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“Caminhante, séo teus rastos
0 caminho, e nada mais;
caminhante, ndo ha caminho,
faz-se caminho ao andar.

Ao andar faz-se o caminho,

e ao olhar-se para tras

vé-se a senda que jamais

se ha-de voltar a pisar.
Caminhante, ndo ha caminho,
somente sulcos no mar.”

(Antonio Machado)
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RESUMO

Esta é uma pesquisa exploratoria que teve como objetivo estudar o
desenvolvimento musical de duas criangas com trés anos de idade,
diagnosticadas com autismo em grau leve, em dois diferentes contextos de
aprendizagem e identificar os provaveis fatores que influenciaram este
processo. Para tanto, as duas criangas autistas tiveram um semestre de aulas
de musicalizacdo, cada uma em um diferente contexto: um especial, composto
apenas por criangas com autismo; e um misto, composto por criangas sem
acometimentos e por criangcas com autismo. As aulas foram filmadas e o
desenvolvimento musical das criancas foi avaliado por um jari formado por uma
educadora musical, uma musicoterapeuta e uma neurocientista da musica,
especialistas nesta faixa etaria. Os dados fornecidos pelas juradas passaram
pela técnica de Analise de Conteudo e apontaram padrdes que, por sua vez,
delinearam categorias que serviram de base para a avaliacdo do
desenvolvimento obtido pelas criancas a partir das aulas de musica. Foram
também realizadas entrevistas parcialmente estruturadas com os pais, para um
melhor entendimento dos resultados obtidos. Os resultados apontam para um
significativo desenvolvimento musical/geral das criangcas em seus respectivos
contextos de aprendizagem, demonstrando o quao benéfico é o fazer musical,
independente do contexto de aprendizagem, além de mostrar que a musica, de
fato, pode afetar o ser humano em sua totalidade. Foi concluido que o contexto
de aprendizagem sofre inumeras influéncias, que vado desde os individuos
presentes na sala de aula, aos habitos familiares e as caracteristicas
individuais do Transtorno do Espectro Autista. Uma contribuicdo desta
pesquisa foi a possibilidade da criacdo de um protocolo de avaliacdo do
desenvolvimento musical/geral de criancas com autismo em grau leve, a partir
das categorias apontadas pelo juri. Este protocolo podera ser desenvolvido e

testado em pesquisas futuras.

Palavras-chave: Autismo, contexto de aprendizagem, desenvolvimento

musical, educacao musical.
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ABSTRACT

This work presents an exploratory research that aimed to study the musical
development of two three year old children, diagnosed with mild autism in two
different learning contexts and to identify the probable factors that influenced
this process. Therefore, two children with autism had one semester of music
lessons, each one in a different context: a special one, composed exclusively of
autistic children; and a mixture one, composed of normal and autistic children.
The classes were filmed and the musical development of children was analyzed
by a musical educator, a music therapist and a music neuroscientist, all of them
specialists in children this age. The data provided by the jury went through the
content analysis technique. This analysis pointed patterns that led to categories
which offered the basis for the evaluation of the development achieved by the
two children in the music lessons. Partially structured interviews were
conducted with parents, to a better understanding of the results. The results
pointed to a significant musical / general development of both children in their
learning contexts, demonstrating how beneficial music making can be,
independent of the learning context, and showed that music, in fact, may affect
human being as a whole. It was concluded that the learning environment suffers
numerous influences, ranging from individuals present in the classroom, to the
family habits and to individual characteristics of the Autism Spectrum Disorder.
A contribution of this research was the possibility to develop a protocol to
evaluate music/general development of children with mild autism, based on the
categories pointed by the jury. This protocol should be developed and tested in
further researches.

Keywords: Autism, musical development, contexts of learning, music

education.



LISTA DE TABELAS

TABELA 1: CRESCIMENTO DO AUTISMONOS EUA ..., 24
TABELA 2: PRINCIPAIS INSTRUMENTOS PARA DETECCAO DE TRACOS PRECOCES DE
1 11 1], 25
TABELA 3 - PRINCIPAIS TEORIAS DO DESENVOLVIMENTO COGNITIVO .....uuevvineiinnnnens 56
TABELA 4. DESENVOLVIMENTO MUSICAL TiPICO DA CRIANCA ENTRE ZERO E TRES ANOS
0] =1 =P 66
TABELA 5 - FREQUENCIA DE CITACAO DOS PADROES REFERENTES AS CATEGORIAS DA
ANALISE DE CONTEUDO ..uuiiuiiiiieiiieeiieeetee et e et e et e e te e et e et e et e eaneeeaeeanesaneennns 79
TABELA 6 - DESENVOLVIMENTO MUSICAL/GERAL DE ANDRE E CRISTINA NAS AULAS
1T £ P 81
TABELA 7 - DESENVOLVIMENTO MUSICAL/GERAL DE ANDRE E CRISTINA NAS AULAS
TN £ N 82
TABELA 8 - DESENVOLVIMENTO MUSICAL/GERAL DE ANDRE E CRISTINA NAS AULAS
INICIAIS E FINAIS .uettueeitieeeeteeeetaeeeteeeet s e sataaessaaee et ee st esasnaeeannaeesnnaessnnaanes 83
TABELA 9 - DADOS OBTIDOS PELA ENTREVISTA PARCIALMENTE ESTRUTURADA
REALIZADA COM AS MAES DAS CRIANCAS ... .cuuiiiiieiieeeteeie et eetee e eaeeaneaanaees 84

LISTA DE GRAFICOS

GRAFICO 1- NUMERO DE ALUNOS COM TEANO CMI-UFMG.........ccoooviiiiieen, 27
GRAFICO 2 - PRESENCA DE COMPORTAMENTOS AUTISTAS .. ccvuiiiiieiieeeieeieeeneeaneeens 91
GRAFICO 3 - PERCEPCAO/EXPLORAGAO RITMICA ...cvuiiiiieeiiieeeiiieeeee e et e e et e eeannes 96
GRAFICO 4 - PERCEPGCAO/EXPLORAGCAO SONORA ....covuuieeeiiiieeeeeitieeesessiseessasnnnns 97
GRAFICO 5 - DESENVOLVIMENTO COGNITIVO ..cctuiiiiieeeiiieeeiieeeaieeseneeesnneesanneeennns 101
GRAFICO 6 - CONTEXTO DE APRENDIZAGEM ......uuiiiiiieeiieeeiiieeeaieeeeneeesnneesanneeennns 106

GRAFICO 7 - PRESENCA DE MOVIMENTAGAO CORPORAL .......ccceieuieeiiiieeierinesaieenns 109



LISTA DE ABREVIATURAS

APA: American Psychiatric Association

CDC: Centers for Disease Control and Prevention

CID: Classificacao Internacional de Doencas

CMI: Centro de Musicalizacao Integrado

COEP: Comité de Etica em Pesquisa

DNA: Acido Desoxirribonucleico

DSM: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders
EAM: Experiéncia de Aprendizagem Mediada

EUA: Estados Unidos da América

LDBEN: Lei de Diretrizes e Bases da Educac¢&o Nacional
MEC: Ministério da Educacéao

PNEE: Portador de necessidades educativas especiais
PREAUT: Association de Prévention Autisme

TEA: Transtorno do Espectro Autista

TGD: Transtorno Global do Desenvolvimento

UFMG: Universidade Federal de Minas Gerais



Xi

SUMARIO

RESUMO Lo Vil
A B S T R A T et aa viii
INTRODUGAO ...ttt 1
CAPITULO | - METODOLOGIA.......oeiiee ittt ettt 6
1.1 QUESTAOD ..ottt ettt e et e e eee e 7
1.2 HIPOTESE ...t itiiiteitiiete sttt sttt sttt sttt ta sttt sae et st nens 7
1.3 OBJIETIVO GERAL ....uttiiiiie ettt e e e 7
1.3.1 ODbjetivoS €SPECITICOS ...uuuiiiie e 7

1.4 METODO ..ottt ettt ne et nenens 8
T NS ol = g (o> TP 10
1.5.2 Amostra e natureza dos dados ..........coooeviiiiiiiiiiii 10
1.5.3 Anédlise dos videos das aulas de musica — Analise de Produto ....... 11
1.5.4 Andlise dos dados — Analise de Contelddo.............cccoeeeeeeeeininnnnnnnn. 12
1.5.5 ENtrevistas Com as MAEES .......cooevviiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeee e 13
1.5.6 Interpretacao dOS dadOS........covvveviriiiie e 13
CAPITULO 1l = AUTISMO .....oviiieieecee ettt 15
2.1 HISTORICO ..ottt ettt sttt sttt ne s e nsenas 16
2.2 CARACTERISTICAS ..ottt ettt 17
2.3 ETIOLOGIA ..o e e e e 21
2.4 DIAGNOSTICO ...ttt et e eees 22
2.5 TRATAMENTO E INTERVENQAO PRECOCE ..., 26
CAPITULO Ill — A EDUCAQAO MUSICAL ESPECIAL ..., 28
3.1 EFEITOS DA EXPERIENCIA MUSICAL NO SER HUMANO.................. 29
3.2 O QUE E EDUCACAO MUSICAL ESPECIAL? .....ocveeieeeeeeeeeeeeeeen 31
3.3 PRINCIPIOS DA EDUCAQAO MUSICAL ESPECIAL ......ccoovviiiieiis 34

3.3.1 Os déficits e suas demandas em relacédo a Educacao Musical

ESPECIAL ... 36
3.3.2 Inclusao social de criangas autiStas ..........ceevveeveeeeieeiieeeeieieieieeeeeeeeee 41

3.4 O EDUCADOR MUSICAL NA EDUCA(;AO MUSICAL ESPECIAL........ 43

3.5 A CRIANCA AUTISTA NA EDUCACAO MUSICAL ESPECIAL.............. 45



Xii

3.5.1 Condicbes e contextos de aprendizado musical das criangcas com

=101 L] [ PP PPPPPPPPPPP 46
CAPITULO IV - DESENVOLVIMENTO COGNITIVO-MUSICAL NOS
PRIMEIROS ANOS DE VIDA ...ttt a e e 54

4.1 DESENVOLVIMENTO COGNITIVO INFANTIL ...t 55
4.2 VYGOTSKY E A INTERACAO SOCIAL .....ocvveveeeecieeeeeeeeeeeeeee e 57
4.2.1 Linguagem e pensamento em VYQOISKY ........cccovvvvevviiiiiiiieeeeereennnnns 57
4.2.2 Zonas de desSenVoIVIMENTO .......coovieiiiiiiiiiiiiiiee et eeeeeees 59
CAPITULO V - RESULTADOS E DISCUSSAO ..ot e, 68
5.1 CONSIDERAQOES INICIAIS ..o 69
5.2 ANALISE DE CONTEUDO .....ccociiiiiiiiiieietesiesiere e 69

5.3 DESENVOLVIMENTO DE ANDRE E CRISTINA SEGUNDO AS
CATEGORIAS APONTADAS PELA ANALISE DE CONTEUDQO.................. 80
5.4 ENtrevisStas COM @S MEES.....cuii i eieiiiiiiiiae e e e e e e ettt e e e e eeeeean e e e e 84
5.5 DISCUSSAO. ..ottt sttt ettt sttt et sene e e 86
5.5.1 Categoria COMPORTAMENTOS AUTISTAS ..o, 87
5.5.2 Categorias PgRCEPgAO/EXPLORAng RITMICA e

PERCEPCAO/EXPLORACAO SONORA ...t 92
5.5.3 Categoria COGNICAO ..........ccoeveueeieieeeeeeeeeeee e, 98
5.5.4 Categoria CONTEXTO DE APRENDIZAGEM .......ccccooviiiiiiiiniinn, 101
5.5.5 Categoria MOVIMENTA(;AO CORPORAL ...ovvvieviieeieeeeveeea, 107
CONCLUSOES ...ttt 111
REFERENCIAS .......cootiiitiictit sttt ae s 116
ANEXO S L. 121
ANEXO I: Termo de Consentimento livre e esclarecido ................cevvveeeeee. 122

ANEXO II: Parecer favoravel a realizacédo da pesquisa emitido pelo Comité
de Etica em Pesquisa da UFMG...........c..cceeuviieeeeiece e, 123



INTRODUCAO

Meu trabalho na Educacéao Musical Especial, em particular com as criancas autistas,
remonta ja ha algum tempo. Tudo comecgou héa cinco anos quando eu integrava um
grupo de pesquisa que buscava identificar a influéncia da musica no
desenvolvimento musical de bebés nascidos prematuros, no Hospital das Clinicas
da Universidade Federal de Minas Gerais, sob a orientagcdo da professora Dr. Maria
Betania Parizzi. Neste momento, nossa equipe foi convidada para participar de um
outro projeto, que tinha como objetivo intervir precocemente em criangcas com real
possibilidade de desenvolvimento do autismo, a partir de intervengdes
multidisciplinares, que seriam realizadas no Hospital Bias Fortes, anexo ao Hospital
das Clinicas de Belo Horizonte, sob a supervisdo da professora Dr. Erika Parlato-
Oliveira. Neste momento tive o primeiro contato com as criangas autistas e a
oportunidade de adentrar no mundo da Educacédo Musical Especial. Mundo este

repleto de perguntas e escasso de respostas.

O projeto com as criangas autistas que vinha acontecendo no Hospital Bias Fortes
acabou um semestre apds seu inicio, mas minha vontade de trabalhar com aquelas
criancas permaneceu e, entdo, comecei a receber este publico no Centro de
Musicalizacdo Integrado da Escola de Musica da Universidade Federal de Minas
Gerais, local em que atuava como professor de Musicalizacao Infantil e onde pude

continuar o processo de aprendizado e préatica da Educacao Musical Especial.

No inicio desta pratica, ao buscar fundamentos para o exercicio docente, ficou
perceptivel que tal tematica ndo havia sido, ainda, amplamente desbravada pela
literatura cientifica. Tal fato, comprovado numericamente, foi apontado por

Fernandes (2007, p.97) em pesquisa realizada acerca da producao discente em



Educacdo Musical nos cursos de pés-graduacao stricto-senso no Brasil. Segundo
este estudo, entre os anos de 2002 e 2005, dos 267 trabalhos encontrados, apenas
quatro versavam sobre a educacdo musical especial, ou seja, 1,4% do total. Sobre
isto, Fernandes apontou a necessidade de que haja uma reflexdo mais profunda por
parte dos programas e cursos de pos-graduacdo em musica e educagdo, no sentido
de que sejam criados mecanismos que fomentem pesquisas nas areas menos

privilegiadas, mas ndo menos importantes que as demais.

No legislativo, a Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional — LDBEN (Lei n°®
9394/96) determinou a inclusdo dos alunos portadores de deficiéncia nas classes
das escolas regulares; e a Lei n° 12.764, de 27 de dezembro de 2012, que instituiu a
Politica Nacional de Protecdo dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro
Autista (TEA), contemplou no artigo 2° (inciso VIII), o estimulo a pesquisa cientifica,
com prioridade para estudos epidemioldgicos visando dimensionar a magnitude e as

caracteristicas dos problemas relativos ao Transtorno do Espectro Autista no pais.

Assim, devido a grande lacuna existente no campo da Educac¢édo Musical Especial e
a sustentacao ofertada pelo legislativo, constatei a necessidade de investigar mais
amplamente a prética educativo-musical voltada aos individuos com deficiéncia, no
caso deste trabalho com Transtorno do Espectro Autista, a partir de estudos

sistematizados.

Num primeiro momento, em pesquisa realizada durante a graduacdo em musica
(OLIVEIRA, PEIXOTO, 2013), foram verificados o0s beneficios gerados pela

educacao musical nos individuos com Transtorno do Espectro Autista.

Num segundo momento, no continuo trabalho com os individuos autistas, outros

guestionamentos surgiram, tais como: pode um contexto de aprendizagem exercer



influéncia no desenvolvimento musical das criancas autistas? Que fatores podem
interferir no desenvolvimento musical dos sujeitos com Transtorno do Espectro
Autista? Os fatores extraclasse podem afetar o desempenho dos alunos na sala de

aula?

Logo, o objetivo desta pesquisa consistiu em estudar o desenvolvimento musical de
criancas autistas em diferentes contextos de aprendizagem e identificar os provaveis

fatores causadores de interferéncias neste processo.

Para auxiliar no entendimento das grandes tematicas que perpassam as questdes
desta pesquisa, como autismo, desenvolvimento musical e interacdo social, por
exemplo, recorri a nomes como Gabbard (2012), Hales (2012), e Yudofsky (2012),
autores do tradicional Tratado de Psiquiatria Clinica, obra referéncia para os
estudiosos dos transtornos psiquiatricos; bem como a pesquisadores da atualidade
como Crespim (2007), Fernandes (2013), e Melgaco (2013), psicanalistas e
integrantes da PREAUT, projeto francés pioneiro no diagndstico precoce do autismo.
Também foram importantes autores como Gordon (2008), Kenney (2008) e Parizzi
(2006, 2009, 2011, 2013), estudiosos da aprendizagem musical infantil e referéncias
deste campo; além de Louro (2006), pesquisadora da educagdo musical voltada as
pessoas com deficiéncia e Hammel e Hourigan (2011, 2013), especialistas na
educacdo musical especial. Para elucidar as questdes referentes ao
desenvolvimento geral utilizei, em especial, Lev Vygotsky (1988, 1989, 1994),
principal nome da teoria interacionista, além de Mizukami (1986) e Oliveira (1992),

estudiosas das teorias psicolégicas da aprendizagem.

Para execucdo do estudo, optei por uma pesquisa qualitativa de natureza

exploratoria, pois esta abordagem propicia uma maior familiaridade com o problema
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(GIL, 2002, p.41), sendo util nos casos em que a tematica escolhida é pouco

estudada, o que € justamente o caso desta pesquisa (GIL, 2002, p.43).

Assim, ministrei aulas de musicalizacdo para duas criancas autistas, de trés anos de
idade, diagnosticadas com autismo em grau leve, durante o periodo de um
semestre. Cada aula teve a duracdo de uma hora, tendo sido realizadas no Centro
de Musicalizacéo Integrado (CMI) da Escola de Musica da Universidade Federal de
Minas Gerais (UFMG) onde cada crianca, objeto desta pesquisa, foi alocada em um
diferente grupo. A primeira crian¢a ficou em um grupo composto por outra crianca
também autista e a segunda crianca ficou em um grupo do qual faziam parte outra
crianca autista, aléem de outras duas criangcas sem acometimentos. Todos tinham

trés anos de idade no momento de inicio das aulas.

Todos os encontros foram filmados sendo que os videos das aulas iniciais e finais
foram analisados por um jUri composto por trés profissionais de reconhecida
experiéncia em suas respectivas areas, a saber. uma educadora musical, uma
musicoterapeuta e uma neurocientista da musica. Os dados fornecidos pelas juradas
passaram pela técnica da Andlise de Conteudo a fim de se buscar padrbes nas falas
dos membros do juri e extrair sua “significacdo” (LAVILLE e DIONNE, 1999, p.214).
Foram também realizadas entrevistas parcialmente estruturadas com o0s pais, para

um melhor entendimento dos resultados obtidos.

Quanto a estrutura, a dissertacdo foi organizada em cinco capitulos. No Capitulo I,
foi apresentada a Metodologia utilizada nesta pesquisa. No Capitulo I, foram
abordados os principais pontos referentes ao autismo, tais como: aspectos
histéricos, caracteristicas dos portadores da sindrome, dados epidemiolégicos,
tratamentos atuais e outros. No Capitulo Ill, foram apresentados pontos fundantes

da Educacao Musical Especial, como: o0 que a constitui, quais sao as diferencas



desta pratica quando comparada a musicoterapia, quais 0s beneficios oriundos do
aprendizado musical etc. No Capitulo IV, foram abordadas as bases originarias das
teorias do desenvolvimento cognitivo, com um maior aprofundamento na teoria
interacionista proposta por Vygotsky (1988), uma vez que esta vai ao encontro da
problemética deste trabalho, além de um estudo acerca do desenvolvimento musical
tipico da crianca de zero a trés anos. A seguir foram apresentados os Resultados e
as Discussoes, bem como as Conclusfes, em que foram tecidas as consideragcdes
finais do trabalho. Por fim, foi anexado o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido e a autorizagdo do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade

Federal de Minas Gerais para realizacédo desta pesquisa.

Acredito, pois, que este trabalho podera trazer beneficios para as criancas com
Transtorno do Espectro Autista, para as discussfes académicas relacionadas a
inclusdo social e a educacdo musical especial, bem como podera despertar o
interesse de educadores musicais pela educacédo musical especial, além de instigar

uma maior aproximacao entre as areas da musica e da saude.



CAPITULO | - METODOLOGIA



1.1 QUESTAO

De que forma o desenvolvimento musical das criangas autistas pode ser influenciado

pelo contexto de aprendizagem e/ou outros fatores?

1.2 HIPOTESE

O desenvolvimento musical das criancas com TEA é diretamente afetado pelo
contexto de aprendizagem, pelas relagbes nele estabelecidas, sendo também

influenciado por fatores externos aos contextos pedagogicos.

1.3 OBJETIVO GERAL

Estudar o desenvolvimento musical de duas criancas com trés anos de idade,
diagnosticadas com autismo em grau leve, em dois diferentes contextos de

aprendizagem e identificar os provaveis fatores que influenciaram este processo.

1.3.1 Objetivos especificos

* Reuvisar a literatura mais significativa acerca do autismo, da educac¢ao musical
especial e da teoria interacionista de Vygotsky;

* Identificar categorias de desenvolvimento musical/geral;

e Comparar o desenvolvimento musical/geral das criancas com autismo

participantes deste estudo nas aulas iniciais com o obtido nas aulas finais.



1.4 METODO

Esta é uma pesquisa qualitativa de carater exploratorio. A escolha desta abordagem
metodoldgica justifica-se pelo fato de que a pesquisa exploratéria tem como principal
objetivo “proporcionar maior familiaridade com o problema” e assim “torna-lo mais

explicito”, e aprimorar “as ideias e intuicdes” do pesquisador (GIL, 2002, p.41).

Segundo Richardson (1999, p.66), o estudo exploratério é indicado “quando nao se
tem informacdo sobre determinado tema e se deseja conhecer o fenémeno”. Gil
(2002, p.43) complementa que “este tipo de pesquisa é realizado especialmente
guando o tema escolhido é pouco explorado, tornando-se dificil formular hipéteses

precisas e operacionalizaveis”.

O planejamento da pesquisa exploratéria caracteriza-se por sua flexibilidade,
podendo envolver desde levantamento bibliografico e entrevistas até analises de
exemplos representativos do assunto em questdo, 0 que € justamente o caso desta

investigacao (GIL, 2002, p.43).

Em geral, ao final de uma pesquisa exploratdria, € possivel conhecer mais sobre
determinado assunto, bem como construir hipéteses acerca do mesmo. Por esta
razao, Gil (2002, p.43) afirma que a pesquisa exploratdria pode ser a primeira etapa

de uma pesquisa maior.

1.5 DELINEAMENTO

Apobs aprovacdo pelo COEP (Comité de Etica em Pesquisa) da UFMG, conforme
parecer consubstanciado anexo no final da dissertagéo, uma terapeuta ocupacional

com reconhecida experiéncia no atendimento a criangas com autismo selecionou e



encaminhou ao pesquisador, para participarem da pesquisa, duas criangas com
autismo em grau leve, com trés anos de idade (em média), aqui denominadas com

os nomes ficticios de André e Cristina.

A escolha destas criancas pela terapeuta ocupacional considerou as seguintes
questdes: a) ambas terem idades proximas; b) possuirem autismo em grau leve e
nivel de comprometimento geral semelhante; c) terem disponibilidade para

participarem das aulas de musica semanalmente.

Para a implementacéo da pesquisa, as duas criancas tiveram, cada uma delas, uma
aula semanal durante um semestre, totalizando, ao final deste, quinze encontros.
Cada aula teve a duracdo de uma hora, tendo sido realizadas no Centro de
Musicaliza¢do Integrado (CMI) da Escola de Musica da Universidade Federal de

Minas Gerais (UFMG).

As criancas foram alocadas em grupos (contextos de aprendizagem) diferentes:
André ficou no grupo A juntamente com Bruno. Cristina ficou no grupo B, do qual
faziam parte Diego, Emerson e Fernando. Todos 0s outros nomes aqui citados
também sdo ficticios, servindo apenas como forma de identificacdo do género das
criancas componentes de cada turma. O esquema abaixo sintetiza a composicéo

dos grupos:

Grupo A: ambiente especial Grupo B: ambiente inclusivo

CRISTINA

ANDRE Diego

Bruno Emerson

Fernando
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1.5.1 As criangas

O grupo especial (A) era composto por: (1) André, que no momento de inicio das
aulas de musica tinha praticamente trés anos (dois anos, onze meses), ja havia sido
diagnosticado com autismo em grau leve desde os dois anos e quatro meses e néo
havia tido aulas de musica anteriormente; (2) Bruno, com trés anos e diagnosticado

com autismo em grau leve, porém, ja aluno do CMI ha um ano.

O grupo inclusivo (B) era formado por: (1) Cristina, que no inicio das aulas de musica
tinha trés anos e trés meses de idade, ja havia sido diagnosticada com autismo em
grau leve desde os dois anos e onze meses e ndo havia tido aulas de mdusica
anteriormente; (2) Diego, outra crianga autista em grau leve, com trés anos, e que
também nunca havia frequentado aulas de mdusica; (3) Emerson e Fernando,
gémeos, com trés anos, nascidos extremamente prematuros, mas sem
acometimentos clinicos, e que ja frequentavam aulas de musica desde o0s seis
meses de vida, quando participaram de um processo investigativo acerca da
influéncia da educacdo musical em bebés nascidos prematuros (PARIZZI et al.
2013), tendo, por esta razao, participado de aulas de musica, ininterruptamente,

desde aquela idade.

1.5.2 Amostra e natureza dos dados

Todas as aulas foram filmadas e, ao final do processo, as cenas das aulas iniciais e
finais foram editadas em videos de acordo com as “escolhas explicitas do
pesquisador, a partir das necessidades do seu estudo” (LAVILLE e DIONNE, 1999,

p.216). Foram escolhidas as cenas mais significativas e representativas em relacao
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a evolucdo obtida pelas criancas durante o semestre letivo. Assim, 0s critérios

adotados para a escolha das cenas foram:

e Superacdo ou manutencdo dos déficits oriundos do Transtorno do Espectro
Autista;

* Presenca ou auséncia do desenvolvimento musical tipico a crianca entre zero
e trés anos;

» Presenca de beneficios gerais oriundos da experiéncia musical;

* Presenca de influéncias do contexto de aprendizagem no comportamento das

criangas.

Logo, a amostra foi determinada por critérios de tipicidade e oportunidade, fato

justificavel pela natureza do estudo (LAVILLE e DIONNE 1999, p.216).

1.5.3 Analise dos videos das aulas de musica — Analise de Produto

Ao final do semestre, os videos selecionados contendo cenas das aulas iniciais e
finais das aulas de musica das duas criancas foram enviados a um painel de jurados
para serem analisados, empreendendo-se, assim, a Analise de Produto. Essa
abordagem permite que observadores ou jurados independentes atuem em suas
interpretacbes pessoais acerca do objeto de estudo. As reflexdes e interpretagbes
das evidéncias fornecidas por aqueles que nao tiveram participagdo na producao do
objeto de andlise sdo extremamente Uteis e repletas de significados (SWANWICK,

1994, p.78).

O painel de jurados foi composto por uma educadora musical, uma musicoterapeuta

e uma neurocientista da musica, que deveriam observar em suas andlises o
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desenvolvimento musical das criancas. Esta foi a Unica orientacdo fornecida as
juradas para, deste modo, evitar um possivel sugestionamento de categorias e

qualidades observaveis.

1.5.4 Analise dos dados — Analise de Conteuido

Nesta etapa foi utilizada a técnica Analise de Conteudo. Esse tipo de analise tem
como objetivo explorar a estrutura e os elementos do conteudo, visando esclarecer
suas diferentes caracteristicas e extrair sua “significacdo” (LAVILLE e DIONNE,
1999, p.214). Este procedimento implica em um “estudo minucioso do conteudo, das
palavras e frases, procurando encontrar-lhes o sentido, captar-lhes as intencoes,
comparar, avaliar, descartar o acessorio, reconhecer o essencial e seleciona-lo”

(ibid).

As investigacOes de carater exploratério requerem uma abordagem indutiva. O
pesquisador agrupa as unidades de “significacdo aproximada” para obter um grupo
inicial de “categorias rudimentares” as quais, ao longo do processo, sao refinadas
em direcdo as “categorias finais”. Este tipo de Anélise de Conteudo & denominado
de “modelo aberto”, uma vez que as categorias “emergem no curso da propria

analise” (LAVILLLE e DIONNE, p.219).

O objetivo desta Analise de Conteudo foi identificar categorias de desenvolvimento
musical que pudessem ser apontadas pelos jurados e, posteriormente, utiliza-las
como referencia para que o desenvolvimento musical das duas criancas nas aulas

iniciais e finais pudesse ser avaliado.
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1.5.5 Entrevistas com as maes

Com a finalidade de obter maiores detalhes acerca do dia a dia das criancas, bem
como dos possiveis fatores que pudessem ter influenciado o desenvolvimento
musical/geral obtido nas aulas de musica, 0 pesquisador recorreu a entrevista

parcialmente estruturada com as maes das criangas.

Conforme apontam Laville e Dionne (1999, p.188) a entrevista parcialmente
estruturada possui um tema particularizado e questbes abertas preparadas
anteriormente, porém com plena liberdade quanto a retirada eventual de algumas
perguntas, a ordem em que essas perguntas sao colocadas e ao acréscimo de

perguntas improvisadas.

Logo, a pergunta base para o desenvolvimento da entrevista com as maes foi: Quais
foram os fatos/acontecimentos mais marcantes ocorridos com seu filho durante o
primeiro semestre de 2014? Apoés, outras perguntas foram surgindo naturalmente,
tais como: Quais outros tratamentos/intervencdes foram realizados neste periodo?
Qual a reacdo da crianca apoés as terapias? Como eram os habitos familiares? Com
gquem a crianga mais interagia durante o dia? Houve uso de medicamento ou

alteracao alimentar?

1.5.6 Interpretacéo dos dados

A interpretacdo das categorias encontradas a partir do Modelo Aberto da Analise de
Conteudo seguiu a estratégia qualitativa denominada Construcéo Iterativa de uma
Explicacdo (LAVILLE e DIONNE, 1999, p.227). Nesta, o processo de andlise e

interpretacdo € fundamentalmente iterativo, pois o pesquisador elabora pouco a
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pouco uma explicacdo l6gica do fenbmeno ou da situagdo estudados, examinando
as unidades de sentido, as inter-relacdes entre essas unidades e entre as categorias

em que elas se encontram reunidas (LAVILLE e DIONNE, 1999, p.228).

Esta modalidade convém particularmente aos estudos de carater exploratério em
gue o pesquisador desenvolve e verifica sua hipotese entre reflexdes, observacdes e

interpretacfes, a medida que a analise progride (LAVILLE e DIONNE, 1999, p.228).

No caso desta pesquisa, as categorias apontadas pela Analise de Conteudo
serviram como critérios para que o desenvolvimento musical das criancas pudesse
ser avaliado. Ja os dados fornecidos pelas entrevistas ajudaram na identificacéo de
elementos externos aos contextos de aprendizagem e inerentes a cada crianca que

podem ter influenciado nos resultados obtidos.

Por fim, o referencial teérico que sera apresentado nos capitulos a seguir foi
revisitado sob a luz dos dados fornecidos pelos jurados no capitulo Resultados e
Discussao. Assim, reflexdes acerca do desenvolvimento musical das duas criancas
autistas estudadas em diferentes contextos de aprendizagem puderam ser tecidas e

contextualizadas.
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CAPITULO Il - AUTISMO
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2.1 HISTORICO

O termo autismo foi usado primeiramente em 1911 pelo psiquiatra suico Eugen
Bleuler (1857-1939) em alusao ao sintoma esquizofrénico da perda de contato com

a realidade (RODRIGUES, 2009, p.20).

Em 1942 o termo autismo foi retomado pelo médico austriaco Leo Kanner (1894-

1981) no artigo intitulado Disturbios Autisticos do Contato Afetivo para descrever
onze casos com caracteristicas de obsessdo’, estereotipias’ e ecolalias®. Tais

sinais, a principio, foram vistos como uma doenca especifica relacionada a
esquizofrenia. Em 1944, outro médico austriaco, Hans Arperger (1906-1980),
escreveu o artigo Psicopatologia Autistica da Infancia, descrevendo criancas muito

parecidas com as estudadas por Kanner (PADILHA, 2008, p. 3).

Somente a partir de 1976, com os estudos do médico norte americano Edward Ritvo
(1930-), foi que o0 autismo passou a ser visto ndo como uma psicose, mas como um

distarbio do desenvolvimento (PADILHA, 2008, p. 4).

7

Atualmente, o autismo € enquadrado dentro dos TGD (Transtornos Globais do
Desenvolvimento), os quais constituem um grupo de condi¢des biologicamente
diferentes e caracterizadas por déficits em muitas areas do desenvolvimento

(GABBARD, HALES, YUODOFSKY, 2012, p. 844).

! Ppadrdes restritos e repetitivos de comportamento, interesses e atividades. Por exemplo:

preocupacéao persistente com partes de certos objetos (PADILHA, 2008, p.18).

% padrdes ritualisticos e ndo funcionais, por exemplo: torcer maos e dedos, realizar movimentos
pendulares com o corpo, ficar girando, etc. (GATTINO, 2009, p.14).

A repeticdo de cédigos verbais da-se o nome de ecolalia. Ha ecolalia imediata quando o autista
repete literalmente uma sentenca ou comando verbal dirigido ao mesmo e ha ecolalia tardia quando
palavras ou frases ouvidas em propagandas publicitarias, muasicas, ou em outros ambientes séo
ouvidas, estocadas e pronunciadas mais tarde (GATTINO, 2009, p.18).
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2.2 CARACTERISTICAS

Os niveis de gravidade do autismo variam desde individuos incapazes de falar, com
grave retardo mental, a individuos com uma inteligéncia bem acima da média
(GATTINO, 2009, p. 16). Devido a grande variacdo existente nos padrbes
comportamentais e de habilidade social e comunicativa, tais transtornos do
desenvolvimento global passaram a ser nomeados de Transtorno do Espectro

Autista (TEA).

O TEA mostra-se mais comum nos individuos do sexo masculino, guardando a
proporcdo de homens para mulheres de 2 a 3:1 (PADILHA, 2008, p. 6). Porém,
apesar de menos frequente nas mulheres, apresenta no género feminino maior

gravidade com relacdo a sintomatologia (SALLE et al. 2002).

Tal condicao foi perceptivel entre as criancas desta pesquisa. Mesmo tendo sido
relativamente equiparadas por uma terapeuta ocupacional, quanto ao nivel de
comprometimento autistico, foi possivel perceber que Cristina demonstrava maior
dificuldade em lidar com seus comprometimentos. Apresentava maior passividade,
menor intencdo comunicativa por meio oral e maior quantidade de movimentos

estereotipados do que André.

O TEA revela seus primeiros sinais, em geral, antes dos trés anos de vida e
caracteriza-se pelo comprometimento da comunicagao, da interagdo social e pela

presenca de maneirismos* (GATTINO, 2009, p. 14).

Na comunicacdo a maior dificuldade consiste na utilizacdo da linguagem verbal de

uma forma socialmente compreensivel. E comum a presenca de gestos e

* Os maneirismos constituem repertérios de atividades e interesses restritos, por exemplo: execucio
de atividades motoras e verbais como balancar-se ou bater palmas continuamente, andar em circulos
ou repetir certas palavras, frases ou sons (GATTINO, 2009, p. 18).
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movimentos incompreensiveis aos demais. A expressao existe, porém de uma forma

singular (GATTINO, 2009, p. 18).

Neste quesito, ambas as criancas da pesquisa apresentaram comprometimento,
constituido pela auséncia de comunicacdo verbal. Porém, de fato existia, sim, a
expressao das criancas. Cristina, em diversos momentos, recorria a gestos corporais
para demonstrar sua intencdo. Por exemplo, quando desejava que determinada
atividade continuasse, caso a mesma fosse interrompida, batia com as maos sobre o
peito. Ja André costumava balbuciar certas silabas, em especial o ba, quando

percebia algo diferente, ou se admirava por alguma coisa em especial.

Na interagdo social, a maior dificuldade dos portadores da TEA consiste no
estabelecimento de uma relagdo com o outro de um modo socialmente aceitavel. H4
pouco contato visual com os interlocutores, rejeicdo de atividade em grupo,
limitacGes na expresséo de sentimentos e falta de empatia social e/ou emocional

(GATTINO, 2009, p. 18).

Aqui, as criangcas da pesquisa também apresentaram um certo comprometimento.
Cristina ndo costumava interagir com as outras criancas, apenas com o educador e
com sua mae, mostrando-se indiferente ao restante da turma. No entanto, era
bastante sorridente e demonstrava alegria por estar na aula de masica, mas como
dito anteriormente, sem interagir com 0s colegas. Ja André, interagia com seu
colega de turma, porém de uma forma considerada negativa, através de
comportamento agressivo, com empurrées e puxdes de cabelo, além de evitar
atividades em grupo, ficando mais solitario e respondendo “com birra” quando

solicitado a interagir.
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Os “maneirismos”, como ja definido acima, ocasionam uma ndo adequacdo do
individuo autista aos comportamentos socialmente aceitaveis. E comum haver
relutancia a mudancas, apego a certas rotinas, fascinacéo por determinados objetos,

execucao de movimentos estereotipados etc. (GATTINO, 2009, p. 18).

As criangcas envolvidas nesta pesquisa também apresentaram este tipo de
comportamento. André era bastante apegado a rotinas e, somente a partir do
momento em que se familiarizou com o contexto de aprendizagem e com a rotina
seguida por mim durante as aulas, foi que conseguiu se engajar nas atividades e
desenvolver-se de modo mais visivel. Cristina apresentava estereotipias, em
especial quando solicitada a movimentar-se, além de tender a usar 0s instrumentos
musicais de modo ndo convencional. Por exemplo, quando de posse do violdo, em
vez de explora-lo, batendo nas cordas como as outras criancas faziam, costumava
fixar-se na vibracdo das cordas. Tocava determinada corda e parecia se contentar

em observar sua vibracdo, até que a mesma acabasse por completo.

Com o tempo, ha alguma tendéncia a melhora parcial dos sintomas citados, mas
periodos imprevisiveis de melhora rapida aparecem entre longos periodos de

alteragdo minima (GABBARD, HALES, YUODOFSKY, 2012, p. 845).

A seguir uma sintese das principais caracteristicas comuns aos individuos com TEA

(BRASILIA, 2003, p.13):

1. Auséncia de linguagem verbal ou linguagem verbal pobre.
2. Ecolalia imediata (repeticdo do que outras pessoas acabaram de falar) ou
ecolalia tardia (repeticdo do que outras pessoas falaram ha algum tempo,

repeticdo de comerciais de TV, de falas de filmes ou novelas, etc.).
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3. Hiperatividade, ou seja, constante agitacdo e movimento (ocorre em um
grande numero de criangas) ou extrema passividade (ocorre em um numero
menor de criangas).

4. Contato visual deficiente, ou seja, a crianca raramente olha nos olhos do
professor, dos pais ou de outras criancgas.

5. Comunicacao receptiva deficiente, ou seja, a crianga apresenta grandes
dificuldades em compreender o que |lhe é dito, ndo obedece a ordens nem
mesmo simples e muitas vezes nédo atende quando chamada pelo nome.

6. Problemas de atencéo e concentracao.

7. Auséncia/diminuicdo de interagao social, ou seja, a crianca ndo brinca com
outras criangas, ndo procura consolo quando se machuca e parece ignorar 0s
outros. Pode rir ou chorar, mas sempre dando a impressédo de que isso diz
respeito apenas a ela mesma.

8. Mudancas de humor sem causa aparente.

9. Usar adultos como “ferramentas”, como, por exemplo, levar um adulto pela
mao e colocar a méo do adulto na maganeta da porta para que a abra.

10. Auséncia de interesse por matérias ou atividades da sala de aula.

11.Interesse obsessivo por um determinado objeto ou tipo de objetos, por
exemplo, a criangca pode ter obsessao por corddes de sapatos, palitos de
dentes, tampinhas de refrigerantes, etc.

12.Eventualmente uma crianga com autismo pode aprender a ler sozinha antes

dos quatro anos sem que ninguém tenha percebido como isso ocorreu.

E improvavel que todas as caracteristicas citadas estejam presentes

simultaneamente. Mesmo porque o TEA n&o constitui um quadro muito bem
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definido, mas um conjunto de caracteristicas que podem variar muito de um

individuo para o outro (BRASILIA, 2003, p.13).

Apenas na primeira infancia, os quadros, em diferentes graus, apresentam-se de
modo bastante semelhantes. Tal fato confunde até mesmo profissionais experientes
no sentido de superestimar ou subestimar as habilidades da crianca (BRASILIA,

2003, p.14).

2.3 ETIOLOGIA

As causas do transtorno ainda ndo foram claramente identificadas. Certos
estudiosos sdo defensores de que as causas do TEA estdo associadas as questdes

bioldgicas. Outros apontam para, além destas, causas sociais e/ou psiquicas.

Assim, atualmente, sdo dois os principais fatores considerados como possiveis

desencadeantes do quadro autistico:

Fatores genéticos: Através de estudos com gémeos monozigoticos,
(geneticamente idénticos, formados a partir de um Unico ovulo) e dizigoticos (que
partiiham a mesma quantidade de DNA que qualquer par de irmaos, formados pela
fecundacdo de mais de um oOvulo), foi observada concordancia para o autismo de
60% em gémeos monozigoticos contra 0 % em gémeos dizigoticos, comprovando,
assim, um forte componente genético para o risco de desenvolvimento do TEA

(GUPTA, 2006, p.30). Atualmente ha, também, estudos que identificam a falta de
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marcadores® especificos da espécie humana em individuos com TEA

(FERNANDES, 2013, p.214).

Fatores ambientais: Apesar de haver muitas controvérsias sobre a influéncia dos
efeitos ambientais na determinacéo do TEA, alguns aspectos foram relacionados ao
surgimento do quadro, como por exemplo: idade materna avancada, uso de vacinas
pela mée, ordem do nascimento, infec¢des virais no periodo neonatal, sangramentos
gestacionais, bem como associacdo a diversas doencas, como a fenilcetondria®
(GATTINO, 2009, p.20). Alguns estudos apontam para causas predominantemente
associadas as questdes psiquicas que envolvem o periodo gestacional, tais como
medos de morte/perda por parte da mae, o que provocaria uma experiéncia de

desprazer ao bebé ainda feto (FERNANDES, 2013, p.214).

2.4 DIAGNOSTICO

Para o diagndstico, ndo existem testes laboratoriais. O TEA € diagnosticado através
da avaliagdo do quadro clinico, baseado em sistemas de diagnosticos que
instrumentalizam e tornam uniforme o parecer. Os mais comuns sao a Classificacao
Internacional de Doencas da Organizacdo Mundial de Saude, atualmente CID-10, e
0 Manual Diagnéstico e Estatistico dos Transtornos Mentais, atualmente DSM-5

(PADILHA, 2008, p. 19).

Segundo o DSM-5, para um individuo ser diagnosticado dentro do espectro autista é

necessario apresentar os trés seguintes déficits sociais e de comunicacgao:

® Marcadores moleculares sdo sequéncias de DNA que revelam variacdes fenotipicas entre
individuos geneticamente relacionados. Fonte: http://geneticavirtual.webnode.com.br/ - Acesso em
03/02/2015.

® Fenilcetontria é uma doenca genética, que faz com que os alimentos que tenham a substancia
fenilalanina intoxiquem (o] cérebro, causando retardo mental irreversivel.
Fonte: http://www.tuasaude.com/fenilcetonuria/ - Acesso em 30/06/2015.
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* Problemas de interacdo social ou emocional alternativo - Isso pode incluir a
dificuldade de estabelecer ou manter o vai-e-vem de conversas e interacoes,
a incapacidade de iniciar uma interacdo e problemas com a atencao
compartilhada ou partilha de emocdes e interesses com 0s outros;

* Graves problemas para manter relagdes - Isso pode envolver uma completa
falta de interesse em outras pessoas, as dificuldades de jogar, fingir e se
engajar em atividades sociais apropriadas a idade e problemas de adaptacéo
a diferentes expectativas sociais;

* Problemas de comunicagao néo-verbal - o que pode incluir o contato anormal
dos olhos, postura, expressodes faciais, tom de voz e gestos, bem como a

incapacidade de entender esses sinais nao-verbais de outras pessoas.

E pelo menos dois dos seguintes comportamentos fixos ou repetitivos:

Apego extremo a rotinas e padrdes e resisténcia a mudancas nas rotinas;

« Fala ou movimentos repetitivos;

* Interesses intensos e restritivos;

» Dificuldade em integrar informacdo sensorial ou forte procura/recusa de

estimulos sensoriais.

Ainda segundo o DSM-5, os transtornos do espectro autista séo classificados em:
autismo grave, autismo moderado e autismo leve. Pesquisas atuais tém mostrado
gue o transtorno € mais comum em criancas do sexo masculino e que 0 mesmo

manifesta-se independente da etnia, origem geografica ou situacdo socioecondmica.

Curiosamente, o namero de criangcas diagnosticadas com autismo tem crescido

vertiginosamente, nos ultimos anos, segundo o Centro dos EUA de Controle e
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Prevencédo de Doengas (CDC) (FERNANDES, 2013, p.210). A tabela a seguir

aponta recente estimativa feita pelo CDC acerca deste crescimento:

Tabela 1: Crescimento do autismo nos EUA

ARG Portadore~s de TEA
Populagéo geral

1980 1 em 10.000
1995 1 em 500
2001 1 em 250
2004 1 em 166
2007 1 em 150
2009 1em 110
2012 lem 88
2013 1em 50

Fonte: Centro dos EUA de Controle e Prevencéo de Doencas.

O referido aumento da incidéncia de casos pode ter relacdo com a evolucdo dos
mecanismos usados para o diagnostico, além de uma possivel ampliacdo do
espectro autista, fato que, consequentemente abarcaria um maior numero de

sujeitos.

Hoje, é sabido que a gravidade dos sintomas autistas pode ser minimizada a partir
do diagndstico precoce e do imediato inicio da intervencdo/tratamento (SAINT-

GEORGES, 2013, p.28).

Na tentativa de antecipar o diagndstico do TEA e permitir uma intervencdo mais
precoce, diversos instrumentos para deteccdo dos tracos autisticos tém surgido. A

tabela a seguir resume os principais:



Tabela 2: Principais instrumentos para deteccdo de
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tracos precoces de autismo

Instrumentos Idade (meses) Interesses e limites
CHAT: Check List for Autism in 18 Especifico, mas pouco sensivel na populacdo
Toddlers geral.
M-CHAT: Modified CHAT 18-36 Mais sensivel, mas menos especifico. Sem
pesquisa de falsos negativos.
Q-CHAT: Quantitative CHAT 20 Boa sensibilidade e especificidade nos casos-
controle.

ITC: Communication and Symbolic 14-30 Otimo valor preditivo. Muito bom na populacéo
Behavior Scales Developmental geral. A precisar especificidade e sensibilidade.
Profile: Infant-Toddler Checklist

CESDD: Checklist for Early Signs 3-39 Fraco valor preditivo positivo.
of Developmental Disorders
ESAT: Early Screening of Autistic 8-20 Boa sensibilidade e especificidade nos casos
Traits questionnaire controle. Pouco sensivel na populagdo geral.
OASI: Autism Observation on 12 Boa sensibilidade e especificidade nos casos de
Scale for Infants irméos de autistas. Sem dados na populacao
geral.
BISCUIT: Baby and Infant Screen 17-37 Boa sensibilidade e especificidade nas criancas
for Children with Autism Traits de risco aos 26 meses.
CBCL: Child Behavior Check-list 18-36 Boa sensibilidade e especificidade nos estudos
de caso-controle. Sem dados na populacédo geral.
First year inventory 12 Sem dados na atualidade.
SCQ: Social Communication <60 Sensibilidade e especificidade variaveis. Sem

Questionnaire

dados na populacao geral.

Fonte: SAINT-GEORGES et al. 2013, p.30.

Ha também o protocolo da Association de Prévention Autisme (PREAUT), da

Franca, aplicado a uma populacao geral, o qual, a partir do quarto més de vida ja

consegue detectar tracos de um possivel desenvolvimento autista e, assim,

possibilitar o inicio da intervencado, a fim de reverter os sintomas, ou, se nao, de

minimizar oS mesmos no caso de uma posterior confirmacdo do diagndéstico de

autismo (SAINT-GEORGES et al. 2013, p. 40). O protocolo se baseia em

observacdes clinicas detalhadas e na contribuicdo dos fundamentos da psicanalise

(CRESPIM, 2007, p.17).
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2.5 TRATAMENTO E INTERVENCAO PRECOCE

No Brasil, em 2012, o governo federal aprovou a lei n° 12.764, de 27 de dezembro
de 2012, a qual institui a politica nacional de protecdo dos direitos da pessoa com
Transtorno do Espectro Autista. Entre outros itens, a lei prevé a atencédo integral as
necessidades da saude da pessoa com TEA, objetivando o diagndstico precoce e o

atendimento multiprofissional (BRASIL, 2012).

N&do ha medicamentos especificos para o autismo, mas remédios podem ser
prescritos quando h& outra doenca associada ao autismo, como: epilepsia,
hiperatividade etc. Também ndo existe, ainda, cura para o TEA, mas existem varias
opcOes de tratamento, como Terapia Ocupacional, Fonoaudiologia, Psicoterapia,
Musicoterapia e Equoterapia, por exemplo. (BRASILIA, 2000, p.16). Estudos
recentes tém mostrado que o atendimento multidisciplinar € bastante benéfico ao

portador de TEA.

No ambito das intervencdes, ha a Educacdo Musical, que ndo se enquadra como
terapia, por ndo ter como objetivo tratar qualquer disfuncdo gerada pelo autismo,
mas que, por meio de suas atividades, proporciona diversos beneficios aos

individuos com TEA.

Nos ultimos tempos a inclusdo de pessoas com TEA na Educacdo Musical tem se
mostrado cada vez maior. No Centro de Musicalizag&o Integrado (CMI) da Escola de
Musica da Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG) tal procura pode ser
comprovada numericamente. Em 2010 e 2011, havia um aluno portador de TEA
matriculado. Em 2012, este nimero passou para quatro, em 2013 para onze e em

2014 para quatorze alunos. Em 2015 o CMI atingiu a marca de vinte alunos
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diagnosticados dentro do espectro autista e regularmente matriculados. O gréfico

seguinte permite uma melhor visualizagdo dos dados apresentados.

Grafico 1- Nimero de alunos com TEA no CMI-UFMG
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Estes nimeros mostram uma crescente procura pela Educacdo Musical por parte
das familias de criancas com TEA e reforcam a importancia e a necessidade de se

estudar mais profundamente o assunto.

Assim, conhecer os efeitos e o0 alcance da musica torna-se indispensavel neste

momento, e sera o tema do préximo capitulo.
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CAPITULO Ill — A EDUCACAO MUSICAL ESPECIAL
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3.1 EFEITOS DA EXPERIENCIA MUSICAL NO SER HUMANO

O ensino das artes, em especial da musica, proporciona a crian¢a a descoberta das
linguagens sensitivas e do seu potencial criativo. Assim, ela se torna mais facilmente
capaz de inventar, criar e reinventar o que esta em volta. A criatividade aumenta a
capacidade de raciocinio da crianca e pode ajuda-la a solucionar suas proprias

dificuldades (BERTOLUCHI, 2011, p.3).

Segundo Padilha,

a participagcdo numa experiéncia musical provoca uma série de processos
neurofisiolégicos e psicolégicos identificaveis e desenvolve atitudes
motoras, perceptivas e cognitivas que ativam processos afetivos e de
socializacdo. A qualidade integradora da experiéncia musical e o carater
globalizador das respostas do individuo a misica apoiam que, numa mesma
atividade musical, acontecam simultaneamente diferentes processos de
percepcdo e execucdo que misturam experiéncias sensoriais, motoras,
emocionais, cognitivas e sociais (PADILHA, 2008, p. 47).

Assim, € possivel afirmar que a musica exerce influéncia direta sobre algumas
funcdes psiconeurolégicas, bem como provoca efeitos fisiolégicos no ser humano

(PADILHA, 2008, p. 60). Alguns desses efeitos serdo apresentados, a seguir:

Efeitos bioquimicos: De acordo com a mdusica apreciada, podem ocorrer

modificacdes nos processos bioquimicos do organismo. Por exemplo, musicas de
z . 7 . . ~ . .

carater sedativo’ podem estimular a liberacdo de endorfinas, as quais atuam sobre

receptores especificos do cérebro e sobre neurotransmissores, podendo aliviar

certos tipos de dores (PADILHA, 2008, p.60; PACCHETTI, 2000, p.386).

Efeitos fisiologicos: A musica pode afetar a pressdo sanguinea, o fluxo sanguineo,

o fendbmeno elétrico do musculo cardiaco, o padrao respiratério, entre outros. Por

" Também chamada de musica relaxante, corresponde aos tipos musicais que apresentam

pouquissimas variacdes/contrastes em seus elementos composicionais. Apresenta andamento
moderado, adequado ao batimento cardiaco e/ou a respiracdo; forma musical previsivel, intervalos
consonantes etc. (PADILHA, 2008, p.55).
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exemplo, uma musica estimulante® tende a acelerar a respiracdo do ouvinte e, por
sua vez, uma musica “sedativa” tende a diminui-la. A resposta galvanica da pele®
pode ser afetada pela melodia, pela tonalidade e pelo ritmo. Musicas lentas, em
especial nos momentos finais, tendem a diminuir o nivel de condutancia da pele

(PADILHA, 2008, p.60; ZANINI, 2006, p.1, PACCHETTI, 2000, p.386).

Respostas musculares e motoras: A musica pode ter um efeito estimulante
aumentando a atividade muscular, enquanto a musica “sedativa’ possui efeitos
relaxantes. Por exemplo, uma musica sedativa pode provocar contracdes
peristalticas e prestar grande auxilio em patologias digestivas. JA& uma musica
excitante pode provocar espasmos gastricos, ou seja, contracdes involuntarias do
estdbmago, tipicamente acompanhadas de dor; e até mesmo indigestdo (PADILHA,

2008, p. 61, PACCHETTI, 2000, p.386).

Respostas cerebrais e cognitivas: A musica pode atuar ainda de modo
desconhecido na ativacdo de neurbnios envolvidos no relaxamento da tenséo
muscular, na variacdo do pulso e na evocacdo de memodrias antigas (PADILHA,
2008, p. 61; FLUSSER, 2005, p.212). Pode ajudar a desenvolver a memoria, a
atencao, a criatividade. Enfim, pode facilitar o processo de aprendizagem geral,
porque ativa um enorme nuamero de neurdnios (PADILHA, 2008, p.61; PACCHETTI,

2000, p.386).

Respostas psicolégicas: A musica atua sobre 0 nosso sistema nervoso central e
pode produzir efeitos sedativos, estimulantes; sensacao de alegria, de tranquilidade,

etc. Pode sugerir sentimentos, pode evocar, despertar, provocar, fortalecer e

® Também chamada de musica excitante, corresponde aos tipos musicais em que ha mudancas
imprevisiveis ou extremamente rdpidas em seus elementos constituintes. Apresenta andamento
rapido, intervalos dissonantes, forma musical imprevisivel etc. (PADILHA, 2008, p.55).

® Também chamada de atividade eletrodérmica ou condutancia da pele, a resposta galvanica da pele
corresponde a producdo de suor a partir de estimulos psicologicamente relevantes. Fonte:
http://www.forebrain.com.br/ - Acesso em 17/01/2015.
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desenvolver emocgbes. Pode ajudar a desenvolver a capacidade de atencao
sustentada, bem como pode estimular a reflexdo, a imaginacdo, a memoria, a
criatividade e o sentido de ordem e analise (PADILHA, 2008, p.61; PACCHETTI,

2000, p.386).

Efeitos sociais: A musica ajuda na coes&o e na expressdo do grupo. E um agente
de socializacdo. Favorece a expressao de estados emocionais compartilhados com

o grupo (PADILHA, 2008, p. 61; PACCHETTI, 2000, p.386).

Efeitos espirituais: A musica esta presente, desde tempos remotos, na liturgia da
imensa maioria das religides, pois pode sugerir sentimentos sobrenaturais e
espirituais que ajudam o ser humano na sobreposicéo ao vazio, ao medo, a solidao,
ao infortunio etc. Pode ajudar o individuo a encontrar sentido para sua existéncia

(PADILHA, 2008, p.61).

Enfim, por todo o exposto acima, ficam evidentes os beneficios da experiéncia
musical para o ser humano, principalmente quando proporcionada a crianca desde
0s primeiros anos de vida. Atualmente varios autores apontam as vantagens de se
estimular musicalmente a crianga desde a infancia inicial, uma vez que na fase
inicial da vida o cérebro apresenta maior plasticidade e, consequentemente, 0S
efeitos benéficos da educacdo musical podem ser mais facilmente assimilados
(GORDON, 2008, p.5; PARIZZI, 2011, p.2), incluindo-se, ai, a educacdo musical

especial, assunto que sera abordado nos proximos itens.

3.2 O QUE E EDUCACAO MUSICAL ESPECIAL?

Fernandes (2000, p.49) define a Educacdo Musical Especial como sendo a

especialidade que trata da aprendizagem e do ensino da musica para portadores de
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deficiéncia fisica e/ou mental, perseguindo o desenvolvimento musical, a progressao
conceitual e de habilidades, a memorizagdo, a prética de conjunto e todos os

processos envolvidos.

Logo, o objetivo priméario da Educacdo Musical Especial é estimular e desenvolver
habilidades musicais acessiveis ao aluno que possui limitacdes motoras e/ou
mentais. Para tanto, lhe sdo oferecidas experiéncias musicais que procurarao
desenvolver a destreza vocal e instrumental, a capacidade de perceber os varios
aspectos do som, o conhecimento de obras musicais de culturas diversificadas e o
conhecimento/pratica de rudimentos da teoria musical (DARROW, 2006 e MOOG,

1979 apud SANTOS, 2008, p.63).

Na Educacdo Musical Especial, além das conquistas musicais, as crian¢cas podem
alcancar éxito em outras finalidades ndo musicais, entre elas as sociais e as
comunicativas. Estas conquistas sao beneficios secundarios propiciados pela
atividade musical, importantes para as criangas que apresentam distirbios sociais e
de linguagem, como é o caso das portadoras de autismo. Entretanto ndo constituem,
como dito anteriormente, objetivo primario da educacdo musical especial (MOOG,

1979 apud SANTOS, 2008, p.63).

A Educacdo Musical pode surtir, muitas vezes, efeitos tdo benéficos quanto o de
uma terapia que utiliza a musica, mas, mesmo assim, ndo pode ser considerada
como um processo terapéutico, uma vez que 0S objetivos pedagdgicos séo

diferentes dos reabilitacionais (LOURO, 2006, p.66).

N&o raramente, muitas pessoas confundem a Educacdo Musical Especial com a
Musicoterapia, uma vez que ambas lidam com individuos portadores de

necessidades especiais, bem como utilizam o som como matéria prima de seus
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processos. Por tal motivo, torna-se necesséaria, neste momento, a diferenciacao

entre essas duas vertentes.

Educacdo Musical Especial

Musicoterapia

Conjunto de praticas pedagdgicas que visam
o desenvolvimento de  competéncias
musicais, através de experiéncias tais como a
apreciacdo, a performance e a criagéo.
Mesmo ndo sendo seu objetivo principal,
habilidades extra

acaba por desenvolver

musicais, como a  socializacao, a

coordenacgdo motora e a percepcdo temporal

e espacial.
Objetivo central

aluno.

. 0 aprendizado musical do

Utilizacdo da musica e/ou seus elementos

constituintes, tais como ritmo, melodia e

harmonia, por um musicoterapeuta
qualificado, com um cliente ou um grupo, num
processo destinado a facilitar e promover a
comunicacao, 0 relacionamento, a
aprendizagem, a mobilizacdo, a expressao, a
organizacdo e outros objetivos terapéuticos
relevantes, a fim de atender as necessidades
fisicas, emocionais, mentais, sociais e
cognitivas.

Objetivo central : a terapia e/ou a reabilitacdo

do individuo através da musica.

como um fim em sim mesmo.

Na Educacédo Musical a muasica é considerada

Na Musicoterapia a musica pode ser utilizada
como um meio para outro fim. Neste caso, 0
objetivo pode ser corrigir ou amenizar 0s
problemas derivados da deficiéncia do
paciente por meio da musica. Assim, a énfase
esta na relagdo da musica com o paciente e
ndo na musica em Si mesma, nem nos

conceitos estéticos e tedricos que a

permeiam.

(LOURO, 2006, p.63-67).

Vale ressaltar que uma pratica ndo substitui e nem impede a realizacdo da outra.

Podem ser, inclusive, complementares.
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3.3 PRINCIPIOS DA EDUCACAO MUSICAL ESPECIAL

Na Educacdo Musical Especial é importante que haja a preocupacdo nao sé da
inclusdo do aluno, mas também das acomodacfes do método, dos materiais e dos
recursos as necessidades individuais de cada um. Segundo Edgar Willems (LOURO,

2006, p.95), “o importante ndo € o método, mas sim ter método”.

Kodaly, Willems, Dalcroze e Orff estdo entre os educadores musicais mais influentes
do inicio do século XX. As metodologias desses educadores destacam
principalmente a importancia do contato do aluno com a musica através do canto e

do movimento, ou seja, do aspecto sensorial (LOURO, 2006, p.95).

Ja a partir da segunda metade do século XX, surgiram outros educadores musicais
também muito influentes, tais como Paynter, Schafer e Gainza. Nestes, a énfase foi
dada a percepcéo, a exploracdo e a manipulacdo das fontes sonoras que nos
rodeiam. Para estes educadores, a arte musical se empenha na exploracdo da
matéria sonora, produzindo novos objetos artisticos e musicais, novas técnicas e,
sobretudo, novas atitudes estéticas e filosoficas do fato criativo (GAINZA, 1988 apud

LOURO, 2006, p.96).

As propostas da Educacao Musical Especial mesclam as ideias e metodologias dos
educadores acima citados e de outros varios. As atividades criadas tém por primeiro
objetivo a vivéncia corporal do aluno e, depois, a formalizagdo dos simbolos e dos

conceitos musicais (LOURO, 2006, p.96).

Os individuos autistas, por exemplo, geralmente apresentam dificuldade no
raciocinio l6gico e na abstrac&o. Portanto, as abordagens pedagogicas destinadas a
estas pessoas devem partir do concreto para o abstrato, bem como seguir uma linha

bem progressiva. O ideal é mostrar aos alunos o caminho para a compreenséo e,
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aos poucos, fazer com que eles se apropriem do conhecimento musical de forma

autbnoma (LOURO, 2006, p.83).

Uma forma de aprendizagem interessante consiste em relacionar o que se deseja
ensinar com a realidade do dia a dia do aluno. E possivel, por exemplo, construir um
pensamento em que se faca um paralelo com algum animal ou objeto sonoro, como
“cantar agudo como um passarinho” ou “rugir grave como um ledo”. Os alunos
devem identificar o0 som caracteristico de cada animal, imita-lo e associa-lo ao som

produzido por algum instrumento musical (LOURO, 2006, p.98).

Nas minhas aulas de musica, por exemplo, por diversas vezes, associei 0S varios
andamentos ao modo de andar dos animais (tartaruga, lesma, bicho preguica etc —
andamentos lentos; coelho, cavalo etc. — andamentos rapidos). Associei também o
dormir e 0 acordar as intensidades suave e forte, respectivamente; seguindo assim,
a recomendacédo de Louro (2006) citada no paragrafo acima, realizando analogias
gue ajudassem as criancas a entenderem 0s conceitos musicais, a partir de fatos

concretos do seu dia a dia.

Entre os principios bésicos da Educacdo Musical est4 a vivencia e a distincdo das
propriedades dos sons (altura, duracdo, timbre e intensidade)®. Porém,
independente do conteudo a ser abordado, o principal ponto da educacdo musical
especial constitui o fato de as atividades serem pensadas considerando os déficits e

as competéncias de cada aluno.

%7 altura é a caracteristica do som que nos permite classifica-lo em grave ou agudo e esta
relacionada a frequéncia da onda sonora. A duracdo € a propriedade do som que determina o tempo
de emissao das vibragdes, podendo o som ser longo ou curto. O timbre é a caracteristica sonora que
permite distinguir sons de mesma frequéncia e mesma intensidade, desde que as ondas sonoras
correspondentes a esses sons sejam diferentes. A intensidade € uma caracteristica do som que esta
relacionada a energia de vibracao da fonte que emite as ondas (amplitude das ondas sonoras). Essa
propriedade do som é provocada pela pressao que a onda exerce (LOURO, 2006, p.96).
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3.3.1 Os déficits e suas demandas em relacdo a Educacdo Musical
Especial

Como visto anteriormente, é sabido que a Educacdo Especial consiste no ensino
projetado a responder as necessidades unicas dos individuos com deficiéncia. Logo,
o professor que lida com este publico precisa saber que, antes de tudo, deve
eliminar os diversos roétulos relacionados a deficiéncia e transferir sua atencéo para
o0 modo como seu aluno recebe as informacdes em decorréncia dos déficits que

apresenta (HAMEL, HOURIGAN, 2011, p.13).

Pesquisas e praticas de Educacao Musical Especial direcionam-se a exploracao das
relacbes de ensino e aprendizagem na sala de aula considerando principalmente os
déficits de cognicdo, comunicag¢do, comportamento/emocional, sensorial e fisico

(HAMEL, HOURIGAN, 2011, p.13).

Abaixo, o detalhamento desses cinco déficits, bem como a compreensdo que o

educador musical deve ter com relacdo aos mesmos.

Déficits Cognitivos:

A cognicao ou funcéo cognitiva refere-se a habilidade de receber, processar e reter
informacdes na memaria. Para o desenvolvimento cognitivo € necessario que ocorra
a conversao dos estimulos sensoriais em informagdes neurais. Assim, a percepcao
utiliza a informacao sensorial para extrair o sentido do mundo (inclusive do mundo

musical). (HAMEL, HOURIGAN, 2011, p.13). Em suma,

a cognicdo é o processo de conhecer, ou seja, a forma como o cérebro
percebe, guarda (apreende / aprende), recorda e utiliza (pensa) a
informacdo captada através de nossos sistemas sensoriais. Enquanto
processo de conhecer, a cogni¢cao depende da atuagdo conjunta e solidaria
de vérias funcdes cerebrais, principalmente atencdo, percepcdo, memoria,
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raciocinio, juizo critico, imaginacdo, pensamento e linguagem (FONSECA,
2013, aula da disciplina Neurofisiologia da Musica).

Visto isso, 0 educador musical deve reunir e examinar informacdes relacionadas ao
modo como seus alunos ouvem e recebem a musica, relembram e entendem os
conceitos musicais e 0s expressam musicalmente (HAMEL, HOURIGAN, 2011,
p.13). Em geral, as criancas com déficits cognitivos precisam de oportunidades e
modos de resposta diferenciados. E preciso considerar que pode ser necessario
repetir o conteddo inOmeras vezes, que a resposta das criancas pode ser
extremamente lenta ou inexistente, que elas podem precisar de informacfes por
diferentes canais (visual, auditivo, cinestésico) e que elas podem compreender o que
€ esperado, mas ndo conseguir reproduzir este conteldo expressivamente, agindo

de forma mecénica ou automética (HAMEL, HOURIGAN, 2011, p.81).

Déficits de Comunicacao

Se professor e aluno n&do conseguirem se comunicar, certamente havera um
obstaculo a aprendizagem deste. Sdo muitas as causas que levam as dificuldades
de comunicacéo, por exemplo: a pessoa nao ter como primeiro idioma a lingua do
lugar em que reside ou apresentar comprometimento neurologico/cognitivo que afete
0 processamento da fala no cérebro, dentre outros (HAMEL, HOURIGAN, 2011,

p.15).

O educador musical pode avaliar a habilidade comunicativa de seu aluno por meio
de quatro vieses: receptividade, expressividade, processamento e uso cultural
(HAMEL, HOURIGAN, 2011, p.15). Isso pode ser feito através do trabalho conjunto
com o0s outros profissionais que interagem com a crianga e que podem indicar

estratégias de ensino/aprendizagem tais como sistemas de comunicacao
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alternativos. E imperativo que o educador musical considere formas alternativas de
comunicacdo quando lida com criangas com déficits cognitivos. Uma das formas
bastante eficientes sédo as PECS (Picture Exchange Communication System), que
consistem em cartelas com imagens que ilustram o que é esperado da criangca em
determinados momentos. Podem também ser usadas pela criangca para demonstrar
o0 entendimento ou ndo de um conceito, e servir como forma de mediagcdo do
processo de recebimento, entendimento e expressédo musical (HAMEL, HOURIGAN,

2011, p.84).

Déficits Comportamentais ou Emocionais:

Os déficits comportamentais sdo aqueles que abrangem uma ou mais das seguintes
proposicfes: a) inabilidade para aprender inexplicavel por fatores sensoriais,
intelectuais e de saude; b) inabilidade para desenvolver ou manter relacionamentos
interpessoais; c) comportamentos inapropriados de medo em circunstancias
normais; d) tristeza generalizada ou depressao; e) tendéncia a desenvolver sintomas
fisicos decorrente de medo associado a pessoas ou fatos escolares (HAMEL,

HOURIGAN, 2011, p.17).

E certo que, alguma vez, todo estudante exibe um comportamento considerado
inapropriado, porém o professor deve observar se: a) ha algum antecedente do
comportamento; b) o comportamento é inadequado com relacdo ao sexo/idade da
crianca; ¢) o comportamento prejudica seu aprendizado; d) € um comportamento
externo (agressdo) ou interno (reclusdo); e) o comportamento prejudica o
aprendizado de outros alunos da turma. Na presenca desses comportamentos pode

ser necessario buscar a colaboracao de um profissional especializado que ajude na
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criagdo de um plano educativo especifico (HAMEL, HOURIGAN, 2011, p.17). Os
déficits comportamentais exigem modificacdes especificas na forma de ensino e no
contexto de aprendizagem e consistem em fazer diminuir 0s comportamentos
considerados negativos e aumentar os positivos. E preciso também verificar se a
crianca consegue internalizar e externar sentimentos (HAMEL, HOURIGAN, 2011,

p.84).

O aluno com déficits comportamentais, aqui é incluido o autista, possui grande
dificuldade com estruturas, regras e ordens. A falta de estrutura em uma aula pode
levar o aluno a um comportamento de ansiedade. Iniciar e terminar a aula ou secdes
de aula com a mesma cancao/atividade pode ajudar a acalmar a crianca e a
redirecionar suas emocdes. Realizar o refor¢co positivo dos bons comportamentos &
também fundamental, por meio de elogios e incentivo a realizacdo das atividades

(HAMEL, HOURIGAN, 2011, p.85).

Déficits Sensoriais:

As deficiéncias sensoriais estdo mais comumente relacionadas aos prejuizos
auditivos e visuais. Muitas vezes, pode ser também que o aluno apresente uma
hiper/hipo reacdo ao som, toque, paladar, cheiro e/ou imagem (HAMEL,

HOURIGAN, 2011, p.18), o que € o caso de um grande nimero de criangas autistas.

Nestes casos, convém que 0 professor converse com 0s pais e/ou outras pessoas
que lidam com tais criancas a fim de que reacdes extremas numa sala de aula sejam

previstas e/ou aliviadas (HAMEL, HOURIGAN, 2011, p.18).
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O grande ponto € que os déficits sensoriais costumam, ndo raramente, levar a
dificuldades em outras areas, tais como na comunicacdo e no comportamental.
Logo, em primeiro lugar € necessario determinar o tipo de sistema que mais facilite a
comunicacdo entre o professor de musica e o aluno. Por exemplo, pode ser
necessario o uso das linguas de sinais associado a leitura e & comunicagéo oral ou
adocdo do braile. Pode ser preciso que as criangcas com comprometimentos
sensoriais sentem-se mais préximas ao professor. Recomenda-se cautela na
escolha das cores, sons e texturas, devido aos casos de hiper/hipo sensibilidade

(HAMEL, HOURIGAN, 2011, p.87).

Déficits Fisicos e condicdes médicas especificas:

Os déficits de ordem fisica podem ou nao afetar o desempenho académico da
criangca. Muitas vezes o estudante possui uma o6tima funcdo cognitiva e precisa
apenas de uma adaptacdo a sua desordem fisica. Pode ocorrer, as vezes, de o
aluno com deficiéncia fisica apresentar dificuldade de locomocdo (HAMEL,

HOURIGAN, 2011, p.19).

E necesséario que o professor adapte o ambiente de modo que o aluno com
deficiéncia fisica tenha condices de tornar-se o maximo independente possivel. E
preciso, também, considerar que o aluno pode estar bem em um dia, mas néo estar
tdo bem no outro. Ele pode ter dor ou outro desconforto e, muitas vezes, necessitar
de algum medicamento, que, dependendo do momento em que for administrado,
pode promover alteracdes em seu desempenho durante a aula. E preciso que o
educador conheca a condicdo médica especifica de seu aluno e lhe proporcione o

ambiente mais adequado possivel (HAMEL, HOURIGAN, 2011, p.19). E necesséario



41

acomodar o ambiente para a movimentagcdo da crianca e sua acessibilidade aos
instrumentos, cadeiras etc. A acomodacdo inclui também uma possivel simplificacéo

da execucdao instrumental e/ou do repertério (HAMEL, HOURIGAN, 2011, p.88).

3.3.2 Inclusao social de criangas autistas

Esta secdo tratar4 da tematica inclusdo social'!, em especial da realizada em
ambientes promotores do desenvolvimento musical. Aqui, o termo inclusdo social
sera usado em alusdo a inclusdo das pessoas portadoras de necessidades
especiais apenas, uma vez que o termo inclusdo, em si, € generalista, podendo ser
atribuido a insercdo de um individuo ou um grupo de individuos anteriormente
excluidos, seja pela condicdo fisica, social ou intelectual em algum contexto

especifico, como, por exemplo, nas escolas (MANTOAN, 1998, p.51).

Com a advento da Declaracdo Mundial de Educacdo para Todos, de
Jomtien (1990); da Declaracdo da Salamanca de Principios, Politica e
Pratica para as Necessidades Educativas Especiais (1994); da Lei de
Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (1996) e da Convencdo da
Guatemala (1999) foi determinado o principio da educacdo para todos e,
também, expresso o direito a matricula do aluno com deficiéncias na rede
regular de ensino (LISARDO, 2009, p.43).

Desde a década de 1990 tem ocorrido uma forte difusdo em prol de uma politica
educacional de inclusdo dos sujeitos com necessidades educativas especiais, a qual
propde maior respeito e formas efetivas de socializacdo para este grupo (LACERDA,

2006, p. 164).

No Brasil, a Lei Federal n® 7.853/89, regulamentada através de decreto em 1999,

dispde sobre a Politica Nacional para a Integracdo da Pessoa Portadora de

“por inclusdo entende-se o processo pelo qual a sociedade se adapta para poder incluir, em seus
sistemas gerais, as pessoas com necessidades especiais e, simultaneamente, prepararem estas
pessoas para que elas possam assumir seus papeis na sociedade (SASSAKI, 1997 apud LISARDO,
2009, p.33).
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Deficiéncia e tem como objetivo assegurar o pleno exercicio dos direitos individuais
e sociais das pessoas portadoras de necessidades especiais (PPNE), também o
Estatuto da Crianca e do Adolescente (Lei n° 8.069/90), tem por objetivo atender,
promover e defender os direitos das criancas e dos adolescentes, bem como
assegurar os direitos das PPNE através de seus artigos (CORREA, 2003 apud

SANTOS, 2008, p.26).

Assim, desde a ultima década até os dias atuais, a Educacdo Especial tem sido
sinbnimo de inclusdo. Ou seja, tem tido como paradigma dominante a promessa
integradora da escola inclusiva, escola que se adapta e se transforma para acolher

todos os alunos, sem discriminacdo (SANTOS, 2008, p.35).

Ao se incluir no plano social e cultural, a musica funciona como intermediario entre
as diferencas culturais e o isolamento, promove a oportunidade de participacdo em
grupo, bem como entretenimento e diversdo. Favorece a maturacdo social e

estimula o sentimento de pertencimento a um grupo (LISARDO, 2009, p.69).

A musica cria a comunicagao entre as pessoas, de diversas maneiras, pois
sua vivéncia se assenta em atividades conjuntas: quem cria, cria para
alguém ouvir. Quem interpreta, interpreta para o outro. Quem ouve, ouve a
criacdo de um terceiro. Dai, direta ou indiretamente, a musica cria
comunicacdo, favorecendo o sentimento de pertencimento a um grupo
(LISARDO, 2009, p.69).

Pelo exposto acima, fica evidente o potencial de integracdo que a musica pode
oferecer aos portadores de necessidades especiais. Entretanto, € complexo definir
se existe um ambiente social mais propicio a esta integragdo. No caso dos autistas,
atualmente tal tematica tem sido discutida nos meios académicos. Entre os tedricos,
educadores, terapeutas e clinicos, alguns defendem a integracdo apenas quando
controlada de modo adequado, enquanto outros presumem que a integragdo néo €

possivel (SANTOS e SOUZA, p.41).
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Para alguns estudiosos da area, nos autistas severamente perturbados a integragcédo
€ altamente questionavel, por apoiar-se numa satisfacdo e conscientizacdo de
participacdo na vida comunitaria que estard ausente na maioria dos autistas graves.
(SANTOS e SOUZA, p.40). Mas, nos casos de autismo leve, como as criangas
envolvidas nesta pesquisa, nos quais a integracdo e a socializacdo sao possiveis,

nao ha consenso sobre qual a melhor e mais eficaz forma para tal.

Um dos principais argumentos utilizados pelos defensores da integracdo parte da
teoria interacionista de Vygotsky, autor estudado no quarto capitulo desta pesquisa.
Esses autores afirmam que o contato com o0 outro promove o desenvolvimento do
individuo e propdem que quanto mais diverso for o ambiente, melhor sera para o
desenvolvimento do individuo ali presente, pois assim tera mais exemplos
significativos que poderdo impulsionar seu desenvolvimento (SANTOS e SOUZA,

p.40).

Com relacdo as formas para a integracdo, dentre os defensores, diversas tém sido
as propostas para a socializacdo dos autistas: integracdo a comunidade em tempo
parcial, em tempo integral, em turmas especiais, em ambientes normalizados, entre
outras propostas (SANTOS e SOUZA, p.43). Por isso, pela lacuna existente neste
campo, justifica-se a necessidade de trabalhos como o desta pesquisa, que visa
estudar o desenvolvimento de criangas com autismo em diferentes contextos de

aprendizagem/ambientes sociais.

3.4 O EDUCADOR MUSICAL NA EDUCACAO MUSICAL ESPECIAL

Segundo Hammel e Hourigan (2013, p.125) o educador musical que lida com

criancas especiais deve entender, desenvolver e usar determinadas técnicas e
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habilidades. Hammel (1999) apresenta as seguintes habilidades e técnicas que o

educador musical precisa possuir para melhor colaborar para o sucesso de seus

alunos:

familiarizacdo com os varios déficits;

conhecimento das necessidades educativas especiais;

conhecimento do papel que possui, enquanto educador musical, na equipe
que promove intervencdes na pessoa especial;

capacidade de desenvolver e utilizar procedimentos informais de avaliagéo;
capacidade de monitorar o processo de aprendizagem de todos os alunos;
capacidade de avaliar a eficacia do programa para alunos especiais;
capacidade de modificar, se necessario, o programa instrucional a fim de
acomoda-lo aos alunos especiais;

capacidade de modificar/adaptar o ambiente fisico da sala de aula para os
alunos especiais;

capacidade de incentivar interagcdes sociais adequadas entre todos os alunos;
conhecimento de técnicas eficazes de gestdo da sala de aula;

conhecimento dos materiais apropriados para os diversos estilos e
habilidades de aprendizagem;

capacidade de adaptar o material em decorréncia das diferencas individuais.

Quanto a minha preparacao para lidar com as criancas autistas, desde os momentos

iniciais, ha cerca de cinco anos atras, segui varios dos passos recomendados por

Hamel

e Hourigan, entre eles: estudar o Transtorno do Espectro Autista

(caracteristicas, limitacdes, potencialidades etc.); ter contato com outras pessoas
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gue ja tinham experiéncia com este publico; ter um contato mais proximo com 0s
pais das criangas a fim de conhecer as peculiaridades de seus filhos; criar materiais
pedagdgicos e adaptar outros de acordo com as necessidades das criancas; estar
preparado para o inusitado a todo o momento, para modificar todo o meu

planejamento e saber que nem sempre é possivel controlar todas as situacoes.

3.5 A CRIANCA AUTISTA NA EDUCACAO MUSICAL ESPECIAL

Em geral, as criancas autistas apresentam dificuldades no uso da comunicagao
verbal. Entretanto, através das linguagens nao verbais, como a mdsica, por
exemplo, elas podem conseguir se expressar mais facilmente (PRESTES, 2008,
p.1). A musica funciona, pois, como forma de aproximagdo, permitindo o
estabelecimento de canais de comunicacdo (BENENZON, 1995 apud PRESTES,

2008, p.1).

Na Educacao Musical Especial, os déficits decorrentes do transtorno autista podem
tornar-se matéria prima para o desenvolvimento das aulas. Como exemplo, a
ecolalia citada anteriormente, um comportamento comum aos individuos com TEA, a
principio considerada como disturbio, pode ser aproveitada pelo educador musical
durante as aulas. As ecolalias podem ser transformadas pelo uso de gestos,
inflexdes, variacdes timbristicas e de métrica, proporcionando, assim, momentos de

interacdo musical entre educador e aluno (PRESTES, 2008, p.2).

Os padrdes ritualisticos e nédo funcionais podem ser aproveitados pelo educador e
ganhar um sentido musical, performatico, seja tocando um instrumento ou
dancando, por exemplo. Os jogos sonoros podem ser baseados nas estereotipias

(PRESTES, 2008, p.3).
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Nesta presente pesquisa houve um exemplo tipico de aproveitamento de um déficit
comportamental e sua transformacdo em algo positivo. Cristina apresentava certa
movimentacdo estereotipada das maos (flapping), nos momentos em que
demonstrava maior euforia e contentamento. Observando isso, passei a propor
atividades de movimentagcédo corporal sempre que isso ocorria, de modo que o
andamento da peca correspondesse, aproximadamente, a velocidade da
movimentagcdo das maos da menina. Assim, consequentemente, o que antes era um
movimento antinatural, passou a ser contextualizado musicalmente. Com isso,
Cristina deixou de apresentar a estereotipia das méaos, antes feita aleatoriamente, e
passou a realizar o mesmo movimento durante as atividades de movimentagao, ou

seja, contextualizando o gesto e exercendo dominio sobre 0 mesmo.

A Educacado Musical Especial realizada por profissionais informados e conscientes
de seu papel educa e reabilita a todo o momento, uma vez que afeta o individuo em

seus principais aspectos: fisico, mental, social e emocional (LOURO, 2006, p.27).

Enfim, a Educacdo Musical Especial pode servir tanto como forma de crescimento
de conhecimento como de possibilidade de estabelecimento de comunicagéo entre a

crianca e o mundo que a cerca (RODRIGUES, 2009, p.25).

3.5.1 CondicOes e contextos de aprendizado musical das criangcas com
autismo

E sabido que as criancas com deficiéncia necessitam de condicdes especificas para
o seu melhor desenvolvimento. Muitas pesquisas (GERRITY, HOURIGAN e
HORTON, 2013; BLAIR, 2009; BELL; 2008; HAYWOOD, 2005; HAMMEL, 1999) tém
mostrado a importancia da adequacdo do contexto de aprendizagem e das

condicbes de ensino as criangcas com autismo. Abaixo, as principais condi¢cdes de
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aprendizagem para o0 éxito escolar dos individuos com autismo (HAMEL,

HOURIGAN, 2013, p.123).

Contexto de aprendizagem

As criangas com autismo possuem necessidades sensoriais, comunicativas, fisicas,
sociais e comportamentais especificas. Logo, o ambiente de aprendizagem destas
deve, por isso, ser constantemente examinado. E preciso considerar que, as vezes,
pode ser necessario ajustar as luzes, o tamanho da turma, o tamanho da sala, os
assentos (longe de distracdes), a duragéo da aula etc. (HAMEL, HOURIGAN, 2013,

p.123).

Com relacao a isto, foi necessario adotar determinadas medidas para o sucesso das
aulas. Por exemplo, foi necessario manter o armario sempre fechado, a fim de evitar
que as criancas se dispersassem, tentando retirar objetos a todo o0 momento deste
armario. Alguns instrumentos também tiveram de ser colocados em moveis mais
altos, longe do alcance das maos das criancas. Algumas cadeiras tiveram que ser
retiradas para que todos os envolvidos no contexto de aprendizagem ficassem mais

préximos e pudessem interagir durante o maximo possivel de tempo.

Monitoramento

Para bem monitorar a sala de aula, o educador musical deve manter as criancas
com necessidades especiais, incluindo-se ai as autistas, préximas de si, para que

possa melhor gerenciar 0os seus comportamentos e auxilid-las nos momentos em
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gue isto for preciso; deve, ainda, ter alcance visual e engajamento com todos 0s

alunos (HAMEL, HOURIGAN, 2011, p.98).

Pode ser necessario um suporte individual a determinados alunos, através de um
colaborador, que funcione como ponte entre o educador e a crianca. Este
colaborador é importante tanto para o auxilio ao aluno, quanto ao professor. Incluir
um aluno com autismo pode significar, também, usar equipamentos especificos de
manipulacdo e eliminar possiveis fontes de distracdes, pontos em que um adulto

colaborador pode ser fundamental (HAMEL, HOURIGAN, 2013, p.124).

Nesta pesquisa, este papel de colaborador foi feito pelas proprias maes, em especial
nas primeiras aulas, momento em que as criangas estavam se adaptando aos seus
respectivos contextos de aprendizagem e ao educador. No decorrer do semestre, as
criancas ja ficavam sozinhas com o professor, mas em determinados momentos, as
maes eram novamente requisitadas a participar como suporte, devido as variagdes
de humor frequentes em criangcas com autismo, que, em geral, apenas se

tranquilizam com a presenca de alguém mais proximo, neste caso, as maes.

Regras :

As regras da sala de aula podem ser desenvolvidas, inclusive, em parceria com 0s
proprios alunos, quando isto for possivel, e podem ser alteradas de acordo com o
desenvolvimento das criangas e com o0 passar dos anos. Uma vez definidas, as
regras devem ser consistentemente aplicadas, bem como as consequéncias de suas
transgressfes. O mais importante € que as regras sejam claras e que as criangas
saibam exatamente o que delas é esperado. Pode ser que seja necessario

escrever/desenhar as regras num local visivel, onde possam ser constantemente
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relembradas/visualizadas ou em cartbes que possam ser apresentados as criangas

(HAMEL, HOURIGAN, 2011, p.98).

Nesta pesquisa, em minhas aulas foram também adotadas determinadas regras que
colaboraram para que tudo transcorresse com tranquilidade. Inicialmente, foi
determinado que as criancas deveriam estar assentadas durante as atividades que
envolvessem instrumentos. Estes somente eram entregues no momento em que
todos