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Musicoterapia: Breve Descrigao

A musicoterapia € definida pela Federacdo Mundial de Musicoterapia
como "a utilizagdo da musica e/ou seus elementos (som, ritmo, melodia e
harmonia) por um musicoterapeuta qualificado, com um cliente ou grupo, num
processo para facilitar, e promover a comunicagéo, relagdo, aprendizagem,
mobilizacdo, expressdo, organizagdo e outros objetivos terapéuticos
relevantes, no sentido de alcancar necessidades fisicas, emocionais, mentais,
sociais e cognitivas. A Musicoterapia objetiva desenvolver potenciais e/ou
restabelecer fungdes do individuo para que ele/ela possa alcangar uma melhor
integracao intra e/ou interpessoal e, consequentemente, uma melhor qualidade
de vida, pela prevencéo, reabilitacdo ou tratamento" (Federagdo Mundial de
Musicoterapia, 1996, vide link site AMT-PR).

A musicoterapia foi reconhecida pelo municipio de Nova Lima (MG) no
tratamento do TEA, sendo que atualmente ha musicoterapeutas concursados
trabalhando com pessoas com deficiéncia, reabilitacdo e em saude mental nos
municipios de Ponta Grossa, Curitiba (HC-UFPR), Goiania, Teresina (CEIR),
Campos de Goytacazes (RJ), Rio de Janeiro, dentre outros; aléem de contratos
em Recife (Instituto de Medicina Integral e Fundag&o Altino Ventura), Porto
Alegre (AACD), dentre outros.

Recentemente, o DATASUS reconheceu mais de 30 procedimentos nos
quais o musicoterapeuta esta incluido na Saude Publica (SUS). Tais
procedimentos podem gerar rendimentos ao equipamento de saude, assim
como de outros profissionais com esse reconhecimento. Além de sua inscrigdo
na CBO 2263-05 no Ministério do Trabalho e Emprego, o/a profissional &
reconhecido como trabalhador do SUAS pela resolugao 17 de 2011 do CNAS —
Conselho Nacional de Assisténcia Social, a época.



Musicoterapia e Transtorno do Espectro do Autismo: Evidéncias

Pesquisas em Musica e a Pessoa com TEA

Destacamos algumas pesquisas da neurociéncia sobre os efeitos da
musica e da musicoterapia no tratamento do autismo. E comprovado que a
musica ativa diferentes fungdes cerebrais/cognitivas simultaneamente, como os
neurdnios espelhos, que nao apresentam um funcionamento normal nos
individuos com autismo (Molnar-Szakacs & Heaton, 2012). O estudo realizado
em Nova lorque mostra que os neurdnios espelhos (relacionados com a fungéo
de imitacdo e empatia) passam a apresentar um funcionamento normal em
pessoas com autismo quando sdo ativados por estimulos musicais (Molnar-
Szakacs & Heaton, 2012).

Foi comprovado que o coértex auditivo secundario (responsavel pelo
processamento da fala) é acometido e prejudicado em individuos com autismo
(Samson et al, 2010). Porém, a musica é ativada no cortex auditivo primario, o
qual é preservado em individuos com autismo (Samson et al, 2010). Assim, o
cortex auditivo primario passa a desempenhar esse processamento da fala em
muitos casos de autismo (Samson et al, 2010).

A musica (area preservada) e a fala (area prejudicada) participam dos
mesmos parametros acusticos e auditivos: intensidade, volume, fator cadencial,
melodia, ritmo, frequéncia. A musicoterapia utiliza essa capacidade que o
individuo com TEA tem de processar estimulos musicais, para desenvolver
objetivos essenciais (como a fala) por outra via no cérebro e trabalhar
importantes dificuldades em pessoas diagnosticadas com TEA, tais como
desenvolver comunicagdo social, desenvolver a comunicagado receptiva,
comunicagao expressiva, prosodia, linguagem pragmatica. Tais habilidades s&o
cruciais para o desenvolvimento e para a independéncia na vida adulta da

pessoa com TEA.
Pesquisas em Musicoterapia e a pessoa com TEA

A Musicoterapia € uma Ciéncia que teve seu inicio no periodo pos
Segunda Guerra Mundial e se desenvolve por meio da teoria, pratica e
pesquisa. Dentre as pesquisas validando sua teoria e pratica com pessoas com
TEA, destacam-se:



1)

Revisdo sistematica do Grupo Cochrane de 2006, atualizada em
2014. Nesta, os pesquisadores Geretsegger, Elefant, Mossler e
Gold (2014) analisaram 10 estudos controlados ou controlados
randomizados com criangas com TEA. A Musicoterapia teve
evidéncias estatisticamente significativas de resultados em
relacdo ao cuidado padrdo em relagdo a a) interagdo social no
contexto terapéutico, b) interacdo social generalizada fora do
contexto terapéutico, c¢) comunicagdo verbal, d) reciprocidade
emocional, e) adaptagdo social e f) qualidade das relagbes
pai/mée-criancga.

O estudo controlado randomizado de Kim, Wigram e Gold (2009).
Este demonstrou que a musicoterapia improvisacional teve maior
impacto do que sessdes com brincadeiras no comportamento de
criangas com TEA. A analise comportamental aplicada
demonstrou evidéncias de maior iniciagdo, sincronicidade
emocional e respostas emocionais positivas as demandas do/a
musicoterapeuta do que do/a terapeuta do brincar. Ainda sobre a
parte relacional, outro estudo demonstrou evidéncias
estatisticamente significativas na comunicacdo n&o-verbal com
musicoterapia relacional em criangas com autismo (GATTINO et
al, 142, 2011). Uma vez em que o TEA traz prejuizos a leitura de
expressodes faciais e de contexto, assim como na comunicagéo e
na socializacao, tais estudos demonstram que a Musicoterapia é
favoravel no desenvolvimento da comunicagdo nao-verbal e na
interacdo  dessa  populagcdo, colaborando para  seu
desenvolvimento e diminuindo os sintomas do TEA.

Revisao sistematica de Brandalise (2013). Sobre Musicoterapia e
pessoas com TEA — transtorno do espectro do autismo, o autor

conclui:

[A] Musicoterapia tem sido aplicada com pessoas com TEA desde 1960.
A literatura demonstra que a aplicagdo da musica com esta populagéo,
realizada por profissionais musicoterapeutas, pode promover a)
diminuig&o de crises comportamentais (GOLDSTEIN, 1964), b) diminuigdo
de resisténcia ao tratamento (GOLDSTEIN, 1964), c) melhoras nos
relacionamentos interpessoais (GOLDSTEIN, 1964; STEVENS & CLARK,



1969; NORDOFF & ROBBINS, 1977; BRANDALISE, 1998, TURRY &
MARCUS, 2003; KERN & ALDRIDGE, 2006; FINNINGAN & STARR,
2010, SPOSITO & CUNHA, 2013), d) aquisi¢do de liberdade expressiva
(NORDOFF & ROBBINS, 1971), e) aquisicdo de melhora vocal
(NORDOFF & ROBBINS, 1971), f) melhora na comunicacdo (NORDOFF
& ROBBINS, 1971, SAPERSTON, 1973; EDGERTON, 1994,
BRANDALISE, 1998), g) aquisicdo de confianca verbal e vocal
(NORDOFF & ROBBINS, 1977; TURRY & MARCUS, 2003), h) aquisigao
de formas de ordem ritmica (NORDOFF & ROBBINS, 1977; SPOSITO &
CUNHA, 2013), i) melhora na producdo da fala (HOLAND & JUHRS,
1974; LIM, 2010), j) mutualidade (AIGEN, 1998, TURRY & MARCUS,
2003), k) experiéncia musical (AIGEN, 1998; TURRY & MARCUS, 2003),
I) habilidades musicais (AIGEN, 1998, BOSO et al., 2007, SPOSITO &
CUNHA, 2013) e m) desenvolvimento do self (AIGEN, 1998; TURRY &
MARCUS, 2003). (BRANDALISE, 2013, p. 31)

4) O estudo controlado randomizado da Musicoterapia e criangas
com deficiéncia, de Araujo, Gattino, Leite e Schuler-Faccini
(2014). Os autores realizaram um estudo controlado randomizado
com musicoterapia e criangas com deficiéncias multiplas, no qual
houve resultados favoraveis ao grupo experimental, de
Musicoterapia, em relagdo ao grupo controle, nas areas de a)
linguagem compreensiva e b) linguagem expressiva. Esse estudo
demonstrou que a Musicoterapia tem sua eficacia também no
trabalho com pessoas que tem outros diagnosticos em
comorbidade com o transtorno do espectro do autismo.

5) O estudo controlado de Williams et al. (2012), de Musicoterapia e
criangas com deficiéncia, envolvendo também seus cuidadores.
Com 201 diades de crianca-cuidador, esse demonstrou evidéncia
estatisticamente significativa de eficacia da Musicoterapia nas
variaveis de a) saude mental dos pais, b) comunicacdo e
habilidades sociais da crianga, c) sensibilidade parental, d)
responsividade da crianga ao cuidador, e e) interesse e

participacao da crianga.

A Musicoterapia tem demonstrado eficacia em sua aplicagdo também
com outras populagdes, como de pessoas com Lesao Encefalica Adquirida
(Magee et al, 2017) e com Deméncia --Alzheimer, entre outras—(Van der
Steen et al, 2018), também com revisbes sistematicas padrées Cochrane, e
estudos controlados e controlados randomizados.



Musicoterapeutas: profissionais habilitados

Musicoterapeuta é o profissional habilitado e especificamente capacitado
para utilizar a musica (e suas diferentes possibilidades) sob a forma de
intervengdes musicoterapéuticas com a finalidade de atender as pessoas, em
suas diferentes areas: saude, educagéo, social, e organizagdes. No Brasil, sua
formacdo minima é de Graduagdo ou de Poés-Graduacdo Latu Sensu em
Musicoterapia por Instituicdo de Ensino Superior reconhecida pelo MEC -
Ministério da Educacdo. No caso dos pds graduados ou especialistas, suas
graduagdes geralmente sdo em: Psicologia, Musica — Educac&o Musical,
Terapia Ocupacional, Pedagogia, dentre outras.

O profissional deve estar associado a Associagcao de Musicoterapia de
seu Estado ou Regido, a qual € vinculada a UBAM, Unido Brasileira das
Associagdes de Musicoterapia, entidade de classe nacional. Sua filiagdo no
Brasil envolve cumprir e fazer cumprir com o Cédigo de Etica, Orientacéo e
Disciplina do/a Musicoterapeuta, acessivel no sitio web da UBAM:

ubammusicoterapia.com.br/documentos/

A descricdo do trabalho do musicoterapeuta, de acordo com a
metodologia DACUM, Develop a Curriculum, encontra-se no sitio web da
UBAM, sessdo documentos: ubammusicoterapia.com.br/documentos. A
metodologia DACUM foi utilizada para a insercdo desse profissional na
Classificacdo Brasileira de Ocupagbes, CBO 2263-05, cuja descricdo se
encontra no site do Ministério do Trabalho:
http://www.mtecbo.gov.br/cbosite/pages/pesquisas/ResultadoFamiliaParticipant

es.jsf

O musicoterapeuta trabalha com avaliagdes e técnicas especificas da
area, com base em quatro metodologias: 1) audicdo musical, 2) performance
musical, 3) composigdo musical e 4) improvisagao musical, podendo utilizar de
recursos musicais — instrumentos musicais, microfones, voz, partituras
musicais adaptadas — e ndo musicais, tais como: figuras, fantoches, esquemas
escritos, desenhos, material ludico, e outros objetos. Em equipe interdisciplinar,
o/a musicoterapeuta tanto incorpora objetivos em comum, aliando a musica

nesses trabalhos, quanto objetivos especificos, desenvolvendo a musicalidade



do/a paciente em termos relacionais e seguindo o desenvolvimento musical de

acordo com a idade e/ ou necessidade da pessoa (Bruscia, 2016).

Especializagao e Capacitacao do Musicoterapeuta
Cursos

Em relagdo a Educagcdo Continuada e Perfil do profissional

Musicoterapeuta no atendimento a pessoa com TEA, destacamos:

Abordagens Especificas de Formagdo do/a Musicoterapeuta no
tratamento do TEA incluem: Musicoterapia Neurologica, Modelo
Benenzon de Musicoterapia, Musicoterapia Plurimodal, Musicoterapia
Comportamental, e Musicoterapia Criativa Improvisacional (Nordoff-
Robbins), sendo que somente as trés primeiras abordagens citadas
dispéem de formacgao no Brasil ou na América Latina até o momento;

A pos graduagédo Strictu Sensu inclui mestrado em Musicoterapia,
mestrado em Musicoterapia Neuroldgica, doutorado em Musicoterapia
em paises como Canada, Estados Unidos, Dinamarca, Australia, Reino
Unido. No Brasil, mestrado e doutorado em areas correlatas incluem:
Musica e Saude na Universidade Federal de Goias; Neurociéncias na
Universidade Federal de Minas Gerais; Musica e Cognicdo na
Universidade Federal do Parana; Psicologia na Universidade Federal do
Rio de Janeiro; Saude da Criangca e do Adolescente, na Universidade
Federal do Rio Grande do Sul; dentre outras.

As pos graduagdes Latu Sensu em areas correlatas a atuagdo do
musicoterapeuta com pessoas com TEA incluem: TEA- Transtorno do
Espectro do Autismo; Educacdo Especial; Educacido Inclusiva;
Neurociéncias com  Enfoque em  Mdusica; Neuropsicologia;
Neuropsicopedagogia; Saude da Crianca e do Adolescente;

Além dessas, esse profissional pode realizar formagdo complementar
em areas correlatas, tais como: Capacitacdo em ABA (Acquired
Behavioural Analysis), Capacitagdo em DIR (Development, Individual,
Relationship), Capacitagao em Floortime, Capacitagcdo em Denver.

Experiéncia e Pratica Clinica Supervisionada



No caso do atendimento musicoterapéutico especializado com pessoas
com Transtorno do Espectro do Autismo, ressaltamos:

* A experiéncia profissional em instituicbes € muito importante para a
pratica clinica do/a musicoterapeuta. Dessa maneira, objetivos e
interlocugdo com equipe multi e interdisciplinar fardo parte da pratica
profissional,

* A experiéncia em estagios supervisionados e especificos com TEA
contribuem para a posterior atuacédo do profissional na pratica clinica;

* A supervisao periodica e a atualizagdo nas ferramentas de avaliagéo,
técnicas e pesquisas sao também fundamentais na atuagdo do/a

musicoterapeuta.

Musicoterapia: Etapas do Processo

Critérios de Encaminhamento para a Musicoterapia

Segundo Wigram, Pedersen & Bonde (2002, p. 152), os critérios de

encaminhamento para a especialidade de Musicoterapia incluem:

» Dificuldades na interagdo social em niveis verbal e ndo-verbal;

* Falta de compreensdo ou motivagdo para a comunicagao;

* Padrées rigidos e repetitivos de jogo ou atividade;

* Relacionamentos defasados;

* Hipersensibilidade a sons;

* Falta de habilidade ou de interesse em compartilhar experiéncias;
» Dificuldades significativas em cooperar com mudancgas;

* Aparente falta de habilidade de aprender com experiéncias;

* Falta de reciprocidade emocional e empatia;

* Dificuldades no senso de si mesmo.

Encaminhamento

O encaminhamento da pessoa com TEA a Musicoterapia pode ser
realizado a qualquer idade, inclusive no primeiro ano de vida, a partir da
observacgéo de sinais de risco, ou mesmo a partir de hipéteses diagnosticas na



primeira infancia. O/A musicoterapeuta atende inclusive adolescentes e adultos
dentro do TEA.

Avaliacao inicial em Musicoterapia

A primeira etapa € a anamnese, na qual & feita uma entrevista inicial
com o paciente ou com os responsaveis para obtencao de informagdes sobre o
desenvolvimento da pessoa, sua relagdo com a musica, e queixa inicial. Apos a

anamnese, ha a avaliagéo especifica.

Na avaliagdo musicoterapéutica de pessoas com TEA, ha os seguintes
instrumentos e escalas validadas no Brasil IMTAP (Baxter, 2007; Da Silva,
2012), a escala MEL (vide links), a Escala Nordoff-Robbins de
Comunicabilidade Musical (André, 2017), e o IMCAP-ND (Carpente, 2016).
Além destes, pode-se utilizar a escala ERI (Ferrari, 2012; Gattino, 2015) e os
IAP’s (Bruscia, 1987; Gattino, 2015). A avaliagao inicial em Musicoterapia pode
ser realizada de maneira descritiva, para explorar aspectos da cultura familiar,
necessidades, queixas, € as respostas expressivas e receptivas de cada
paciente a musica, ao interpessoal e a interacdo musical proposta pelo/a
profissional (Smith, 2010).

Plano Musicoterapéutico

O plano musicoterapéutico (frequéncia e quantidade de horas) é
estabelecido pelo/a profissional musicoterapeuta. Os musicoterapeutas
realizam a avaliagdo, o planejamento do tratamento justificando a necessidade
de determinada frequéncia, quantidade de horas e objetivos que devem ser
alcancados em um prazo determinado (Blasco, 2002).

No plano musicoterapéutico, os objetivos estdo concentrados em
grandes metas, sendo elas: 1) Cognitivo; 2) Sensorial; 3) Motricidade ampla; 4)
Motricidade fina; 5) Motricidade Oral; 6) Comunicagao receptiva / percepg¢ao
auditiva; 7) Comunicagdo expressiva 8) Emocional; 9) Social; e 10)
Musicalidade (Baxter et al., 2007; Da Silva, 2012). Os objetivos se configuram
para que a pessoa com TEA atinja o maior grau de autonomia possivel, de

acordo com a sua faixa etaria.

Duracgéo e frequéncia dos atendimentos
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Recomendamos que cada atendimento de Musicoterapia tenha no
minimo 45 minutos na modalidade individual, de acordo com o tempo de
atengao, desenvolvimento e aprendizagem de cada paciente (De Castro, 2016;
Da Silva et. al.,, 2009). Em relagdo a frequéncia dos atendimentos,
recomendamos de 1 a 5 vezes por semana, conforme o nivel de pratica
musicoterapéutica estabelecido mediante avaliacdo e no contrato terapéutico
(Bruscia, 2016): seja aumentativo, intensivo ou primario/ primordial.

Enfatizamos que é o/a profissional musicoterapeuta quem determina o
plano terapéutico, o tempo de atendimento e a quantidade de sessdes

semanais.
Caracteristicas dos atendimentos

Os atendimentos de musicoterapia sdo marcados pelo estabelecimento
de uma relagdo musicoterapéutica por meio do vinculo intermusical e
interpessoal (Bruscia, 2016). Tal vinculo envolve acolher as manifestagdes
musicais e pessoais do/a paciente, com fungdes interativas (Barcellos, 2016).

A partir dai, o/a musicoterapeuta utiliza estratégias musicoterapéuticas
para alcancgar objetivos terapéuticos, considerando as metas supracitadas e o
plano musicoterapéutico (Barcellos, 2016).

Nos atendimentos, o/a profissional musicoterapeuta também pode incluir
os pais, irmaos e outros familiares, no tocante a compreender a interacéo
desse grupo dentro da musica, e também orienta-los nessa interagéo,
utilizando recursos como o da modelagem do comportamento na interagao
musical. Além disso, o /a profissional realiza a escuta e o acolhimento dos pais
e outros familiares, processo fundamental para a conexao afetiva e musical,

contribuindo com a evolugao do tratamento.
Avaliagao e Reavaliagao:

A avaliacdo do processo musicoterapéutico é realizada de maneira
descritiva ou de acordo com reavaliagdo com as ferramentas iniciais de
avaliagdo, podendo incluir as avaliagdes validadas para o TEA: IMTAP (Baxter,
2007; Da Silva, 2012), a escala MEL (vide links), a Escala Nordoff- Robbins de
Comunicabilidade Musical (André, 2017) e o IMCAP-ND (Carpente, 2016); ou
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ainda a escala ERI (Ferrari, 2012; Gattino, 2015) e os IAP’s (Bruscia, 1987;
Gattino, 2015). Os atendimentos podem também ser monitorados de maneira
descritiva ou qualitativa, com filmagens e/ou observag¢des quali-sistematicas. A
periodicidade é geralmente semestral, na qual o profissional se encontra com
0s responsaveis para uma devolutiva. Caso o/a paciente tenha cumprido
totalmente com os objetivos estabelecidos, ele pode ser encaminhado:

* paraa alta,

* para outra modalidade de intervengdo musicoterapéutica, como o
atendimento em grupo,

* para o estabelecidos de novos objetivos, acompanhando o

desenvolvimento do/a paciente em atendimentos individuais.

No encontro com os responsaveis, recomendagdes sobre o uso da
musica em outros ambientes e orientagdes sobre a generalizagdo de
habilidades aprendidas em musicoterapia sdo temas discutidos. Além disso,
o/a profissional comparece a reunides de equipe multi e interdisciplinar,
reunides em escola, observa o uso da musica no cotidiano em espacos da vida
diaria do/a paciente e faz recomendagdes pertinentes. Segundo Barcellos
(2004), o uso de eletronicos por pessoas com TEA pode ter efeito de
contraindicag&o ou iatrogénico, se ou quando usados para um isolamento, ao
invés de comunicacdo. Por esse motivo, é importante que o/a musicoterapeuta
esteja envolvido com aspectos musicais do cotidiano do/a paciente, seja in loco

ou via orientacéo, se acordo com a necessidade.
Alta:

A alta terapéutica ocorre quando o0s objetivos do plano
musicoterapéutico foram alcancados pela pessoa atendida. No momento da
alta, o/a musicoterapeuta considera os seguintes aspectos: 1) o vinculo
estabelecido ao longo do tratamento, 2) avaliacdo da evolugédo e do plano de
tratamento, 3) a preparagao do paciente para esse momento, 4) a transi¢do do

paciente a outras especialidades (Barcellos, 2016).
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Musicoterapia: Estrutura de Atendimento, Estrutura Fisica e Materiais

Estrutura de Atendimento

A estrutura do atendimento de Musicoterapia com pessoas com TEA
envolve ao menos trés etapas, nas quais geralmente sdo realizadas: 1)
observacao e percepc¢ao do/a paciente, seus interesses e demandas pessoais
e musicais, em paralelo a uma saudagdo musical ou um convite ao musical; 2)
o desenvolvimento do atendimento, com intervencdes musicoterapéuticas: uso
de técnicas envolvendo a improvisagdo musical, a performance musical de
musicas de preferéncia do/a atendido/a, a audicado musical, e/ou a composi¢cao
musical, ou de outras atividades musicais; 3) um fechamento dos conteudos
trabalhados, normalmente com uma cangao de despedida.

Tal estrutura € variavel a partir das necessidades dos/as atendidos e da
inclinagdo tedrica do/a profissional. Porém, todos/as os/as profissionais
musicoterapeutas focam tanto em objetivos em comum com a equipe
interdisciplinar de saude, utilizando de metodologia musicoterapéutica para
alcanga-los, como em objetivos encontrados na propria avaliagéo
musicoterapéutica.

Estrutura Fisica

Em relacdo a estrutura fisica, destacamos: espaco fisico com poucos
estimulos, poucos ruidos externos e pouca intervengao sonora externa, no qual
seja possivel concentragdo e no qual ndo haja interrupgdes, sem ser um local

de passagem, mas um ambiente fechado para atendimentos.
Materiais

Em relacdo a materiais e recursos para os atendimentos de

Musicoterapia de pessoas com TEA, destacamos:

* Instrumentos musicais harmdnicos, como: violdo, ukulelé, teclado e
piano;

* Instrumentos de percussdo simples, sem afinagao definida, faceis de
manusear, tais como: agogé, reco-reco, ganza, caxixi, triangulo, afoxé,
bloco sonoro, ocean drum, clap-clap, castanholas, , guizos, cabuleté,

pau-de-chuva, meia-lua, pratos e clavas;
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* Instrumentos de percussdo com membrana, acompanhados ou nao de
baquetas, tais como: congas, bongd, djembe, pandeiro, surdo, tamborim,
timba, rebolo, caixa clara, derbake, cuica e atabaque;

* Instrumentos melddicos, tais como: metalofone, xilofone, kalimba,
conjunto de sinos, conjunto de blocos sonoros de metal, conjunto de
campainhas afinadas, tubos sonoros, carrilhdo e tambor de fenda;

* Instrumentos de sopro individualizados, etiquetados com o respectivo
nome do paciente e higienizados apos o uso, tais como: kazoo, apitos
de passaro, flauta doce, escaleta, gaita de boca, ocarina, flauta de
émbolo e apito de nariz;

* Materiais multimidia, tais como: aparelhos de som, caixas de som,
computador, tablets e microfones;

* Materiais de apoio: fantoches, dedoches, imagens, miniaturas, bonecos,
bolas, jogos de encaixe, lengos, bambolés, barraca infantil, almofadas,
tatames, objetos diversos.
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