estabelecidos em dois grupos, sendo um grupo de intervengdo e um grupo controle. Os grupos foram
avaliados antes e depois das atividades musicais

Resultados: Houve o predomiio do sexo masculino (Grupo Intervengao: 66,7% e Grupo Controle: 60%), com parceria fixa
(Grupo Intervengao: 80% e Grupo Controle: 66,7%) e aposentado (Grupo Intervengéo: 93,3% e Grupo Controle: 66,7%)
Em relagao aos sintomas depressivos e ansiosos, os grupos apresentaram diferengas estatisticas significativas quanto
a ansiedade (p=0,001) e depressao (p=0,002), onde o grupo de intervengao obteve médias menores, indicando melhora e
o grupo controle, médias maiores, indicando piora. Conclusao: As atividades musicais contribuiram para a redugao dos
sintomas depressivos e ansiosos dos pacientes com doenga renal crénica, em hemodialise

ABSTRACT

Objective: Verify whether musical activities influence the levels of depressive and anxious symptoms of patients with CKD
undergoing HD

Methods: Quasi-experimental study carried out with 30 hemodialysis patients, who were divided according to pre-selected
criteria in two groups, being an intervention group and a control group. The groups were taken before and after the musical
activities

Results: There was a predominance of males (Intervention Group: 66.7% and Control Group: 60%), with a fixed partnership
(Intervention Group: 80% and Control Group: 66.7%) and retired (Intervention Group: 93.3% and Control Group: 66.7%)
Regarding depressive and anxiety symptoms, the groups showed statistically significant differences regarding anxiety
(p=0.001) and depression (p=0.002), where the intervention group had lower means, indicating improvement, and the control
group, higher means, indicating gets worse

Conclusion: We conclude that musical activities contributed to the reduction of depressive and anxious symptoms of
patients with chronic kidney disease on hemodialysis

RESUMEN
Objetivo: Verificar si las actividades musicales influyen en los niveles de sintomas depresivos y ansiosos de pacientes con
enfermedad renal cronica en hemodialisis

Métodos: Estudio cuasiexperimental realizado con 30 pacientes en hemodialisis, que se dividieron segun criterios
preestablecidos en dos grupos, siendo un grupo de intervencion y un grupo de control. Los grupos fueron evaluados antes
y después de las actividades musicales

Resultados: Predomino el sexo masculino (Grupo de intervencion: 66,7% y Grupo de control: 60%), con pareja fija (Grupo
de intervencion: 80% y Grupo de control: 66,7%) y jubilados (Grupo de intervencion: 93,3% y Grupo de control: 66,7%). %).
En cuanto a los sintomas depresivos y de ansiedad, los grupos mostraron diferencias estadisticamente significativas con
respecto a la ansiedad (p = 0,001) y depresién (p = 0,002), donde el grupo de intervencién tuvo medias mas bajas, indicando
mejoria, y el grupo control, medias mas altas, indicando empeoramiento.

Conclusion: Llegamos a la conclusion de que las actividades musicales contribuyeron a la reduccion de los sintomas
depresivos y ansiosos en pacientes con enfermedad renal cronica sometidos a hemodialisis
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INTRODUGAO

A transigao epidemioldgica e a inversao da piramide etéria
sao o reflexo das transformagoes nutricionais, do cresci-
mento social e econdmico e da urbanizagao.?) Esses fato-
res contribuem para o aparecimento e a prevaléncia de do-
engas cronicas, como a hipertensao e o diabetes mellitus
que, por sua vez, sao alguns dos principais fatores predis-
ponentes da Doenga Renal Crénica (DRC).?

A DRC consiste na presenga de anormalidades na es-
trutura ou nas fungodes dos rins que, quando se apresentam
por um periodo maior que trés meses, geram complicagoes
a saude.® Seu diagndstico é feito a partir de marcadores
de lesdo renal, que podem ser: a albuminuria (relagao al-
bumina/creatinina > 30mg/24h); as anormalidades nos
sedimentos urinarios; os disturbios eletroliticos e outros
decorrentes das lesdes tubulares; as anormalidades detec-
tadas por exame histolégico; as anormalidades estruturais
detectadas por exame de imagem; historia de transplante
renal e/ou a TFG diminuida: <60 ml/min./1,73m? (categorias
de TFG G3a-G5).¥

Atualmente existem trés tipos de tratamentos disponi-
veis na clinica para DCR, sendo o Conservador, a Didlise e
o Transplante. O tratamento Conservador possui carater
preventivo, onde sao adotadas medidas que visam a pre-
vengao da piora da fungao renal, diminuigao dos sintomas
e a prevengao de complicagdes, sendo essas medidas nao
medicamentosas, mudangas de estilo de vida e alimenta-
cao. A Didlise se subdivide entre Didlise Peritoneal (DP) e
Hemodialise (HD),® sendo a hemodialise o tratamento mais
utilizado.® Na hemodialise a filtragado do sangue do pacien-
te é realizada por uma maquina de forma extracorpdrea.
Por fim, ainda existe o Transplante que depende da com-
patibilidade entre o paciente e o doar que pode ser vivo ou
cadaver.®

O processo da DRC do diagnéstico até o tratamento
com a hemodidlise acarreta em diversas alteragées biop-
sicossociais na vida do paciente.® Dentre os sintomas psi-
colégicos, sentimentos relacionados a ansiedade e depres-
sao, como tristeza, revolta e angustia sdo os mais citados.
) Além disso, em estagios mais avangados de DRC os sin-
tomas de depressao e ansiedade, que se acentuam entre os
pacientes submetidos a hemodialise. ©

A depressao é classificada como um transtorno de hu-
mor que altera a percepgao do individuo sobre si mesmo,
intensificando os sentimentos negativos sobre suas pro-
blematicas.® Esse quadro psiquiatrico apresenta taxa de 20
a 30% em pacientes hemodialisados e estd associado a alta
morbidade e mortalidade, redugao na adesao ao tratamen-

to e piora do estado.©®
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A ansiedade é um dos sintomas mais frequentes em
pacientes com doengas crénicas, porém muito pouco es-
tudada em pacientes com DRC.® Um estudo realizado no
Instituto do Rim de Natal (RN) identificou, por meio do
Inventario de Ansiedade Trago-Estado (IDATE), que todos
os pacientes da pesquisa (n=100) apresentavam ansiedade,
sendo 66% de intensidade moderada e 34% alta.t?

Dias et al.realizou um estudo de prevaléncia com 81 pa-
cientes com DRC em tratamento hemodialitico. Dentre os
resultados encontrados, a pontuagao na “Escala Hospitalar
de Ansiedade e Depressao” teve como média para depres-
sdo 5,4 (+-4,3), variando de O a 17 e para ansiedade a média
foi de 5,4 (+-4), variando de O a 18. Dos 81 pacientes ava-
liados, 19 pacientes apresentaram pontuagao na escala
compativel com episédio depressivo provavel (23,4%); 17
pacientes pontuaram para presenga de provavel transtor-
no ansioso (20,9%).4Y

Diante desse cenario, vem sendo desenvolvidas e estu-
dadas diferentes formas de intervengdes no ambiente he-
modialitico a fim de melhorar a qualidade de vida e reduzir a
prevaléncia de sintomas depressivos e ansiosos de pacien-
tes submetidos a HD.'? A intervengao através da musica é
um tema que vem se desenvolvendo no campo, mas que
ainda possui pouca produgdo. Kim, Evangelista e Parkt?
analisaram em uma revisao sistematica e metanalise sete
pesquisas, sendo que em todas houve uma queda signifi-
cante da ansiedade apds as intervengdes musicais.51)

E importante lembrar que as atividades realizadas por
outros profissionais no que tange a musica consistem em
musica de fundo, em salas de espera ou outros ambientes
hospitalares ou de tratamento ou ainda procedimentos
como tocar para os pacientes, o que se difere da pratica
do profissional musicoterapeuta, que traga um plano te-
rapéutico com base em uma ampla gama de experiéncias
que serao utilizadas como a recreagao, a improvisagao, a
receptividade (audigao), a relagao terapéutica e a musica,
servindo como componentes curativos, em um processo
terapéutico e com a combinagao de diversas atividades e
artes distintas.!?

Desta forma, esse estudo teve como objetivo verificar
se atividades musicais influenciam a percepgao dos sin-
tomas depressivos e ansiosos dos pacientes com DRC em

tratamento hemodialitico.

METODOS

Este estudo possui caradter quantitativo e longitudinal, sen-
do caracterizado como um estudo quase experimental,
na qual foram desenvolvidas intervengées (denominadas

de Intervengao Musical ao Vivo com Interagao), mas nao
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houve a randomizagao dos pacientes, pois foram realiza-
das em grupo no transcorrer das sessoes de hemodidlise.
Sendo assim, o desenho pode ser denominado como pre-
-teste e pos-teste.

Essa pesquisa foi realizada em uma unidade de terapia
renal substitutiva do interior do estado de Sao Paulo, no
periodo de dois anos (Agosto de 2017 a Agosto de 2019).

Os critérios de inclusao consistiram em: ter diagndsti-
co médico de Doenga Renal Crénica, estar em tratamen-
to hemodialitico e possuir comunicagao oral preservada.
J& como critério de exclusdo teve-se: apresentar quadro
demencial verificado em prontuario e apresentar com-
prometimento grave da audigao, comprometendo assim
a eficacia da intervencgao proposta. Na Fase 1 de selegao
da amostra dos 180 pacientes atendidos pela unidade, 60
nao atendiam aos critérios de inclusao e foram excluidos
do estudo. Na Fase 2 os 120 pacientes foram convidados a
participar do estudo, sendo que 30 aceitaram. Desta forma,
amostra foi composta por 30 pacientes com idade a par-
tir de 18 anos, com diagnéstico médico de Doenga Renal
Crénica em tratamento hemodialitico que foram separados
em dois grupos, intervengao (GI) e Controle (GC) (Figura 1).

N Inicial = 180

l

[ Fasel ]

Inclusos =120

I

I Fase 2 I

Exclusos = 60

Inclusos = 30

l

I Fase 3 I

Exclusos = 90

GI=15 GC=15

Figural. Fluxograma de selegdo da amostra

O processo de coleta de dados se deu da seguinte forma:
foi realizado contato com os pacientes que atendiam aos
critérios de elegibilidade. Para os que aceitaram participar,
solicitou-se a assinatura do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido, respeitando-se integralmente a Resolugao
466/2012. Na sessao de hemodidlise subsequente inicia-
ram-se as avaliagoes de ambos os grupos (controle e inter-
vengao) que realizavam o tratamento no mesmo periodo do
dia, mas em dias diferentes.

As avaliagdes e as intervengodes foram realizadas por
uma estudante de graduagao em Gerontologia que também

€ musicista. A avaliagdo se deu através dos instrumentos
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Caracterizagao Sociodemografica e Econdémica (contendo
informagoes sobre sexo, idade, situagdo conjugal e ocu-
pacao) e o Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS),
desenvolvido por Zigmond and Snaith@ e validada no Brasil
por Botega.®? Esse instrumento possui 14 segdes (sintomas
somaticos, fadiga, concentragao, alteragdes do sono, irri-
tabilidade, preocupagdes com o funcionamento corporal,
depressao, ideias depressivas, preocupagoes, ansiedade,
fobias, panico, compulsdes e obsessbes), sendo sete volta-
das para a avaliagao da ansiedade (HADS-A) e sete voltadas
para a avaliagao da depressao (HADS-D).

Apds o periodo de intervencgao foi realizada a reavalia-
gao dos grupos intervengao e controle com os mesmos
instrumentos utilizados na avaliagao inicial. Um dos partici-
pantes do grupo controle veio a 6bito antes da reavaliagao.
Desta forma, foram avaliados 14 pacientes que compunham
Grupo Controle, apods o periodo de intervengao.

As atividades tiveram inicio apds o periodo de avalia-
Goes e foram realizadas com o grupo intervengao. Apesar
de terem sido conduzidas por uma musicista, as atividades
foram elaboradas com o auxilio de uma musicoterapeuta,
que orientou a adogao dos métodos principais apresenta-
dos por Bruscia® (Improvisagao, Re-criagao, creacional,
Composigao e Audigao). Para que fossem atendidas as ne-
cessidades dos pacientes e os objetivos da pesquisa, op-
tou-se pela elaboragao de quatro atividades distintas des-

critas no quadro 1.

Quadro 1. Atividades de Intervengao Realizadas com o GI

Audicao

Atividade Desenvolvimento

1. Atividade receptiva Foram reproduzidas cangdes através de um radio

e ao fim os pacientes relatavam as sensagoes e
sentimentos que elas despertavam, promovendo a
receptividade, a evocagao de estados e experiéncias

afetivas e a evocagao do imaginario e da fantasia

Re-Criagao

Atividade

2. Atividade Jogo -
qual € a musica?

Desenvolvimento

Foram reproduzidas as melodias das cangoes selecionadas
através de um radio ou dos instrumentos pela aluna e os
pacientes tentavam adivinhar quais eram as cangoes

3.Re-criagao
instrumental e vocal

Foram trabalhadas atividades que possibilitavam o
conhecimento dos sons que o corpo pode reproduzir
e atividades que promoviam o conhecimento das
possibilidades de sons reproduzidos pelo chocalho

Composigao

Atividade Desenvolvimento
4.Transformagao As cangoes foram interpretadas pelos pacientes através
de cangbes da voz, dos chocalhos e da percussao corporal

As intervengodes ocorreram especificamente nas duas
primeiras horas (nas quais os pacientes apresentam menos
alteragdes hemodinamicas), com duragao de 50 minutos,
duas vezes por semana, no periodo de 4 meses, totalizando
35 encontros no GI. Em cada sessao, um método de ativi-

dade foi adotado. Lembrando que, cada atividade abordou
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um repertorio distinto, que respeitava a preferencia dos
pacientes.

Os instrumentos utilizados pela musicista foram vio-
loncelo, violao, chocalho e em algumas sessdes um radio
para reproducgao das melodias. Os chocalhos foram feitos
de plastico, lisos e transparentes, facilitando a higieniza-
Ggao dos mesmos e dentro deles continham arroz em pouca
quantidade para que o som tivesse menos volume.

Os dados coletados receberam tratamento estatistico
com o apoio do software SPSS, versao 22.0. Foram reali-
zadas analises descritivas (confecgao de tabelas com in-
formagao de tendéncia central: média, minima e maxima),
medidas de dispersao (desvio padrao). Confirmou-se a nao
distribuicdo normal dos dados, utilizando-se entdo o teste
de Teste de Mann-Whitney e Wilcox pareado para compa-
ragao das médias intergrupos e intragrupo. Adotou-se um
nivel de significancia de 5% (p<0,05).

O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa
(CEP) da Universidade Federal de Sao Carlos, sob CAAE n<.
79226917.0.0000.5504 e aprovado em dezembro de 2017.

RESULTADOS

Participaram do estudo 30 pacientes, sendo 15 do grupo
intervengao (GI) e 15 do grupo controle (GC). Observa-se
na tabela 1 que as caracteristicas sociodemograficas e
econdmicas prevalentes foram sexo masculino, com par-

ceiro, aposentado e idade média nao ultrapassou 60 anos.

Tabela 1. Comparagao das caracteristicas sociodemograficas e
econdmicas entre o GI e GC
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total média 6,9 para o GI e 159 para o GC (p=0,001), na
HAD Ansiedade 3,5 para o GI e 9,00 para o GC e na HAD
Depressao 3,4 para GI e 6,9 para GC (p=0,002). Os valores
encontrados nao indicam sintomas de ansiedade e depres-
sdo (Tabela 2).

Tabela 2. Comparagao do escore médio de sintomas depressivos e
ansiosos, por meio da HADS, entre o GI (n=15) e GC (n=15) antes e
depois do periodo de intervengao

Grupo intervengao Grupo controle

Variaveis

n(%) n(%)

Sexo

Masculino 10(66.7) 9(60,0)

Feminino 5(33.3) 6(40,0)
Situagao conjugal

Com parceiro (a) fixo (a) 12(80,0) 10(66.7)

Sem pareceiro (a) fixo (a) 3(20,0) 5(33,3)
Ocupagao

Aposentado 14(93.3) 10(66.7)

Afastado 1(6.7) 3(20,0)

Auténomo 0(0) 2(13,3)

Média PD:;:éi?: Média E:j:;g p-value®

Idade** 492 15,5 597 148 0,008

*Teste de Mann-Whitney: ** Em anos

Em relagao aos sintomas de ansiedade e depressao na
avaliagao inicial, verifica-se na tabela 2 que nao houve di-
ferenga entre os grupos. Na HAD total, a média foi de 11,9
parao Gl e 12,1 para o GC (p=0,208).

Na analise dos sintomas ansiosos e depressivos depois
do periodo de intervengao, nota-se uma relevante diferen-
Ga estatistica entre os valores dos grupos, sendo na HADS

GI Antes GC Antes
o (n=15) (n=15)
Variaveis . . p-value
Média Desvio Média Desvio
Padrao Padrao
HADS total 119 59 121 53 0908
HADS ansiedade 59 23 6,8 46 0,562
HADS depressao 59 4.2 53 2.0 0,665
GI Depois GC Depois
o (n=15) (n=15)
Variaveis p-uvalue
Medi Desvio Medi Desvio
e Padrao cae Padrao
HADS total 69 4.4 159 29 0,001
HADS ansiedade BiS 21 90 31 0,001
HADS depressao 34 2.7 69 14 0,002
*Teste de Wilcoxon Pareado
DISCUSSAO

Ambos os grupos possuiam caracteristicas sociodemo-
graficas e econémicas, ao que se refere ao sexo, situagao
conjugal, sendo a maioria do sexo masculino, idade entre
49 a 59 anos, brancos, com parceiro fixo. Esse perfil é en-
contrado em outros estudos nacionais e internacionais
realizados com pacientes com DRC.%2) As médias encon-
tradas para ansiedade (GI= 5,9 e GC= 6,8) e depressao (Gl=
59 e GC=5,3) no inicio do presente estudo vao ao encon-
tro das médias encontradas em uma pesquisa de preva-
éncia de depressao e ansiedade em pacientes com DRC
em HD, realizada por Dias e colaboradores® na Unidade
de Terapia Renal Substitutiva da Irmandade Santa Casa de
Misericérdia de Sao Paulo, com 81 pacientes, verificando-
-se pontuagao média para depressao de 5,4 e para ansie-
dade de 5,4 na HAD.

A redugao estatisticamente relevante dos sintomas de
ansiedade e depressao encontrados no presente estudo
também foram verificadas em outras pesquisas.?>2%39 Melo
e colaboradores,® realizaram um estudo clinico controla-
do e randomizado de intervengao musical com 60 pacien-
tes com DRC em HD, realizado em trés clinicas de terapia
renal substitutiva localizadas no estado da Paraiba, Brasil.
O objetivo foi avaliar o efeito da intervengao musical sobre
a ansiedade e parametros vitais em doentes renais croni-
cos em comparagao ao cuidado convencional de clinicas
de hemodidlise. A ansiedade-estado foi avaliada em ambos
os grupos pelo State-Trait Anxiety Inventory. Os princi-
pais achados estatisticamente relevantes foram a redugao
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significativa do escore de ansiedade apds a audigao musical
(p = 0,03), bem como a pressao arterial sistélica (p< 0,002),
a pressao arterial diastdlica (p< 0,002), frequéncia cardiaca
(p< 0,01) e a frequéncia respiratéria (p< 0,006). Esses resul-
tados corroboram com os achados da presente pesquisa.

A redugao de sintomas depressivos dos pacientes
que passaram pela intervengao, encontradas no presente
estudo pode ser notada em outras pesquisas como a de
Hagemann e colaboradorest®® que realizaram um estudo
com o objetivo de avaliar o efeito da musicoterapia na qua-
lidade de vida e nos sintomas de depressao de pacientes
com DRC submetidos a hemodialise. Foram avaliados 23
pacientes em duas fases: pré e pos-intervengao. Foram
utilizados os instrumentos Beck Depression Inventory,
segunda edigao para avaliagao da depressao e o Kidney
Diease and Quality of Life - Short Form para avaliagao da
qualidade de vida. Os pacientes apresentaram redugao
significativa dos sintomas depressivos (p=0,001) e melhor
qualidade de vida de forma geral sendo que os dominios
capacidade funcional (p=0,011), dor (p=0,036), estado ge-
ral de saude (p=0,01), vitalidade (p=0,004), saude mental
(p=0,012), lista de sintomas e problemas (p=0,01) e saude
global (p=0,01) com redugao estatisticamente significativa.

Ainda se encontra na literatura outras investigagoes
qualitativas que avaliaram de forma subjetiva aspectos re-
lacionados a ansiedade e depressao apos intervengoes mu-
sicais com pacientes com DRC.632

Innocencio, Carraro e Innocencio® publicaram um es-
tudo que objetivou avaliar mudangas nos aspectos emo-
cionais de pacientes submetidos a hemodialise apds cinco
sessbes musicais. A amostra foi composta por 30 pacien-
tes de uma clinica de hemodidlise do Hospital Universitario
Sul Fluminense (HUSF) de Vassouras, Rio de Janeiro. Foram
entrevistados 10 pacientes, sendo que essas entrevistas
passaram por andlise de conteudo que foram direciona-
das pela aplicagao do pos-teste Psy. Cap. Questionnaire
(PCQ-12) adaptado para as situagdes emocionais dos do-
entes analisados, que mede otimismo, esperanga e resili-

éncia. Notou-se través das andlises das entrevistas que a
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intervengao musical teve efeito positivo nos aspectos de
relaxamento, nas lembrancgas da histoéria de vida, como for-
Ga espiritual para enfrentar as dificuldades, como forma de
recreagao, mudangas na percepgao do tempo, na resilién-
cia e na esperanga.

Outros estudos que abordam intervengdes musicais em
diferentes paises com pacientes com DRC, com variaveis
distintas as deste estudo sdo encontrados na literatura.54%

Esse estudo apresenta como limitagao a selegao da
amostra por conveniéncia, impossibilitando a generaliza-

cao dos dados.

CONCLUSAO

Conclui-se que as intervengdes com atividades musicais
reduziram os sintomas depressivos e ansiosos dos pa-
cientes com DRC em HD. Tem-se como perspectivas para
novos estudos a randomizagao dos grupos. E importante
que a produgao na area seja incentiva, visto que varios tra-
balhos tém mostrado potencial da utilizagao de atividades
musicais na melhoria de sintomas depressivos e ansiosos
de pacientes com DRC em HD.

AGRADECIMENTOS

Agradecemos ao Servigo de Nefrologia de Sao Carlos, em
especial aos pacientes. Financiado pelo Conselho Nacional
de Pesquisa (CNPq), através de bolsa IC PIBIC.

CONTRIBUIGOES

Diana Gabriela Mendes dos Santos : concepgao e desenho
do estudo, coleta, andlise e interpretagao dos dados, re-
dagao do manuscrito, aprovagao da versao final a ser pu-
blicada; Josiane Fernanda Covre: desenho do estudo, revi-
sao critica do manuscrito e aprovagao da versao final a ser
publicada; Marisa Silvana Zazzeta: concepgao e desenho
do estudo, andlise e interpretagao dos dados e aprovagao
da versao final a ser publicada; Fabiana de Souza Orlandi
: concepgao e desenho do estudo, coleta, analise e inter-
pretagao dos dados, redagao do manuscrito, aprovagao da

versao final a ser publicada.

3. Crews DC, Bello AK, Saadi G. Dia Mundial do Rim 2019 - Impacto,
Acesso e Disparidade na Doenga Renal [editorial]. Braz J Nephrol. 41;(1):1-9.

4. Kidney International Supplements. KDIGO 2012 Clinical Practice
Guideline for the Evaluation and Management of Chronic Kidney Disease.
Kidney Int. 2013;3(1):1-150.

5. Sesso RC, Lopes AA, Thomé FS, Lugon JR, Martins CT. Inquérito
Brasileiro de Dialise Crénica 2016. J Bras de Nefrol. 2016;39(3):261-6.




ATIVIDADES MUSICAIS COMO ESTRATEGIA PARA O CONTROLE DE SINTOMAS DEPRESSIVOS E ANSIOSOS DE PACIENTES HEMODIALISADOS

6. YehCY,Chen CK, Hsu HJ, WuIW, Sun CY, Chou CC, et al. Prescription of
psychotropic drugs in patients with chronic renal failure on hemodialysis.
Ren Fail. 2014;36(10):1545-9.

7. Lira AL, Fernandes MI, Medeiros AB, Tinéco JD, Feijao AR, Enders BC.
Caracteristicas psicolégicas e cognitivas relacionadas aos aspectos
clinicos e socioeconémicos dos pacientes em hemodidlise. Rev Cuba
Enferm. 2017;33(3):10-3.

8. Esteves FC, Galvan AL. Depressdao numa

contemporanea. Alethei. 2006;24:127-35.

contextualizagao

9. Valle LS, Fernandes VS, Ribeiro AM. Estresse e ansiedade em pacientes
renais crénicos submetidos a hemodialise. Estud Psicol (Campinas).
2013:30(1):131-8.

10. Moura Junior JA, Souza CA, Oliveira IR, Miranda RO. Prevalence of
psychiatric disorders in patients in hemodialysis in the state of Bahia. J
Bras Psiquiatr. 2006;55(3):178-83.

11. Dias DR, Shiozowa P, Miorin LA, Cordeiro Q. Prevaléncia de sintomas
depressivos e ansiosos em pacientes com doenga renal cronica em
programa de hemodidlise: um estudo transversal. Arq Med Hosp Fac
Cienc Med Santa Casa Sao Paulo. 2015;60:65-71.

12. Kim Y, Evangelista LS, Park Y. Anxiolytic Effects of Music Interventions
in Patients Receiving Incenter Hemodialysis: A Systematic Review and
Meta-Analysis. Nephrol Nurs J. 2015;42(4):339-47.

13. Choi J. Effect of music therapy on anxiety and depression for
hemodialysis patient [dissertation]. Seoul, Korea: Korea University; 1996.

14. Lim SM. The influence of music therapy on depression and anxiety in
patients undergoing hemodialysis [dissertation]. Daejeon, Korea: Daejeon
University; 2004.

15. Chung Y. The effects of music therapy on stress, anxiety, depression,
and immune function in the hemodialysis patients [dissertation]. Seoul,
Korea: Catholic University; 2004.

16. Kim KB, Lee MH, Sok SR. The effect of music therapy on anxiety
and depression in patients undergoing hemodialysis. Journal of Korean
Academy of Nursing. 2006; 36: 321-29.

17. Pyo SJ. The effect of music therapy on anxiety, depression and
boredom in patients undergoing hemodialysis [dissertation]. Gwangiu,
Korea: Chonnam National University; 2011.

18. Cantekin I, Tan M. The influence of music therapy on perceived
stressors and anxiety levels of hemodialysis patients. Renal Failure.
2013;35(1):105-9.

19. Barcellos LR. Musicoterapia em medicina: uma tecnologia leve na
promocao da saude - a danga nas poltronas. Musica Hodie. 2015;15(2):33-
47.

20.Sousa VD, Driessnack M, Mendes IAC. Revisdo dos Desenhos de
Pesquisa Relevantes para Enfermagem. Parte 1: Desenhos de Pesquisa
Quantitativa. Rev Latino-Am Enfermagem. 2007;15(3):2-6.

21. Zigmond AS, Snaith RP. The Hospital Anxiety and Depression Scale.
Acta Psychiatr Scand.1983;67(6):361-70.

Santos DG, Covre JF, Zazzeta MS, Orlandi FS

22. Botega JN, Bio RM, Zomignani MA, Garcia Jr C, Pereira WA.
Transtornos do humor em enfermaria de clinica médica e validagao de
escala de medida (HAD) de ansiedade e depressao. Rev Saude Publica.
1995;29(5):355-63.

23. Bruscia KE. Definindo musicoterapia. 2a ed. Rio de Janeiro (RJ):
Enelivros; 2000.

24. Silva MC, Silva KL, Silva PA, Silva LB, Vaz FM. A Sala de Espera como
Espago de Educagdo e Promogédo de Saude a Pessoa com Insuficiéncia
Renal Crénica em Hemodialise. J Res: Fundam Care Online. 2013;5:253-
63.

25. Kutlu AK, Eren AG. Effects of music on complications during

hemodialysis for chronic renal Hemodial Int.

2014;18(4):777-84.

failure patients.

26. Salehi B, Salehi M, Nisrnia K, Soltani P, Adalatnaghad M, Kalantari N,
et al. The Effects of Selected Relaxing Music on Anxiety and Depression
During Hemodialysis: A Randomized Crossover Controlled Clinical Trial
Study. Arts Psychother. 2016;48:76-80.

27. Babamohamadi H, Sotodehasl N, Koening HG, Al Zaben F, Jahani
C, Ghornanl R. The Effect of Holy Qur'an Recitation on Depressive
Symptoms in Hemodialysis Patients: A Randomized Clinical Trial. J Relig
Health. 2017:56(1):345-54.

28.Melo GA, Rodrigues AB, Firmeza MA, Grangeiro AS, Oliveira PP,
Caetano JA. Musical intervention on anxiety and vital parameters
of chronic renal patients: a randomized clinical trial. Rev Latino-Am
Enfermagem. 2018;26:€2978.

29. Dias DR, Shiozawa P, Miorin LA, Cordeiro Q. Prevaléncia de sintomas
depressivos e ansiosos em pacientes com doenga renal cronica em
programa de hemodidlise: um estudo transversal. Arq Med Hosp Fac
Cienc Med Santa Casa Sao Paulo. 2015;60(2):65-71.

30.Hagemann PM, Martin LC, Neme CM. O Efeito da Musicoterapia
na Qualidade de Vida e nos Sintomas de Depressao de Pacientes em
Hemodialise. Braz J Nephrol. 2019:41(1):74-82.

31. Silva AS, Fava SM, Nascimento MC, Ferreira CS, Marques NR, Alves SM.
Efeito Terapeutico da Musica em Portador de Insuficiéncia Renal Crénica
em Hemodialise. Rev Enferm UERJ. 2008;16(3):382-7.

32. Caminha LB, Silva MJ, Ledo ER. A influéncia de ritmos musicais sobre
a percepgao dos estados subjetivos de pacientes adultos em hemodialise.
Rev Esc Enferm USP. 2009;43(4):923-9.

33. Innocencio MF, Carraro VM, Innocencio GT. Resposta Emocional de
Pacientes a Terapia com Musica na Hemodidlise: uma Ferramenta de
Humanizagao. Arte Méd Ampl. 2017;37:5-11.

34.Lin YJ, Lu KC, Chen CM, Chang CC. The Effects of Music as Therapy on
the Overall Well-Being of Elderly Patients on Maintenance Hemodialysis.
Biol Res Nurs. 2012;14(3):277-85.

35.Burrai F, Micheluzzi V, Zito MP, Pietro G, Sisti D. Effects of Live
Saxophone Music on Physiological Parameters, Pain, Mood and Itching
Levels in Patients Undergoing Haemodialysis. J Ren Care. 2014:40(4):249-
56.

Enferm Foco. 2021;12(4):634-9 | 639




