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RESUMO

BUDRI, Bruna Camacho. Ansiedade de Performance Musical: Mecanismos para entender e
enfrentar. 2020, 48p. Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduacdo em Mdsica) —
Departamento de Musica, Escola de Comunicagdes e Artes, Universidade de Sdo Paulo, Sdo
Paulo, 2020.

Resumo: Este trabalho tem como objetivo investigar, por meio da revisdo bibliogréfica, as
possiveis causas e sintomas da Ansiedade de Performance Musical (APM), além de sugerir
estratégias de enfrentamento que sejam adequadas para cada sensacdo manifestada.
Inicialmente, sdo abordados os conceitos da APM como forma de compreender suas origens.
Em seguida, sdo analisados os diferentes fatores que influenciam a APM.

Palavras-chave: Ansiedade de Performance Musical. Ansiedade. Estratégias de
enfrentamento.



ABSTRACT

Abstract: This work aims to investigate, through bibliographic review, the possible causes
and symptoms of Musical Performance Anxiety (MPA), as well as to suggest coping
strategies that are appropriate for each manifested sensation. Initially, the concepts of MPA

are approached, as a way of understanding their origins. Then the different factors that
influence APM are analyzed.

Keywords: Musical Performance Anxiety. Anxiety. Coping strategies.
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INTRODUCAO

O trabalho do musico envolve diversas areas de conhecimento. Além de lidar com a
demanda técnica e dominio do instrumento, é preciso lidar também com uma gama de
emocdes, tanto as que o intérprete quer transmitir ao ouvinte, por meio da mdsica, quanto as

que o proprio masico sente diante do seu fazer musical.

No segundo caso, podemos citar a presenca da Ansiedade de Performance Musical
(APM), algo que todos os musicos ja sentiram em maior ou menor grau de intensidade, sejam
eles amadores, estudantes ou profissionais. Quando controlada, a ansiedade exerce um papel
de propulsora de desempenho, colaborando com a qualidade da performance. Mas quando em
excesso, pode causar grande sofrimento e comprometer a profisséo e a qualidade de vida dos

musicos.

Durante minha trajetoria como estudante de mdsica, me deparei com a APM em
diversas situacfes e com sintomas muitas vezes intensos, 0 que me levou a buscar por
estratégias que me ajudassem a gerencia-la. Para isso, precisei investigar e compreender suas
causas. Sendo assim, este trabalho busca apresentar, por meio da revisdo bibliogréafica, os
conceitos de Ansiedade e Ansiedade de Performance Musical, identificar quais as principais
causas, os fatores que a influenciam e a forma como se manifesta para que, por meio desse
entendimento, seja possivel optar por estratégias de enfrentamento que sejam mais

apropriadas para a realidade de cada individuo.
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CAPITULO 1

1.1 Ansiedade

Primeiramente, creio ser importante tentar entender o que é a ansiedade no seu sentido
genérico. Nao é facil definir o que é ansiedade, basta uma breve olhada na literatura para
constatar que ha um grande nimero de definicGes, bastante diversas entre si. Comegaremos

entdo com a etimologia:

A palavra ‘ansiedade’ tem origens respeitaveis. Como Sseus cognatos europeus
angoisse (francés), Angst (alemdo), angoscia (italiano) e angustia (espanhol), ela se
origina da raiz grega antiga angh, que pode ser encontrada em palavras do grego que
significam ‘apertar forte’, ‘estrangular’, ‘estar oprimido pelo sofrimento’, assim
como ‘carga’, “fardo’, e ‘problema’. E facil detectar ecos dessas sensacdes e
experiéncias desagradaveis que chamamos de ansiedade (FREEMAN, D.;
FREEMAN, J. apud MACIENTE, 2016, p 20).

A natureza e as causas da ansiedade foram discutidas por quase todas as disciplinas
das ciéncias humanas e sociais, ja& que ela estd no centro da maioria dos distirbios
psicoldgicos, sendo a condicao psicoldgica diagnosticada com maior frequéncia em adultos e
criancas (KENNY, 2011, p. 19).

Porém, a ansiedade ndo € uma emocao exclusiva dos seres humanos. Segundo a
Psiquiatria Evolutiva, “as raizes da ansiedade encontram-se nas reacdes de defesa dos animais
em face a estimulos que representam perigo/ameaca a sobrevivéncia, ao bem-estar ou a
integridade fisica das diferentes espécies” (VIANA, 2010, p. 1).

Assim como nos animais, a ansiedade nos seres humanos € responsavel pela adaptacdo
do organismo em situacdes de perigo e, ao que parece, estd sempre “voltada ao futuro, por
meio de projecdes e elucubracdes e baseando-se, muitas vezes, em experiéncias desagradaveis
do passado” (MACIENTE, 2016, p 20).

Para Clark e Beck:

A ansiedade é um sistema de resposta cognitiva, afetiva, fisiologica e
comportamental complexo (isto é, modo ameaga), que é ativado quando eventos ou
circunstancias antecipadas sdo consideradas altamente aversivas porque sdo
percebidas como eventos imprevisiveis, incontrolaveis que poderiam potencialmente
ameacar os interesses vitais de um individuo (CLARK; BECK, 2012, p. 17).

Barlow define:

A ansiedade é uma estrutura cognitivo-afetiva Unica e coerente em nosso sistema
motivacional defensivo. No centro dessa estrutura estd um senso de
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incontrolabilidade focado em ameacas futuras, perigo ou outros eventos
potencialmente negativos... Acompanhando esse efetivo estado negativo estd um
forte componente fisioldgico ou somatico que pode refletir a ativacdo de circuitos
cerebrais distintos como o sistema liberador de corticotrofina (BARLOW apud
KENNY, 2011, p. 22).

Para Ray (2005) e Freeman D. e Freeman J. (2015) a ansiedade pode ser benéfica,
motivadora, estimulante, fazendo com que o individuo se planeje para o futuro e aja para
resolver determinadas situacOes, exercitando determinadas funcdes. Esta entre as emocGes
fundamentais do que significa ser um ser humano, tanto quanto a felicidade, a tristeza ou a
raiva (RAY apud KAMINSKI, 2017, p. 43; MACIENTE, 2016, p. 20).

Por meio das observagbes de Darwin, Cannon (1929) codificou um conjunto
estereotipado de respostas fisioldgicas em seres humanos e animais que, quando acionadas, a
relacdo entre as divisdes simpatica e parassimpatica do sistema nervoso autbnomo é
interrompida e o equilibrio homeostatico do organismo é perturbado. Preparando o individuo

para "fugir ou lutar" e causando rea¢Ges como:

[...] aceleracdo da frequéncia cardiaca e da respiracdo (em casos extremaos,
hiperventilagdo), lentiddo da digestéo, dilatagdo dos vasos sanguineos nos musculos,
prontiddo por acdo, constricdo de vasos sanguineos em outras partes do corpo,
dilatacdo da pupila, perda de visdo periférica e exclusdo auditiva (KENNY, 2011, p.
20).

Ha ainda uma terceira via desse sistema de alarme, comandada somente pela diviséo
parassimpatica, que produz uma imobilidade, congelamento ou o tal “fingir de morto”.
Quando ocorre em uma performance ¢ chamado de “medo de palco” (KENNY, 2011, p. 20).
Alguns sintomas decorrentes dessa atividade sdo, por exemplo: “alteragBes na circulacdo
sanguinea e pensamentos confusos, perda de concentracdo, lapsos de memdria e sentimentos
de agitacdo e irrealidade (Bartley & Clifton-Smith, 2006 apud KENNY, 2011, p. 20).

Gentil, V. (1997) diz que os sintomas da ansiedade podem ser divididos em somaticos

e psiquicos:

Os sintomas somaticos podem ser autonémicos (taquicardia, vasoconstri¢do, suor,
aumento de peristaltismo, taquipneia, piloere¢do, midriase), musculares (dores,
contraturas, tremores), cinestésicos (parestesias, calafrios, adormecimentos),
respiratorios (sensacdo de afogamento ou sufocagdo) etc. Os sintomas psiquicos séo
tensdo, nervosismo, apreensdo, mal-estar indefinido, insegurancga, dificuldade de
concentracdo, sensacdo de estranheza ou despersonalizacdo e desrealizacdo etc.
(GENTIL, 1997, p. 23).

“Pesquisas recentes sugerem que a ansiedade pode ndo ser um fendmeno unitario;

pode haver dimensdes distintas no conceito de ansiedade ao longo das quais as pessoas
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ansiosas diferem” (KENNY, 2011, p. 23). Podemos diferenciar a ansiedade enquanto estado

transitorio e trago caracteristico e, também, a apreensdo ansiosa e a sensibilidade & ansiedade.

A ansiedade-estado se refere a um estado transitorio e varidvel, que flutua no tempo,
caracterizado por sensacOes desagradaveis de tensdo, apreensdo e nervosismo percebidas de
forma consciente pelo individuo, associado a ativa¢ao do sistema nervoso autbnomo (SILVA,
1983, p. 60).

A ansiedade-traco se refere a diferengas individuais relativamente estaveis, com
inclinacdo a perceber uma maior quantidade de estimulos como perigosos e ameagadores e a
responder a tais situagcbes com elevacOes diferentes de ansiedade-estado (SILVA, 1983, p.
61).

Rollo May identificou que a apreenséo é o elemento-chave da ansiedade. A apreensdo
ansiosa € um estado de humor voltado para o futuro que é acompanhado por um sentimento
de desamparo e uma mudanga no foco de atengdo para si mesmo “no qual um estado afetivo
negativo e cognigdes negativas sobre a incapacidade de lidar sdo proeminentes” (KENNY,

2011, p. 23).

A sensibilidade a ansiedade faz parte da teoria da expectativa, em que varios medos
basicos se combinam e, diante da previsdo de um evento especifico, determinam o nivel geral

de ansiedade de um individuo. Isso inclui:

(i) medo de avaliacdo social negativa (constrangimento); (ii) medo de ferimento, dor
ou morte (perigo); (iii) medo da perda de capacidades mentais, emocionais ou fisicas
(perda de controle) e (iv) medo dos prdprios sintomas de ansiedade (sensibilidade a
ansiedade) (MOORE, CHUNG, PETERSON, KATZMAN e VERMANI, 2000 apud
KENNY, 2011, p. 24).

Desta forma, “a sensibilidade a ansiedade é o medo de sensacfes relacionadas a
excitacdo que surge de crencas (pensamento catastréfico) de que as proprias sensacfes sao
perigosas ou prejudiciais” (KENNY, 2011, p. 24).

Sentir ansiedade € no minimo desconfortavel, consiste em uma mistura de sentimentos
e sensacOes que podem perturbar o nosso cotidiano, roubando grande parte da nossa energia
que seria empregada de outras formas, desde o trabalho até a diversédo, transformando-a em
um estresse improdutivo. O problema maior ocorre quando o desconforto comeca a se
apresentar em niveis elevados, desproporcionais, quando o mecanismo de alerta para 0s

perigos internos ou externos em potencial € excessivo, tornando-se, assim, patologicos.
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Os chamados transtornos de ansiedade recebem os seguintes codigos CID

(Classificagdo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas relacionados com a Saude)

(CID 10, s.1.: s.n.):

CID 10 - F41 - Outros Transtornos Ansiosos

CID 10-F41.0 Transtorno de panico (ansiedade paroxistica
episodica)

CID 10-F41.1 Ansiedade Generalizada

CID 10-F41.2 Transtorno misto ansioso e depressivo

CID 10-F413 Outros transtornos ansiosos mistos

CID 10-F41.8 Outros Transtornos ansiosos especificados

CID10-F419 Transtorno ansi0so ndo especificado

Tab. 1 - Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas relacionados com a Salde para outros

transtornos ansiosos.

De acordo com o Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais - DSM 5:

Os transtornos de ansiedade incluem transtornos que compartilham caracteristicas de
medo e ansiedade excessivos e perturbagdes comportamentais relacionados. Medo é
a resposta emocional a ameaca iminente real ou percebida, enquanto ansiedade ¢ a
antecipacdo de ameaca futura. Obviamente, esses dois estados se sobrepdem, mas
também se diferenciam, com o medo sendo com mais frequéncia associado a
periodos de excitabilidade autonémica aumentada, necessaria para luta ou fuga,
pensamentos de perigo imediato e comportamentos de fuga, e a ansiedade sendo
mais frequentemente associada a tensdo muscular e vigilancia em preparacdo para
perigo futuro e comportamentos de cautela ou esquiva. [...] Os transtornos de
ansiedade se diferem do medo ou da ansiedade adaptativos por serem excessivos ou
persistirem além de periodos apropriados ao nivel de desenvolvimento. Eles diferem
do medo ou da ansiedade provisérios, com frequéncia induzidos por estresse, por
serem persistentes [...] (Associa¢do de Psiquiatria Americana, 2013, p. 189 apud
SOUZA, 2019, p. 19).

Segundo a Associacdo de Psiquiatria Americana (APA), os transtornos de ansiedade

sdo varios e a principal caracteristica deles, além da presenca de ansiedade, é o

comportamento de esquiva, ou seja, a pessoa tende a evitar determinadas situacdes nas quais a

ansiedade exacerbada pode deflagrar. Além disso, a APA coloca que, para se ter um

diagnostico mais assertivo, é preciso levar em conta fatores que predispdem uma pessoa a

desenvolver transtornos de ansiedade, tais como: fatores genéticos, configuracdo familiar,
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desequilibrios fisiolégicos, questdes ambientais e sociais, além de questdes relacionadas a

cultura, crencas pessoais etc. (Associacdo de Psiquiatria Americana, 2013, p. 205-206).

1.2 Ansiedade de Performance Musical

Ansiedade de Performance é um distirbio que afeta individuos em varios
empreendimentos, desde a realizacdo de testes, desempenho em matematica, oratoria,

esportes, artes cénicas, em danca, atuagdo e musica (KENNY, 2011, p. 47).

Hé& evidéncias de que os musicos estdo mais ansiosos do que a populacdo em geral e
que musicos de orquestras podem ser mais suscetiveis a ansiedade do que outros artistas
(como cantores, dancarinos e atores) (VALENTINE, 2002, p. 172 apud SOUZA, 2019).

A Ansiedade de Performance Musical, também conhecida como APM, tem sido cada
vez mais estudada, porém ainda ndo existe uma definicdo consensual por parte dos

especialistas no assunto.

Salmon (1990) define Ansiedade de Performance Musical como “a experiéncia de
apreensdo persistente e angustiante e /ou prejuizo real das habilidades de performance em um
contexto puablico, em um grau injustificado, dada a aptiddo musical do individuo, o
treinamento e o nivel de preparagdo” (SALMON, 1990 p. 3 apud KENNY p. 48).

Segundo Kenny (2011), essa definicdo se torna problematica ao afirmar que o
diagnostico de Ansiedade de Performance Musical sO se aplica se a apreensdo ndo for

consistente com a aptiddo, o treinamento e a preparacdo musical.

Pesquisas mostram que musicos de todas as idades, niveis de aptidao, treinamento,
experiéncia e preparagdo relatam ansiedade no desempenho musical. [...] Essa
definicdo implica ainda que, se houver pouca aptiddo musical, treinamento
insuficiente ou preparacdo inadequada, qualquer apreensdo sentida pelos musicos
nessas circunstancias ndo poderd ser descrita como ansiedade pela apresentacdo
musical. No entanto, esses fatores sdo causalmente implicados em alguns, mas nédo
em todos os casos de Ansiedade de Performance Musical de musicos em todos 0s

niveis de realizago e experiéncia (KENNY, 2011, p. 48).
Para Maciente (2016), a Ansiedade de Performance Musical deve ser encarada como
resposta a uma situacdo de risco a carreira do musico pelas caracteristicas da situacdo que se

apresentam em sua maioria:
A APM muitas vezes (embora ndo todas) ocorre quando o individuo tem um risco
real de perder algo que ja tem, ou que deseja muito obter (emprego, solo, vaga em

um trabalho, credibilidade), podendo representar um perigo real de problemas na
carreira, neste mercado cada vez mais competitivo e que valoriza em demasia a
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‘perfei¢ao’. Contudo, a ansiedade muitas vezes gera uma perda de controle, devido a
uma supervalorizagéo da situacdo temida (MACIENTE, 2016, p. 40).

A experiéncia de Ansiedade de Performance Musical (APM) pode ser, de acordo com
Kenny, “uma defesa contra a experiéncia ou pré-experiéncia emocional fortemente dolorosa
ou 0 medo da possibilidade de enfrentar uma futura ameaga intoleravel”, isto ¢, o medo da

vergonha ou da humilhacdo diante de uma apresentacdo malsucedida (KENNY, 2011, p. 23).

E preciso ressaltar que muitos pesquisadores usam os termos “medo de palco” e
“Ansiedade de Performance Musical” de forma intercambidvel e até mesmo contraditoria;
entretanto existem diferencas entre esses conceitos. Brodsky (1996), por exemplo, coloca o
"medo do palco” como extrema continuidade da gravidade da ansiedade pela performance
musical, enquanto Fehm e Schmidt (2000) dizem que o medo do palco denota um nivel de
estresse menos severo do que a ansiedade de performance (KENNY, 2011, p. 48).

Para Goode, “medo de palco” ¢ uma condigdo psicologica ¢ fisiologica em que o
funcionamento apropriado, normalmente necessario a uma realizacdo bem sucedida, é
prejudicado (GOOD, 2003, p. 2 apud CUNHA, 2003, p. 20). De acordo com Senyshyn
(1999), esse termo refere-se ao medo subito e intenso, ou ao pavor sentido no palco, que
poderia se conduzir a degradacdo da performance (SENYSHYN, 1999 apud KENNY, 2011,
p. 49).

Steptoe (2001) comenta que 0 medo do palco esta presente também em outras artes de
espetaculo, como danca e teatro. Sendo assim, ele diferencia medo de palco e APM das

seguintes formas:

[...] ansiedade de performance musical refere-se apenas a masicos; o0 medo do palco
implica angustia diante de grandes audiéncias, enquanto a ansiedade pela
performance musical pode ocorrer em ambientes intimos como audi¢des, em que o
publico consiste em um ou dois espectadores. O medo do palco se refere a um inicio
repentino de sentimentos intensos de medo, enquanto a ansiedade pela performance
musical pode aumentar gradualmente ao longo de dias ou semanas antes de uma
apresentacdo (STEPTOE, 2001 apud KENNY, 2011, p. 48 e 49).

Steptoe (2001) ressalta que ndo é tanto a presenca ou o tamanho da plateia que causa
APM, mas a natureza avaliadora da situacdo de performance. Declara que 0s sintomas
acompanham o masico por todo o processo, desde a preparacdo até a execucdo propriamente
dita (STEPTOE, 2001 apud KENNY, 2011, p. 49 e 50).

Embora ndo tenhamos um consenso sobre as definicbes desses termos e até mesmo

muitos autores tratarem como sindnimos, em pesquisa feita por Maciente (2016) os

19



compreender esses termos com significados distintos.

entrevistados quando questionados sobre sentirem APM ou Medo de Palco demonstraram

1. Sente - 2. Sente Medo o

APM? Musicos | Percentual de Palco? Masicos | Percentual
Sim 79 37% Sim 27 13%

Nao 22 10% Nao 110 52%

As vezes 110 52% As vezes 75 35%

Total 211 100% Respondentes | 212 100%

Tab. 2: Percentuais de APM e Medo de Palco entre os musicos pesquisados. Extraido de: Estratégias de
Enfrentamento para a Ansiedade de Performance Musical (APM): um olhar sobre musicos profissionais de
orquestras paulistas (MACIENTE, 2016, p. 38 e 39).

Sobre esses resultados, Maciente (2016) comenta:

Ansiedade de Performance Musical parece ser percebida como um tipo de ansiedade
relativa a se apresentar em publico, ou a outras pessoas. J4 o termo “Medo de Palco”
parece ser entendido como uma espécie de fobia do local ou da situacdo especifica

do “palco”, dando também a impressdo de ser mais debilitante ou mais grave que a
primeira (MACIENTE, 2016, p. 234-235).

Brandfonbrener (1999) afirma de maneira um tanto impaciente: “chame de ansiedade
de performance, medo de palco ou ansiedade de performance musical, acho que todos nos
entendemos o que queremos dizer” (MACIENTE, 2016, p. 19)

Kenny (2011) destaca a importancia de uma definicdo clara para distinguir a APM de
outros transtornos préximos, como fobia especifica e fobia social, pois a falta dessas

distincdes adequadas dificulta a identificacdo e o desenvolvimento de tratamentos adequados.

Até 1994 a Ansiedade de Performance ndo havia sido classificada em nenhum DSM
(Manual de Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais). Em 2000, no DSM-IV-TR, ela

foi brevemente discutida em uma se¢édo sobre diagndstico diferencial na fobia social:

Ansiedade de performance, medo do palco e timidez em situacBes sociais que
envolvem pessoas desconhecidas sdo comuns e ndo devem ser diagnosticadas como
fobia social, a menos que a ansiedade ou a evasdo leve a um comprometimento
clinicamente significativo ou acentuado sofrimento (DSM-IV-TRtm apud KENNY,
2011, p. 49).

A afirmacdo acima sugere que a fobia social € a condicdo mais debilitante entre essas
que sdo apresentadas. E um tanto incémodo que até o DSM néo tente diferencia-las, uma
definicdo s6 é aplicada se a ansiedade ou evasdo caracteristica do diagnostico dessas quatro

condicdes resultarem em comprometimento ou angustia (KENNY, 2011, p. 49).
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Ninguém que trabalhe com performance esta isento de passar pela experiéncia de
ansiedade intensa. A APM pode afetar musicos durante toda a sua carreira, independente dos
anos de pratica, formacdo e nivel de realizagdo musical. H& muitos relatos de musicos
conceituados sobre os sintomas desagradaveis decorrentes da Ansiedade de Performance:
Maria Callas, Enrico Caruso, Pablo Casals, Luciano Pavarotti, Leopold Godowsky, Vladimir
Horowitz, Ignacy Paderewski, Arthur Rubinstein, Sergei Rachmaninoff (KENNY, 2011;
VALENTINE, 2006).

“Seja crianga, adolescente ou adulto, amador ou profissional, experiente ou
inexperiente, solo ou em grupo, instrumentista ou cantor, todos os tipos e idades sofrem com a
APM” (ROCHA, 2012, p. 9). A ansiedade musical pode impactar ndo s6 a performance em si,
mas também a carreira e qualidade de vida dos musicos (YODEM, 2007; KENNY, 2011 apud
BURIN, 2017).

Steptoe (2001) dividiu a APM em quatro componentes, o principal seria o afeto ou
sentimento de ansiedade, tensdo, apreensdo, pavor ou panico, que é a experiéncia central. Os

quatro componentes sdo:

e cognigdes (perda de concentracdo, falha de memdria, leitura incorreta da partitura);

e comportamentos (falhas de técnica e perda de postura, tremores e rigidez);

e reacOes fisiologicas (disturbios respiratorios, salivacdo, frequéncia cardiaca, funcéo
gastrointestinal);

e e desequilibrios hormonais (liberacdo excessiva de adrenalina, cortisol).

Valentine (2002) complementa com mais alguns sintomas; fisioldgicos: palpitagdes,
falta de ar, hiperventilacdo, boca seca, sudorese, nausea, diarreia e tontura. E
comportamentais: membros trémulos e dedos escorregadios (0 que pode atrapalhar muito
mais do que ajudar), expressdo musical inexpressiva, ou até o prejuizo do proprio
desempenho da performance. Comenta também sobre excitacdo autonémica que pode estar
associada ao medo em decorréncia de situacdes passadas, o que leva ao estreitamento do foco
de atencdo. Por ultimo, sentimentos subjetivos de ansiedade e pensamentos negativos sobre a
performance (VALENTINE, 2002, p. 168-169).

Ha publicacdes que classificam a ansiedade como um facilitador de tarefas. Entre elas
estdo Lehmann, Sloboda e Woody (2007), Silva e Santiago (2011), Schneider (2010),
Tenorio, Santos e Gimenez. (2013), e Guimardes (2014). Esses trabalhos mostram que, em

niveis adequados, a ansiedade pode ser Util para o intérprete em sua atuacdo no palco, desde
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que cada individuo saiba lidar com os sintomas. Por isso, “é importante distinguirmos entre 0s
tipos de ansiedade benéfica e prejudicial [...]” (VALENTINE, 2002, p. 170).

De acordo com a Lei de Yerks-Dodson, o desempenho humano em qualquer tarefa
varia com a excitacdo em uma curva parabdlica, como mostra a Figura 1. Quando temos uma
baixa excitacdo, ficamos letargicos e acabamos por apresentar um mau desempenho. A
medida em que a excitacdo aumenta, nosso desempenho se aprimora, mas apenas até o ponto
0 qual o aumento da excitacdo ira diminuir o desempenho. O aumento do estresse s6 motiva
até o ponto em que o estresse, ao invés da tarefa, se torna o foco crescente de atencédo
(CHANGING MINDS, Yerkes-Dodson Law, 2019).

¥

Ferformance

Arousal (stress)

Fig. 1- Funcdo Yerkes-Dodson, mostrando a hipotese da relacéo entre excitacdo e qualidade da performance.
CHANGING MINDS. Yerkes-Dodson Law, 2019. Disponivel em:
<http://changingminds.org/explanations/motivation/yerkes-dodson.htm>. Acesso em: 9 ago. 2020*

Buswell (2006) diz que corpo e mente sdo inevitavelmente inseparaveis: estdo
conectados. Assim sendo, tudo o que o individuo pensa e sente pode gerar tanto um ciclo
vicioso, quanto um ciclo virtuoso (BUSWELL, 2006 apud MACIENTE, 2016, p. 53).

1 CHANGING MINDS. Yerkes-Dodson Law, 2019. Disponivel em:
<http://changingminds.org/explanations/motivation/yerkes-dodson.htm>. Acesso em: 9 ago. 2020
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Podemos concluir que a ansiedade de performance estard presente em qualquer
atividade que exija exposicdo em publico ou pressdo por resultados, portanto intrinseca a

performance musical.
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CAPITULO 2

2.1 Causas da Ansiedade de Performance Musical

Identificar as causas da Ansiedade de Performance Musical revela-se uma busca
necessaria para o desenvolvimento e escolha de tratamentos e intervencgdes eficazes contra os
quadros de APM (BURIN, 2017, p. 30). Por isso tem sido o foco de extensas pesquisas

empiricas e estatisticas.

Kenny (2011), Andrade (2012), Cunha (2013), Maciente (2016), Burin (2017), entre
outros pesquisadores, comprovaram em suas pesquisas com musicos profissionais o que
Maciente (2016) resume em poucas palavras: “ as pressdes as quais 0s musicos estdo sujeitos
na carreira podem ser grandes forgas motrizes da APM” (MACIENTE, 2016, p. 24 apud
SOUZA, 2019, p. 20).

Andrade (2012), em sua pesquisa com violinistas e violistas, concluiu que 52% dos
musicos sente ansiedade moderada, sendo intensa em 28% deles. O indice de ansiedade é
maior durante testes e provas, seguido por tocar uma parte solo com orquestra. Classificando
como 0s “principais medos” de cada participante ¢ “o0 medo de ndo ser bom o suficiente” ¢ o

“medo de ndo ter uma boa reputagdo como instrumentista” (ANDRADE, 2012, p. 29).

Cunha (2013), em sua pesquisa com estudantes de flauta transversal (12 alunos),
concluiu que os fatores mais reportados por eles como causadores de APM séo: o repertdrio

para flauta solo, seguido pela apresentacdo publica e a avaliagdo (CUNHA, 2013, p. 85).

Burin (2017), em pesquisa realizada com masicos profissionais brasileiros (classicos e
populares) e australianos, mostra que as principais causas percebidas por mais da metade da
amostra de musicos brasileiros sdo: pressao de si proprio; tocar repertorio dificil; incertezas
provocadas por falhas técnicas; preocupacdo com a reacdo/avaliacdo da plateia e tracos de
ansiedade, com predominancia de 38,8% de APM da amostra (214 musicos brasileiros)
(BURIN, 2017, p. 48).

Os dados coletados por Maciente (2016) em orquestras profissionais do Estado de Sao
Paulo, numa amostra de 214 musicos, indicam que a situacdo de maior ansiedade entre os
musicos € a de concurso. Houve 78% de declaracBes de sintomas de Ansiedade de
Performance Musical, 61% por solos, seguido pelo momento que antecede o concerto em
20% (MACIENTE, 2016, p. 235).
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De acordo com Valentine (2002), ha trés fatores que contribuem para a ansiedade de
performance e que também podemos constatar com as pesquisas citadas acima: a pessoa, a

tarefa e a situacdo, além de quando estes interagem mutuamente.

De modo geral, o fator Pessoa estd ligado ao conjunto de caracteristicas de
personalidade individuais que envolve autoestima, ansiedade traco e/ou estado,
perfeccionismo etc. O fator Tarefa diz respeito ao grau de dominio da tarefa nos trabalhos a
serem executados, como repertorio, leitura a primeira vista, memorizacdo etc. Sobre a
situacdo, podemos citar o tipo de performance: audicdo, recital, solo, musica de cdmara,

avaliacdo e, também, a presenca, tamanho e caracteristica da plateia.

A seguir, apresentaremos e desenvolveremos cada fator citado com maior

contundéncia.
2.1.1 Aspectos relacionados ao fator Pessoa

A personalidade de cada individuo é multifacetada e apresenta um conjunto de
caracteristicas muito diversas. As pessoas diferem substancialmente na capacidade de resposta
de seus sistemas autdnomos e na sensibilidade a julgamentos criticos, tanto internos quanto
externos. Sendo assim, exploraremos aspectos que possam exercer alguma influéncia no

comportamento e que levam a APM.

Para Lehmann et al. (2007, p. 152), as atitudes dos musicos, a forma como pensam, as
suas crencas, julgamentos e objetivos determinam em grande parte a forma ameacadora que
percebem durante a situacdo de performance. Segundo 0s mesmos autores, 0s musicos podem
se beneficiar com tratamentos cognitivos, pois a ansiedade nao é eliminada tratando apenas 0s

sintomas fisiologicos.

A ansiedade como resultante de processos individuais relacionados a resultante de
aspectos fisiolégicos, comportamentais, cognitivos e emocionais fornece elementos
importantes para o intérprete compreender suas idiossincrasias e possibilita que este
passe a observar seus comportamentos e pensamentos em busca de uma alternativa
de convivéncia com as causas e sintomas da Ansiedade de Performance Musical.
(CUNHA, 2013, p. 8)

Ainda se referindo as caracteristicas de personalidade, Deary et al. (1993) afirmam que
os comportamentos individuais dependem da interacdo entre as qualidades da pessoa e as
qualidades do ambiente fisico e social. Kemp (1999) observa que masicos tém uma tendéncia
a serem introspectivos pelas caracteristicas formativas e profissionais (estudo individual do
instrumento por longos periodos) e que esse tipo de atividade pode aumentar o isolamento
social e a autossuficiéncia (KEMP, 1999, p. 27 apud CUNHA, 2013, p. 10).
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Um estudo realizado por Mei-Yuk (2011) sugere que altos niveis de ansiedade estéo
relacionados a baixos niveis de autoestima. “A autoestima ¢ considerada a avaliagdo global do
proprio valor” (BEE, 2000), ou seja, a maneira como cada individuo olha para si mesmo. A
Autoestima é um conceito processual, construido ao longo do tempo; as relacBes sociais
cultivadas no contexto em que cada individuo esta inserido tem relacdo direta com a formacéo
desse sentimento. Mei Yuk (2011) destaca que, além de afetar a performance, a ansiedade
ligada a baixa autoestima pode distorcer a percepcdo do desempenho do individuo na tarefa
(BEE, 2000 apud BURIN, 2017, p. 25).

Outra caracteristica importante para se avaliar € o perfeccionismo, que pode ser
definido como “presenca de elevados padrdes de desempenho acompanhado por auto
avaliacdes excessivamente criticas” (FROST et al., 1990 apud BURIN, 2017, p. 25).

Conforme Kenny (2013), a performance musical requer um alto nivel de proficiéncia
em uma extensa area de habilidades, em que o desenvolvimento se da por meio de muita
pratica e intensa autoavaliacdo, “para se obter proeminéncia musical requer execugao proxima
a perfeigao” (KENNY, 2011, p. 74 apud CUNHA 2013 p. 11). Essa perfei¢do requerida na

pratica musical pode ser ainda mais reforgcada por individuos perfeccionistas.

Os esforgos perfeccionistas estdo relacionados a busca por um elevado padréo €, em
geral, estdo associados a aspectos positivos. [...] J& as preocupacdes perfeccionistas
dizem respeito a uma faceta mal adaptativa do perfeccionismo, que engloba
preocupacdo excessiva com erros, ddvidas sobre as préprias acGes e reagdes
negativas a falhas ou imperfei¢es (BURIN, 2017, p. 26).

Flett e Hewitt (2005) dizem que pessoas com altos niveis de perfeccionismo podem
ser mais vulneraveis a degradacéo da performance, ter dificuldades em se concentrar em suas
execucdes e maiores niveis de insatisfacdo com suas apresentacdes, pois estdo cognitivamente
preocupados em alcancar a perfeicdo (FLETT e HEWITT apud CUNHA 2013, p. 12).

Para Kenny (2011), o perfeccionismo € um gasto excessivo de energia durante o
processo de avaliacdo, que faz com que os perfeccionistas desenvolvam uma rigidez cognitiva
sobre os conceitos de sucesso ¢ fracasso, acatando a ideia de “tudo ou nada” (KENNY, 2011,
p. 74 apud BURIN, 2017, p. 26). A autora ainda aponta que, como consequéncia, 0S
perfeccionistas falham com maior regularidade, tornando-se mais predispostos a
constrangimentos e vergonha, assim como a ansiedade cronica e a depressdo (KENNY, 2011
apud CUNHA, 2013).

Sendo assim, o perfeccionismo ndo é muito bem avaliado entre musicistas. Mor et al

(1995) realizaram um estudo com 49 musicos eruditos profissionais, em que eles investigaram

26



0 traco de perfeccionismo e concluiram que musicos com altos padrdes pessoais e sociais de
perfeicdo experimentaram muito mais uma ansiedade debilitante do que musicos com padroées
mais baixos (MOR et al, 1995 apud CUNHA, 2013, p. 13).

O sexo também aparece como grande influenciador da Ansiedade de Performance
Musical. Em seus estudos, Huston (2001), Osborne e Franklin (2002) e Siden (1999) mostram
de forma expressiva que as mulheres sdo mais propensas a sofrerem com APM. Sinico e
Winter (2012), em uma pesquisa realizada com estudantes de flauta, apontaram que o traco de
ansiedade também apareceu mais em estudantes do sexo feminino. Quanto ao estado de

ansiedade, ele ndo obteve diferengas muito significativas.

Um estudo realizado por Kemp (1996) concluiu que homens apresentam,
invariavelmente, uma pontuacdo mais elevada em introversdo e alguns aspectos de
independéncia que mulheres. Por outro lado, as mulheres tendem a ser mais
sensiveis e ansiosas que os homens. Séo padrdes de tracos de ansiedade em género
que contribuem para que o percebamos como a diferenca, ndo somente em termos
mais abstratos de personalidade, mas em nossas predisposi¢cdes a se comportar de
certas maneiras e para responder as circunstancias de certa maneira (KEMP, 1996
apud CUNHA, 2013, p. 13).

Pesquisas realizadas por Kiryns e Wygant (2005) e Kenny et al. revelam que mulheres
tém mais chances de desenvolverem transtornos de ansiedade em sua vida cotidiana, de
vivenciarem um aumento da severidade dos sintomas, de terem comportamento crénico e
comprometimento funcional e, além de tudo, serem dois tercos mais propensas a APM do que

0s homens.

Apesar disso, 0s motivos que levam a este aumento de risco no sexo feminino sdo
ainda desconhecidos e precisam ser adequadamente investigados. Varios estudos
apresentam evidéncias de que, entre as provaveis causas dessa diferenca entre 0s
sexos, estdo os fatores genéticos e a influéncia exercida pelos hormonios sexuais
femininos. As diferengas de género encontradas nos transtornos de ansiedade em
relacdo ao inicio e & evolucdo da doenca indicam que € necessario investigar a
necessidade de tratamentos diferenciados para homens e mulheres (KINRYS;
WYGANT, 2005, p. 43 apud MACIENTE, 2016, p. 80).

Para ilustrar a necessidade de uma diferenciacdo das causas de APM entre 0s sexos,
Abe e Larkin (1990) apresentam uma pesquisa com estudantes de musica em que homens
mostram um aumento da pressdo sanguinea enquanto as mulheres apresentaram aumento nos
sintomas de ansiedade. Ou seja, tal qual as diferencas entre os sexos, a forma como a

ansiedade se manifesta em cada sexo ndo corresponde (CUNHA, 2013, p. 11).

Maciente (2016) aponta ainda a necessidade de haver uma investigacdo ndo somente
no ambito biolégico, hormonal, mas também histérico, social. Pois, como é sabido, as

mulheres tém sido inferiorizadas pela sociedade ha muito tempo (MACIENTE, 2016, p. 80).
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Podemos citar também a ansiedade trago como uma varidvel em relagdo a pessoa.
Gentil (1996) afirma que quando a Ansiedade é percebida como algo habitual, ela é
considerada parte da personalidade e aparentemente existe um componente genético para isso
e, como vimos no capitulo anterior, a pessoa com ansiedade traco tem uma inclinagdo a
perceber uma maior quantidade de estimulos como perigosos e ameacadores. Sendo assim,
um individuo com tracos de ansiedade pode experiencia-la em qualquer situacdo, o0 que o

torna mais suscetivel a ansiedade na performance.

Causas
- Predisposigdo genética a ansiedade excessiva;

- Quimica cerebral que predisponha o individuo a esse tipo de reagéo;

- Soliloquio (conversa interior) excessivamente negativo;

- Timidez;

- Baixa autoestima;

- Excesso de expectativa;

- Excesso de autocritica;

- Problemas hormonais e de saude (TPM, Hipotireoidismo, Hipertireoidismo,
Menopausa, Hipoglicemia, por exemplo):

- tragos de personalidade com tendéncia a desenvolver ansiedade;

Tab 3: Causas de Ansiedade de Performance Musical diretamente ligadas ao individuo. Extraido de: Estratégias
de Enfrentamento para a Ansiedade de Performance Musical (APM): um olhar sobre musicos profissionais de
orquestras paulistas (MACIENTE, 2016, p. 38 e 39).

2.1.2 Aspectos relacionadas ao fator Tarefa

Para Wilson (2002), a ansiedade na performance também pode estar associada a falha
de dominio da tarefa ou, para Fehm (2005), pela execucdo de tarefas que excedem a
capacidade do executante (FEHM et al., 2005 apud KENNY 2011, p. 62).

Preparar-se para uma performance musical, montar um repertério, requer a préatica de
varias atividades diferentes, mas que estdo interrelacionadas. Essas atividades incluem
memorizacdo, formulacdo de uma interpretacdo do trabalho musical (expressividade,
musicalidade), como desenvolvimento de conhecimentos técnicos suficientes para executar
essa interpretacdo e que exigem métodos de trabalho separados (REID, 2004, p. 104). Ray

(2009) ainda acrescenta “preparacdo cuidadosa da sequéncia das obras escolhidas, a duragdo
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do programa e o planejamento de palco” (RAY, 2009, p. 167). Ou seja, ndo ¢ uma tarefa

simples e necessita préatica, organizacéo e tempo.

Porém, nem sempre € possivel cumprir com esses requisitos. Muitas vezes durante a
performance musical - e, até mesmo em trabalhos profissionais -, deparamo-nos com prazos
curtos e com repertdrios que estdo acima da nossa capacidade técnico-interpretativa, o que
pode resultar em um preparo inadequado da performance, deixando o individuo mais

propenso a experiéncia de Ansiedade de Performance Musical.

Cunha (2013) comenta que:

A escolha de uma obra que exceda o nivel técnico ou que apresente demandas acima
do possivel para o intérprete em determinado momento pode levar a uma
fragilizacdo do intérprete perante a tarefa e como consequéncia podera agregar
ansiedade na preparagdo e execucao da obra (CUNHA, 2013, p. 14).

Diante dessa circunstancia, é preciso buscar um estudo individual eficiente, otimizado,
gue ndo leve em conta somente a pratica mecanica, para que este funcione também como um

atenuador da ansiedade.

Além da dificuldade do repertorio, a memorizacdo € um elemento da tarefa que
também merece ser considerado. Em muitas ocasides se espera (e/ou se exige) que 0 musico
toque sem utilizar a partitura, o que permite uma maior liberdade de expressdo musical e
favorece a comunicacgdo entre o intérprete e o seu publico. No entanto, dependendo do nivel
de excitacdo sentido na hora da performance, lapsos de memaoria podem ocorrer, favorecendo
assim a Ansiedade de Performance Musical (MARSHALL, 2008 apud BURIN, 2017).

Cunha (2013) e Souza (2019) apontam a leitura a primeira vista como outra geradora
de APM. Gabrielsson (1999) define leitura a primeira vista como “execuc¢do de uma partitura
sem qualquer pratica anterior no instrumento, ou seja, a execu¢do a prima vista”
(GABRIELSSON 1999, p. 509). Quando um intérprete se depara com um texto desconhecido
e precisa traduzir e comunicar as inimeras e diferentes informacdes contidas nele o que
inclui: alturas, ritmos, articulacGes, andamentos, dindmicas, expressdo, fraseado, afinacéo,
entre outros elementos; ele pode encard-lo como um fator gerador de ansiedade para a

performance musical.

Marshall (2008) complementa que:

A leitura a primeira vista envolve a identificagdo de grupos e padrfes de notas. 1sso
ocupa tanto a leitura quanto habilidades motoras, porque o executante tem que
antecipar a leitura de padrdes enquanto executa os que foram lidos (MARSHALL,
2008, p. 20).
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Souza (2019) cita que o fator Tarefa também pode atuar como causador de APM em
musicos de formacdo popular, quando estes recebem a incumbéncia de solar um improviso,

executar uma melodia sem auxilio de notacéo.

Para reforcar a questdo da dificuldade, Sinico et al (2012) aponta: “O nivel de
ansiedade na performance é proporcional a tarefa a ser realizada, ou seja, quanto mais dificil a
tarefa, maior a ansiedade” (SINICO et al., 2012, p. 939 apud CUNHA, 2013 p. 14). Contudo,
€ necessario apontar que, assim como os outros fatores causadores de APM discutidos neste
topico, cada pessoa pode encarar a dificuldade da tarefa de forma diferente. Enquanto alguns
experimentam sensacdo de apreensdo e medo de errar ou de ndo conseguir preparar e executar
0 repertdrio, outros se veem motivados pelo desafio de superar as dificuldades técnico-

interpretativas e alcancar um novo patamar por meio do estudo, construcdo e performance da

peca.

McKenzie (2013) realizou um estudo com seis musicos com altos niveis de formacgéo,
em que estes afirmaram experienciar APM mesmo quando se consideravam suficientemente
preparados para a apresentacdo. Sendo assim, a reflexdo feita por McGrath (2012) se faz
extremamente relevante, pois considera que “a APM pode ser experienciada
independentemente da preparacdo do musico, ou seja, ela pode estar mais relacionada com a

inabilidade de gerir estados emocionais de apreensdo do que com a preparacao adequada”
(BURIN, 2017, p. 28-29 apud SOUZA, 2019).

Para finalizar o topico fator Tarefa, algumas causas mencionadas por Maciente (2016):

Causas
- Falta de preparo:

- Falta de pratica;
- Falta de técnica;

- Falta de organizagdo:

Tab 4: Causas de Ansiedade de Performance Musical diretamente ligadas ao fator Tarefa. Extraido de:
Estratégias de Enfrentamento para a Ansiedade de Performance Musical (APM): um olhar sobre musicos
profissionais de orquestras paulistas (MACIENTE, 2016, p. 38 e 39).

2.1.3 Aspectos relacionados ao fator Situacao

A apresentacdo publica, embora parte integrante da rotina de um musico, revela-se

como grande fonte geradora de ansiedade na performance. Além deste fato, o estudo de
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fatores relacionados a situacdo se mostra importante devido as diferentes configuraces
ambientais e demogréficas que elas apresentam, em que a quantidade e a qualidade da plateia
podem variar e influenciar significativamente no comportamento e rendimento do mausico.

Nesse sentido, Cunha (2013) coloca:

Lehmann et al. (2007, p. 167) afirma que o elemento mais significante de uma
situacdo de performance é a presenca da plateia. A Intimidacdo representada por
rostos anénimos em uma sala de concertos pode ser igualada a de uma plateia
menor, porém com ouvintes mais experientes (CUNHA, 2013, p. 18).

Para Cunha (2013), a apresentacdo publica € um momento crucial no processo
interpretativo, que carrega em si expectativas e ambicdes do proprio intérprete, como também
um momento de encontro com as expectativas do publico. Assim como destacado nos fatores
pessoa e tarefa, a ansiedade motivada pela situacéo é de caréater individual e difere de pessoa
para pessoa. O grau de importancia que o intérprete atribui a performance, a responsabilidade
imposta pela situacdo (concerto, recital, prova ou concurso), a presenca e a qualidade da
plateia e/ou banca avaliativa sdo fatores que contribuem potencialmente para a APM
(CUNHA, 2013, p. 18).

Kenny (2011) diz que a situacdo de audicdo é um caso especial. “Audig¢des quase
sempre aparecem no topo de qualquer hierarquia de ansiedade de performance musical. Para
muitos musicos, audi¢fes sdo as Unicas circunstancias em que eles reportam que sua
ansiedade se torna incontrolavel” (KENNY, 2011, p. 59). Diz também que musicos se sentem
mais ansiosos em condic¢bes de avaliagcdo, como concursos, competicdes, concertos, recitais

do que em suas praticas individuais.

Segundo um estudo realizado por Ryan e Andrews (2009), as apresentacdes solo
provocam mais ansiedade do que apresentacdes em conjunto e isso se da pelo fato do mdsico
ficar mais exposto e pela possibilidade de que possiveis erros possam fiquem mais
perceptiveis nesse contexto. Neste mesmo estudo também foi possivel observar um aspecto
ligado a formacdo musical. Cantores de corais amadores demonstraram que era comum
experienciar APM, enquanto musicos com acesso a uma formacdo musical universitaria
relataram episddios menos frequentes, embora ndo menos graves (RYAN; ANDREWS,
2009).

Ainda sobre formacdo musical, Barbar; Crippa e Osorio (2014) mostraram em sua
pesquisa que masicos profissionais apresentaram maiores indices de APM (39%) em relacdo a

musicos amadores (14%). Segundo o0s pesquisadores, isso se da em consequéncia das
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exigéncias tipicas da profissdo (BARBAR; CRIPPA e OSORIO, 2014 apud BURIN, 2017, p.
29).

Em pesquisa conduzida por Andrade (2012), realizada com violinistas e violistas, as
situacBes de maior indice de ansiedade também apontaram para concursos e testes, seguidos
de parte solo de concertos em orquestra, recitais individuais, “masterclasses”, recitais de
musica de cAmara e parte tutti em concertos de orquestra. Os participantes dessa pesquisa,
quando questionados sobre o principal medo na performance, responderam “medo de ndo ser
bom o suficiente” e “medo de ndo ter uma boa reputagdo como instrumentista”. Esses
resultados mostram que o maior medo do palco gira em torno da preocupacdo do
instrumentista sobre si mesmo e sobretudo acerca do julgamento de outras pessoas
(ANDRADE, 2012, p. 28-29).

Em pesquisa realizada por Maciente (2016) com musicos profissionais de orquestras,
concluiu-se que as situagdes de maior nervosismo sao durante concursos e testes, seguidas por
solos, pelo momento antes do concerto (preocupacdes pré-performance), durante os concertos,
seguido de ensaios e estudos diarios (MACIENTE, 2016, p. 235). Esta mesma pesquisa
apontou que musicos que se consideram “populares” tém niveis de ansiedade menores do que

os considerados eruditos.

[...] isso pode se dar devido a possuirem maior intimidade com uma exposi¢do mais
‘descontraida’, como costuma acontecer nas apresentacdes de musica popular...
Pode ser também devido a habilidade maior obtida por meio da improvisacao,
comum na musica popular, que aceita um grau muito maior de ‘risco’ e em que 0
‘erro’ e a imperfeicdo podem ter outro grau de importancia, ja que na improvisacéo,
a resiliéncia ao erro é esperada (e o musico aprende meios para resolvé-los
rapidamente, em vez de julgar-se a respeito deles) (MACIENTE, 2016, p. 247).

O ambiente de trabalho da orquestra, principalmente durante os ensaios, pode ser
grande causador de estresse e ansiedade. Até mesmo fatores extra musicais, como baixos
salarios, instabilidade financeira, demandas de trabalhos desproporcionais ao salario, alta
competicdo e falta de perspectiva dentro do grupo, problemas nos relacionamentos
interpessoais, assédio moral de lideres (maestro, chefe de naipe) etc. (MACIENTE, 2016, p.

88-89).

Kenny (2011) aponta seis fatores situacionais que podem exacerbar a Ansiedade de

Performance Musical em musicos de orquestra. Sdo eles:

(i) situagdes envolvendo o maestro em sua forma de conduzir - onde o musico
precisa ajustar sua técnica em funcdo da variabilidade de tempo de regéncia do
maestro, causando um estresse desnecessario para o musico; (ii) constrangimento
por parte do grupo (ensemble) - neste caso especificamente o musico sente-se
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desconfortavel pela atmosfera avaliativa que existe entre os prdprios colegas de
profissdo, sentindo como se estivesse sendo avaliado pelo musico da cadeira ao lado
a cada nota tocada; (iii) desafios ambientais - incluem dificuldades em enxergar o
maestro e os outros musicos do grupo devido a troca de ambiente de ensaio ou até
mesmo de cadeiras; (iv) organizagdo das questdes do trabalho - grandes divergéncias
entre a geréncia (organizacdo) e os musicos; (v) mudsica como uma ocupacdo - falta
de reconhecimento e investimento na carreira de musicos profissionais; (vi) falta de
apoio de colegas - dificuldade em manter proximidade com colegas de grupo, e
muitas vezes com aquele que se divide estante, devido a individualidade da
profissdo (KENNY, 2011, p. 276-278 apud SOUZA 2019, p. 41).
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CAPITULO 3

3.1 Estratégias de enfrentamento da APM

Como podemos perceber, a ansiedade ndo é fruto de um fator isolado. As causas da
APM, seus sintomas e as formas como se manifestam sdo bem diversos. Por mais que um
musico possua qualidade, talento e formacdo sélida, € importante ter uma preparacdo
especifica para lidar com a situacdo de palco. Conseguir identificar quais os elementos
predominantes da Ansiedade, ajudard a encontrar métodos de enfrentamento que sejam
efetivos. Segundo McEwen (1994), “a intensidade da resposta de estresse ndo depende apenas
do estressor e do individuo, mas também das estratégias que o individuo adota para enfrenta-
la” (McEWEN 1994 apud PINEL, 2005, p. 460 apud SANTOS, 2017, p. 56).

E necessario lembrar algo ja mencionado: que a ansiedade pode ser uma grande aliada
da performance musical, sendo utilizada como propulsora de desempenho. De acordo com
Greene (2011), “é¢ importante transformar o excesso de excitagdo que a ansiedade pode
desencadear em energia e direciona-la para a performance” (GREENE, 2011 apud SANTOS,
2017, p. 56). Para Wilson e Roland (2002), estar calmo ndo é necessariamente 0 que um
musico deve almejar, ja que um nivel baixo de excitacdo podera resultar numa atuacdo sem

vida.

Porém, ndo podemos perder de vista que 0 nosso sistema nervoso Se prepara para
enfrentar uma ameaca e, nesse caso, como diz Miranda (2013), é preciso saber utilizar esse
mecanismo de forma positiva para que este ndo se torne a propria ameaca para o individuo.
Cabe ao mausico buscar estratégias que proporcionem um equilibrio saudavel da ansiedade
(MIRANDA, 2013 apud SANTOS, 2017).

Dentre as possiveis estratégias de enfrentamento existentes, falaremos daquelas
fundamentadas nas terapias cognitiva, comportamental e cognitivo-comportamental, além das

que utilizei durante meus estudos.
3.1.1 Estratégias Cognitivas

As estratégias cognitivas estdo apoiadas na terapia cognitiva desenvolvida pelo
psiquiatra norte-americano Aaron Beck. Esta € uma forma de psicoterapia baseada no

conceito de que, pelo menos em parte, os problemas emocionais e comportamentais sao
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resultado de pensamentos desadaptativos ou falhos e de atitudes distorcidas em relacgdo a si
mesmos e aos outros (SANTOS, 2017). Segundo Kenny (2011), a terapia cognitiva atuara na
mudanca de padrGes de pensamentos negativos, mal adaptativos, que ddo origem a
comportamentos indesejados tais como excesso de tensdo muscular, fuga de situagdes temidas
ou comprometimento da performance. Esse processo é conhecido como reestruturacdo

cognitiva.

Os pensamentos sdo experienciados de forma automética, estdo constantemente
presentes e dificilmente sdo notados. A pessoa o0s recebe como um reflexo, sem uma reflexao
prévia, tomando-os como plausiveis e validos. Na reestruturacdo cognitiva, o individuo
aprende a identificar quais 0s pensamentos sdo contraproducentes e nocivos, para entdo
substituir por pensamentos mais racionais e realistas, visando a solugdo de problemas. Nesse
processo de reestruturacdo temos as estratégias: inoculacdo de estresse, Self-talk e uso de
imagens (CUNHA, 2013 p. 24).

A inoculacéo de estresse, ou inoculagdo emocional, consiste na imaginacdo ou ensaio
cognitivo de uma experiéncia que é geradora de ansiedade, sendo possivel antecipar reacfes
(o masico podera entrar em contato com 0s possiveis pensamentos negativos que fardo parte
da performance) e planejar respostas ao evento estressor. A inoculacdo do estresse foi
desenvolvida como um tratamento para fobias, com o objetivo de dar aos pacientes uma
sensacdo de dominio sobre seus medos, ja& que poderdo conhecer as origens destes e
desenvolver habilidades para enfrenta-los (MEICHENBAUM, 1974 apud SANTOS, 2017).

Ja o Self-talk, também chamado de “autoafirmagdes positivas”, diz respeito ao didlogo
interno. Kenny (2011) explica que essa estratégia necessita de muita concentracdo por parte
do sujeito para identificar as autoafirmacGes negativas e entdo substitui-las por

autoafirmacdes positivas.

Nesse dialogo, Green e Gallwey (2015) chamam de Self 1 as “vozes internas” que
interferem no potencial do sujeito e Self 2 as “vozes internas” que expressam esse potencial.
Self 1 contém nossos conceitos de como as coisas devem ser, julgamentos, associacdes etc.
Esta muito afeigoado as palavras “deve”, “ndo deve” e “poderia ter sido”. Ja o Self 2 seria 0
vasto reservatorio de potencial dentro de cada um de nds, aos nossos talentos e habilidades

naturais, um recurso vitalmente ilimitado, que pode ser direcionado e desenvolvido.

Sendo assim, enquanto nds estivermos com nossa atencao voltada para as instrugcdes

do Self 1, como os avisos, comentarios, criticas sobre a performance, serd impossivel manter
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totalmente a atencdo na musica. Até mesmo quando 0s comentarios sdo positivos e
verdadeiros, eles impedem que fiquemos envolvidos por inteiro com aquele momento
musical. Segundo Green e Gallwey (2015), o poder de um grande intérprete estd em sua

imersdo na musica.

Kenny (2011) diz que temos trés principais focos na hora da performance: nds
mesmos, a plateia e a musica. Quando ficamos muito focados em nds mesmos e na plateia,
temos a tendéncia de evocar pensamentos catastroficos como “ndo posso errar” € “o que estao
pensando de mim?”. Sendo assim, 0 objetivo da terapia € retirar a atencao de si mesmo e focar
na musica. Ao ignorar a voz do Self 1, podemos também eliminar efeitos fisicos e mentais,

permitindo assim a manifestacéo do Self 2.

Por altimo, as imagens mentais sdo uma forma de obter relaxamento, por meio de
memdarias ou imagens agradaveis e relaxadas, com a intengcdo de criar novos pensamentos
para substituir os pensamentos estressores (SANTOS, 2017). Maciente (2016) ressalta que €
comum no universo musical professores utilizarem imagens mentais para criar fraseados,
concepcoes estéticas e até simular performances por meio da ‘imaginagdo dirigida’. Por
exemplo: ‘o que esta musica te diz?’, ‘imagine um carater, sensagdo que este trecho musical te
provoca’ etc. 1sso permite que o individuo transfira sua atengdo para a imagem mental criada,

podendo ser uma ferramenta para aliviar a ansiedade.

No entanto, Kenny (2011) afirma que ndo ha conclusdes definitivas de que, de forma
isolada, as terapias cognitivas sdo efetivas. Porém, ao combina-las com terapias
comportamentais, podem ajudar a dominar a ansiedade e lidar melhor com situacdes que

causam medo e estresse.
3.1.2 Estrategias Comportamentais

Essas estratégias estdo fundamentadas na psicoterapia comportamental, técnicas de
terapia baseadas em condicionamento classico, desenvolvido por Wolpe (1958) e Eysenk
(1960) com a finalidade de tratar a ansiedade (KENNY, 2011, p. 181).

Segundo Kenny (2011), a terapia comportamental tem como objetivo a modificacao
de comportamentos ineficazes ou disfuncionais que surgem no momento em que o individuo
estd ansioso, por meio da aprendizagem e desenvolvimento de novos comportamentos.
Algumas das estratégias utilizadas séo: dessensibilizacdo sistematica, relaxamento

progressivo dos masculos, consciéncia e respiracao.
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Sadock e Sadock (2007) explicam que a dessensibilizacdo se baseia no contra
condicionamento, ou seja, para superar a ansiedade a pessoa entra em contato, de forma
progressiva, com seu objeto de medo, por meio de um estado psicofisioldgico que permite a
inibicdo da ansiedade. O paciente atinge um estado de completo relaxamento e entdo é
exposto ao estimulo que o fard desencadear ansiedade. O relaxamento profundo fard com que

a resposta negativa do individuo seja inibida, num processo chamado “inibi¢do reciproca”.

No entanto, antes de ser exposto ao objeto que induz ao medo, o paciente, junto com o
terapeuta, ird organizar de forma hierarquica uma lista das cenas causadoras de ansiedade,
para que este seja exposto de forma gradual, podendo aos poucos aplicar as novas habilidades
de enfrentamento. Portanto, a dessensibilizagdo sistematica consiste em trés passos:
treinamento do relaxamento, construcdo de hierarquia e dessensibilizacdo do estimulo
(SADOCK E SADOCK, 2007 apud SANTQOS, 2017).

Um estudo realizado por Appel (1976) com 30 estudantes de piano, comprovou que a
terapia comportamental contribuiu para a redugdo da ansiedade autorreferida por meio da
dessensibilizacdo sistematica, relaxamento muscular e contra condicionamento e, também, na
reducdo de erros nos recitais (APPEL, 1976 apud KENNY, 2011 p. 181).

Sobre o relaxamento, seu treino tem o intuito de atingir efeitos fisioldgicos contrarios
aos causados pela ansiedade, ou seja, diminuicdo de tensdo muscular, dos batimentos
cardiacos, pressdo arterial, taxa respiratéria, aumento da temperatura corporal e do fluxo
sanguineo para os dedos, entre outras alteracfes. A maioria das técnicas de relaxamento
utilizam o ‘relaxamento progressivo’, em que 0 paciente tem uma ordem fixa de relaxamento
dos principais grupos musculares do corpo, que vado dos pés até a cabeca ou vice-versa. Por
meio dessas técnicas, 0 sujeito aprende a reconhecer quais sdo as sensacfes de um
relaxamento profundo, a calma, o peso do corpo, tentando posteriormente recriar estas
sensacfes nos momentos de ansiedade (SADOCK; SADOCK, 2007 apud SANTQOS, 2017).

Para Friedberg (1993) e Mark (2003) as técnicas de respiracdo estdo geralmente
associadas as técnicas de relaxamento. Muitas vezes podemos associar as tensdes musculares
elevadas a respiragdo curta e ‘rasa’, enquanto as sensacdes de relaxamento se relacionam com

respiracdes ritmicas e profundas (FRIEDBERG 1993, MARK 2003 apud SANTOS, 2017).
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3.1.3 Estratégias cognitivo-comportamentais

As estratégias cognitivo-comportamentais estdo estruturadas na terapia cognitivo
comportamental (TCC). [...] “¢ uma forma de psicoterapia que integra teorias de cognigdo ¢
aprendizagem com técnicas de tratamento derivadas da terapia cognitiva e da terapia
comportamental” (APA, 2010 apud SANTOS, 2017, p. 85).

A TCC pressupde que variaveis cognitivas, emocionais e comportamentais estdo
interrelacionadas. Sendo assim, o objetivo do tratamento é reconhecer e alterar 0s processos
de pensamento desadaptativos, além dos comportamentos disfuncionais, por meio da

reestruturacdo cognitiva e comportamental.

De acordo com Kenny (2011) uma vez que 0s pensamentos contraproducentes sdo
identificados, um novo processo de aprendizado € iniciado com auxilio de um psicélogo
qualificado. A terapia é focada, diretiva, configura uma acéo orientada, em outras palavras,
ndo é apenas uma ‘terapia de conversagdo’, pois 0 paciente é 0 agente do seu proprio processo
de mudanca. Ele tem participacédo ativa por meio da manutencgéo de registros, da aplicagéo de
tarefas de casa e avaliacdo.

Juntamente com as terapias comportamentais, a terapia cognitiva comportamental é
um dos tratamentos mais eficazes para varios disturbios psicologicos, principalmente
depresséo e ansiedade. (KENNY, 2011)

Valentine (2002) comenta que apesar de ser uma das técnicas mais eficazes para o
enfrentamento da APM, a TCC tem sido a estratégia menos utilizada por mdusicos, que

geralmente acabam preferindo métodos como o relaxamento e o uso de drogas.
3.1.4 Outras Estratégias

Durante a minha trajetoria como estudante de musica, experimentei diversas vezes a
Ansiedade de Performance Musical, at¢ mesmo em niveis elevados. Dessa forma, busquei
estratégias que pudessem amenizar 0s sintomas e que me ajudassem a manter o controle. As
que mais utilizei e que serdo relatadas aqui foram: exercicios de respiracdo, meditacdo e a

Técnica Alexander.
Respiracao

Muitas sdo as areas do conhecimento que tratam da importancia de uma boa respiracao

para 0 relaxamento fisico e mental e, consequentemente, a diminuicdo da ansiedade
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(MACIENTE, 2016). De acordo com Lowen “qualquer obstrugdo do processo respiratorio

produzira ansiedade” e quando acumulamos tenséo, ficamos mais suscetiveis a ela.
Lowen (1982) explica que:

O diafragma reage frente as situacdes de medo por meio de contragdes e quando
essas passam a ser cronicas, cria-se uma predisposicdo para a ansiedade. Por estar
localizado “exatamente acima da cintura”, que une o torax ao abdémen e este a
pelve, varios impulsos do organismo passam nessa regido e também para a metade
inferior do corpo e qualquer obstrugdo dessa area estanca o fluxo de sangue e de
sentimentos, produzindo a ansiedade, 0 medo de cair e a respiragdo “fica em
suspenso” (LOWEN, 1982, p. 109-111 apud MACIENTE, 2016, p. 132).

Gostaria de propor um exercicio de respiracdo, utilizado por mim vérias vezes, que €
muito simples e que pode ser feito a qualquer momento. Por meio do WebMD Medical
Reference from Healthwise, conheci varios exercicios. O exercicio a seguir € uma adaptacdo

de alguns deles.
Exercicio:

1- Sente-se em uma posicao confortavel.
2- Coloque uma mao na barriga, abaixo das costelas e a outra mao no peito.
3- Feche os olhos.

4- Respire fundo pelo nariz e conte mentalmente até 4 enquanto inspira. Deixe sua
barriga empurrar a méo; seu peito ndo deve se mover.

5- Prenda a respiracdo e contede 1 a 7.

6- Expire completamente enquanto conta de 1 a 8. Tente tirar todo o0 ar de seus
pulmdes na hora de contar até 8.

7- Repita o processo até se sentir calmo. Isso pode ser praticado entre 3 e 7 vezes,
por exemplo.
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Fig. 2 - Exercicio de Respiracdo. Extraido de: Exploration of Effective Methods of Anxiety Management Related
to Music Performance (BRANDINI, 2017).

Meditacao

Nas ultimas duas décadas, o interesse na meditacdo como uma forma para reduzir o
sofrimento emocional, aumentou de forma consideravel. Uma grande comunidade de medicos
e psicologos empiricos tém frequentemente utilizado a meditagdo em ambientes clinicos, pois
ela oferece os beneficios de reduzir o estresse, lidar melhor com a dor crénica, aliviar a
depresséo e reduzir a ansiedade (BISHOP et al., 2004 apud LIN et al., 2008).

A meditacdo se mostra uma opcao pertinente para lidar com a ansiedade, ja que “estar
ansioso” ¢ uma forma de néo estar no presente. Com a meditacdo, nossa atencdo, muitas vezes
voltada ao futuro por meio de projecdes, pode ser trazida para o presente e, como resultado,
podemos experimentar a vida plenamente a medida em que ela se desenvolve — momento a

momento.

A meditacdo é um estado de disciplina fisica e mental, em geral autoinduzido (ou
induzido por um professor) que busca “um estado diferente da vigilia fisica
ordinaria”, fazendo o individuo buscar “observar oS pensamentos e sentimentos sem
julgamentos pré-estabelecidos” (KOZASA, 2011, p. 220 apud MACIENTE, 2016,

p. 171).

Existem muitos tipos de meditacdo como a Zazen, a Transcedental, Sahaja Yoga,
Resposta de Relaxamento (RR), a Mindfulness Behavior Stress Reduction (MBSR) entre
outras. (KOZASA, 2011 apud MACIENTE, 2016, p. 171) Falaremos aqui sobre a Meditacado
Chan (Zen).
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A meditacdo Chan é uma pratica disciplinada que cultiva a concentragdo e a atengéo
plena, processo chamado de “iluminagao silenciosa”. A palavra “silenciosa” indica calma, em
que a pessoa nao € influenciada pelos ambientes externos nem pelos estados mentais internos.
A palavra “iluminacao” indica estar atento a todos os eventos, externos e internos, que

ocorrem no momento presente.

Durante a pratica de meditagdo Chan, a pessoa aprende a recuar e identificar o
proprio processo mental. Ao recuar e observar o fluxo da consciéncia, percebe-se
que cada pensamento (por exemplo, ‘Vou falhar no palco’) e sentimento (por
exemplo, ansiedade) é apenas um evento passageiro na mente, em vez de um
aspecto inerente do self ou uma reflexdo valida sobre a realidade (BISHOP, 2002
apud LIN et al., 2008).

Diferente da terapia cognitivo-comportamental o objetivo da meditagdo ndo é “mudar”
0s pensamentos e comportamentos disfuncionais e indesejados, mas observa-los surgindo e
indo embora com uma atitude aberta. Uma abordagem que muitas vezes a literatura descreve
como “aceitacdo”. 1sso ndo significa estar conformado, desistir ou renunciar, mas de estar
plenamente ciente e aceitar o que cada momento presente oferece, sem reagir habitualmente,
aprendendo a responder as situacfes de forma mais reflexiva (KABAT ZINN e
SANTORELLI, 1999 apud LIN et al, 2008, p. )

Um estudo com dezenove estudantes de musica foi realizado por Lin et al (2008).
Explorava as relagdes entre meditagdo, ansiedade e qualidade do desempenho musical. Os
alunos foram submetidos a oito aulas de meditagdo em grupo com um instrutor, durante 8
semanas. Cada sessdo de meditacdo tinha de 15 a 20 minutos e se esperava que oS
participantes praticassem em casa diariamente, principalmente antes das suas sessdes de

estudo.

A hipotese do estudo era que os participantes do grupo de meditacdo manifestariam
menos ansiedade durante uma apresentacdo, o que os faria ter um melhor desempenho
musical. Essa hipdtese foi suportada pelos dados, pois o resultado mostrou que o grupo que
ndo praticou meditacdo teve uma correlacdo negativa entre a qualidade do desempenho e 0s
niveis de ansiedade. J& o grupo que praticou meditacdo experimentou uma correlacdo
positiva, a qualidade de desempenho aumentou mesmo com aumento nos niveis de ansiedade.
Ou seja, a meditacdo mostrou beneficiar os participantes no que diz respeito a canalizar a

APM para atingir um nivel mais alto de desempenho.

Os autores explicam que as notas de ansiedade refletem o estado interno (fisiol6gico)

percebido e que s&o relacionados com sintomas tipicamente da ansiedade. Esta percepcgéo
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pode gerar reacOes psicologicas adversas interpretadas como ansiedade, por exemplo: ‘meu
batimento cardiaco estd acelerado, tenho medo de derrubar tudo’. No entanto, no grupo de
meditacdo o estado interno de ‘iluminac@o silenciosa’ cultivado durante o experimento,
permitiu que os participantes aceitassem as reagcdes autondémicas sem se envolver com reacoes
psicoldgicas, percebendo o objeto mental e as emogdes vinculadas como entidades separadas.

Por exemplo:

[...] durante a performance, um pensamento ¢ observado, entdo a sensacdo
(ansiedade) provocada por esse pensamento, ¢ experimentada. A ansiedade ndo ¢
vista em termos de self, como ‘estou me sentindo muito ansioso’, mas é
parcialmente separada do observador, pois ‘ha o sentimento de ansiedade’ (LIN et
al, 2008).

Sendo assim, o propdsito da meditagdo ¢ aprender a direcionar a aten¢do para os
estados mentais e fisicos no momento presente. A ter uma observagdo distanciada e imparcial
de sua propria atividade mental, podendo assim identificar seus habitos e distor¢des, sem
julgamentos pré-estabelecidos, com uma atitude curiosa e aberta. Desta forma, os musicos
aprendem a aceitar sua ansiedade e desempenho no palco como sdo e a aprecia-las, o que leva
a performances mais satisfatorias (BISHOP et al, 2004; KUTZ et al, 1985 apud LIN et al,
2008).

Além dos beneficios ja citados, a meditacao pode trazer um aumento na capacidade de
concentracao, maior calma, maior controle da respiragcdo, diminui¢dao da pressao arterial, dos
batimentos cardiacos ¢ melhoras na qualidade do sono, além de aumentar a autoestima e
poder aumentar a capacidade de perdoar, sentir compaixao e ser altruista (MACIENTE, 2016,

p. 170).

A seguir, uma sugestao de meditagao:

1- Escolher um lugar relaxante para se sentar. E muito importante escolher um
local livre de distracdes.

2- Sente-se em uma posi¢cdo muito estavel e confortavel.

3- Rolar os quadris ligeiramente para a frente e permitir que sua barriga relaxe e
sua respiracao se mova livremente.

4- Centralizar sua coluna, balancando suavemente de esquerda para a direita em
arcos decrescentes.

5- Posicionar sua cabeca de forma confortavel e relaxar seus ombros. ldealmente,
sua coluna deve estar alinhada com o pescoco e as orelhas devem estar sobre 0s
ombros com o nariz alinhado com o umbigo.

6- Relaxar suas mandibulas e musculos faciais.
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7- Abaixar os olhos em um angulo de 45 graus, olhando cerca de um metro a sua
frente.

8- Colocar sua mao esquerda em cima da direita com as palmas para cima e com
as pontas dos polegares se tocando levemente, formando um oval. Isso se chama
mudra césmico ou repouso e deve trazer sabedoria (mao esquerda) junto com
compaixao (mao direita) para sua pratica e vida diaria.

9- Respirar pelo nariz, deixando o ar encher a parte inferior do abdomen e, entéo,
soltar o ar suavemente com uma expiragéo lenta e profunda.

10- Contar um na inspiragdo, dois na expiragéo, trés na inspiragdo, quatro na
expiracao e assim por diante até chegar em dez. Em seguida, comecar novamente.
Concentrar-se em sua respiracdo, observando-a tanto quanto possivel. Pode
prestar atencdo ao som, ao ritmo e as sensacdes da sua respiracao.

11- Redirecionar sua mente quando ela for divagar. Quando sentir que isso esta
acontecendo, redirecione suavemente seu pensamento para sua respiragéo.
Simplesmente dé a si mesmo um espaco para estar no momento presente com
aceitacdo, permissao, compaixao e atencao.

Fig. 3 - Mudra Césmico. Extraido de: Exploration of Effective Methods of Anxiety Management Related to
Music Performance (BRANDINI, 2017).

Técnica Alexander

Frederick Matthias Alexander (1968-1955) foi um ator australiano que aos dezenove
anos ja tinha certa reputacdo como declamador de textos shakespearianos. Comecou a ter
crises de rouquidao apds suas declamacdes e sentia que sua voz ndo suportava recitais inteiros
sem se esgotar. Procurou ajuda médica, mas os medicamentos e repousos recomendados nao

foram eficazes, trazendo apenas um resultado paliativo e logo sua voz tornava a sumir.

Desta forma, apds varios tratamentos sem sucesso, sem um diagnostico e preocupado
com 0s riscos que seu trabalho corria, Alexander decidiu se observar no espelho enquanto
declamava seus textos em busca de uma resposta propria. Partiu do pressuposto que “se a fala

comum n&o causava rouquidao, ao passo que a declamagao sim, devia haver algo de diferente

43



entre 0 que ele fazia ao declamar e o que ele fazia ao falar normalmente” e que se ele
descobrisse a diferenga, isso o ajudaria (ALEXANDER, 1992, p. 28).

Em uma de suas auto-observagdes, Alexander percebeu que ao declamar “tendia a
inclinar a cabeca para tras, comprimir a laringe e sorver o ar por meio da boca de tal modo
que produzia um som ofegante” (ALEXANDER, 1992, p. 29), 0 que compreendia em um
mau uso do seu aparelho fonador. Descobriu também que todo seu corpo estava trabalhando
em conjunto, tanto no bom quanto no mau funcionamento e que precisaria de uma reviséo
corporal como um todo, além de uma reeducacdo mental. Com essas descobertas, constatou

que, muitas vezes o habito era mais preponderante que o proprio poder de escolha.

Com base nessas observagdes, Alexander desvendou a causa da sua rouquiddo e
acabou desenvolvendo e conceituando uma préatica baseada na unidade psicofisica do ser
humano, o que hoje chamamos de Técnica Alexander.

Sua tecnica possui alguns principios dentre 0s quais podemos citar: 0 uso e
funcionamento; a inibicdo; o controle primordial; a direcdo consciente; a apreciacdo sensorial;
e os fins e meios (CAMPOS, 2007, p. 60-69).

A expressao “uso e funcionamento nao se refere somente a atividade mecanica, mas, a
todas as manifestacdes de atividades humanas implicadas no que designamos concepg¢édo ou
compreensdo, consentimento ou recusa, pensamento, raciocinio etc.” (ALEXANDER, 1992,
p. 58). Para Alexander, o funcionamento do organismo atua de forma indivisivel, como um
todo. Nenhuma manifestacdo do homem pode ser considerada apenas corporal, mental ou

emocional.

A inibicdo é a forma pela qual ocorrera a mudanca do habito automatico, instintivo.
Ao receber um estimulo, ha a recusa em responder de forma imediata e inconsciente. Ou seja,
o praticante diz “nao” aos seus habitos prejudiciais, os inibe, permitindo que o funcionamento

natural se manifeste. Ela é considerada o procedimento primario da Técnica Alexander.

Em seus experimentos Alexander descobriu que ha um controle primordial do uso que
o0 individuo faz de si mesmo. Esse controle primordial, ou primario, diz respeito a relacédo

entre a cabeca, 0 pescoco e o0 tronco e governa o funcionamento de todos 0s mecanismos.

A direcdo consciente se refere ao “processo de projecao de mensagens do cérebro para

0s mecanismos e de condugdo da energia necessaria ao uso desses mecanismos”

44



(ALEXANDER, 1992, p. 39). E “substituir a antiga diregdo instintiva (irracional) de si

mesmo por uma nova dire¢do consciente, racional” (CAMPOS, 2007, p. 66).

A apreciacdo sensorial ¢ definida como “o conhecimento da modalidade de uso de nds
mesmos que nos chega por meio dos mecanismos sensoriais” (ALEXANDER, 1992, p. 96).
Alexander constatou que a sensacdo que tinha ao tentar direcionar seu coOrpo era enganosa,
que mesmo quando achava que estava implementando um novo uso de si mesmo, estava
apenas repetindo seu habito prejudicial. Entdo, teria que reeducar sua percep¢do, desenvolver

uma avaliagdo sensorial confidvel com o auxilio da inibicéo.

Os Fins e Meios tratam do objetivo a ser alcancado e 0 meio pelo qual isso se dara. O
principio é de pensar e de raciocinar primeiro e sd entdo colocar em pratica os ‘meios pelos
quais’ fazer qualquer coisa que se deseje. O importante aqui € o foco no processo e ndo na
meta final (ALEXANDER, 1995 apud CAMPQS, 2007, p. 69).

A Técnica Alexander lida com o equilibrio e consciéncia corporal, o que possibilita o
desenvolvimento de uma postura melhor, aumento de liberdade e facilidade dos movimentos,
alongamento, flexibilidade e maior coordenacdo. Auxilia também no gerenciamento do
estresse e da ansiedade, ja que aumenta e refina a percep¢do do uso de si mesmo como um

todo, ou seja, muito favoravel para musicos e as situacfes de performance.

Além das estratégias ja descritas existem muitas outras utilizadas para auxiliar no
enfrentamento da ansiedade, como o Yoga, o Método Feldenkrais, a hipnoterapia, o
biofeedback, o uso de betabloqueadores (que devem ser utilizados somente sob prescricéo
médica), a pratica regular de exercicios fisicos aliados a uma alimentacdo balanceada e sono

regular, entre outras coisas.
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CONCLUSAO

O presente trabalho teve como objetivo apresentar, por meio da revisao bibliogréafica,
conceitos sobre a Ansiedade de Performance Musical. Investigar as causas e sintomas da
APM e a partir disso sugerir possiveis estratégias de enfrentamento.

Constatou-se que a ansiedade é uma das emoc¢des fundamentais do ser humano, sendo
uma resposta do organismo frente a circunstancias consideradas ameagadoras. E considerada
patoldgica quando se manifesta de forma elevada, desproporcional e persistente, inclusive
sem uma causa aparente. A vista disso, ninguém que trabalhe com performance esté isento de

experienciar APM.

Pesquisas realizadas por Kenny (2011), Andrade (2012), Cunha (2013), Maciente
(2016) e Burin (2017) mostraram que ela esta presente na vida de grande parte dos musicos,
independente dos anos de pratica, formacdo, faixa etaria, seja em apresentacfes solo ou em
grupo. Apresenta sintomas que podem ser classificados em cognitivos, fisioldgicos e

comportamentais e as causas estdo ligadas em trés fatores: a pessoa, a tarefa e a situacao.

No ambito da pessoa, podemos citar a baixa autoestima, o perfeccionismo, a ansiedade
traco e também o sexo, que aponta que mulheres estdo mais propensas a ansiedade dos que 0s
homens. Porém, ainda é preciso uma investigacdo mais aprofundada para dizer se isso se da
em razdo de diferencas bioldgicas e/ou sociais. No que diz respeito a tarefa, a dificuldade,
falta de técnica e de tempo foram fatores relevantes. E no fator Situacao, o carater avaliativo
da performance, como testes, provas e 0s de maior exposicdo, como apresentacdes solos,

foram os mais citados nas pesquisas examinadas.

Podemos concluir que a qualidade e intensidade da APM se da por meio da interacéo
desses fatores. Sendo assim, a partir do entendimento das causas, foram apresentadas algumas
estratégias de enfrentamento que poderiam se adequar as demandas de cada individuo, entre
elas estdo: terapias cognitivas, comportamentais e cognitivo-comportamentais, exercicios de
respiracdo, meditacdo, Técnica Alexander, Yoga, farmacoterapia, entre outras. Também foi
ressaltado a importancia de se ter uma boa alimentacdo, praticar exercicios fisicos e ter um

sono regulado.
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