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Resumo

A Musicoterapia € uma disciplina, uma profissdo e uma area de estudo, que € pensada
para a pessoa ou para o grupo de pessoas que dela usufrui. Deste modo, é possivel intervir
junto da populagdo com Trissomia 21 e Deficiéncia Intelectual. O presente relatério descreve
0 estagio de Musicoterapia, realizado na associacdo Os Malmequeres, instituicao particular
de solidariedade social, situado em Leiria, que apresenta como resposta social, um Centro de
Atividades Ocupacionais (CAO), para jovens adultos com Deficiéncia Intelectual.

O estagio teve a duracdo de 9 meses, de outubro de 2021 a junho de 2022, sendo
desenvolvidas sessdes individuais e em grupo, que ocorriam semanalmente. As sessoes
contaram com a presenca de 13 utentes, tendo sido escolhidos para os dois estudos de caso,
um utente com Deficiéncia Intelectual e um caso de grupo com utentes com Trissomia 21.

Com base na Escala de avaliagdo IMCAP (The Individual Music-Centered
Assessment Profile for Neuridesenvolvimental Disordes) foi criada uma grelha com o
objetivo de avaliar os resultados da intervencdo efetuada. Esta, foi aplicada no inicio, a meio
e no fim de cada processo terapéutico. De acordo com os resultados analisados, verificaram-
se melhorias em todos os dominios, que séo: atencdo musical, afeto musical, adaptacédo ao
jogo musical, envolvimento e relacdo musical e comunicacdo e socializacdo. Contudo € de
destacar as melhorias mais significativas, que foram as dos dominios da adaptacédo ao jogo

musical, o envolvimento e a relagdo musical e a comunicacéo e socializacao.

Palavras-chave: Musicoterapia, Musicoterapia em Grupo, Trissomia 21, Deficiéncia

Intelectual.






Abstract

Music Therapy is a discipline, a profession and a field of studies designed for the
person or the group of people who partake in it. Therefore, it is possible for it to be used to
intervene on people with down syndrome and intellectual disabilities. The following report
describes the internship in Music Therapy which took place at ”Os Malmequeres”
association, a private institution for social solidarity located in Leiria, that presents as a social
answer, a center for occupational activities (CAO), for young adults with intellectual

disabilities.

The internship occurred over a period of 9 months, from October 2021 to June 2022,
in which both individual and group sessions took place on a weekly basis. The sessions had
13 participants in which were chosen for two cases studies, a patient with intellectual

disabilities and a group study with patients with down syndrome.

Based on the evaluation scale IMCAP ((The Individual Music-Centered Assessment
Profile for Neuridesenvolvimental Disordes) a chart was created to evaluate the results of the
intervention made. The chart was used in the beginning, halfway and on the end of each
therapeutical process. According to the analyzed results, improvements were seen in all
domains: musical attention, musical affection, adaptation to musical game, involvement and
music relation and communication and socialization. However, the most significant
improvement to contrast was the adaptation to musical game, the involvement and musical

relation and the communication and socialization.

Keywors: Music Therapy, Group Music Therapy, Down Syndrome, Intellectual Disabilities.



\



Lista de tabelas

Tabela 1 Descricéo dos participantes das sessdes de MuSICOterapia ..........cceververeeriesiennenns 48
Tabela 2 Avaliagao INICIAI W.D........ccouiiiiie it 58
Tabela 3 Avaliacéo Intermédia e Final do W.D. ........ccccce i, 61
Tabela 4 Avaliagao INICIAl GrUPO 2........ccoiiiiiiiieieiee e 67
Tabela 5 Avaliacao Intermédia € Final Grupo 2.........cccooiiiiiiniienie e 70

Vil



Vil



APMT

CACI

CAO

IMCAP-ND

IPSS

MIT

WEMT

Lista de abreviaturas
Associacdo Portuguesa de Musicoterapia
Centro de Atividades e Capacitacdo para a Incluséo
Centro de Atividades Ocupacionais
The Individual Music-Centered Assessment Profile for
Neurodesenvolvimental Disorders
Instituicéo Particular de Solidariedade Social
Melodic Intonation Training

World Federation of Music Therapy






indice

RESUMIO ...ttt b e et b e et e b e e e et e R e e e b e e nne e e n e e ne e nr e Il
AADSTTACT ...t bRt b et bbb b e ne e \Y
LiSta de tADRIAS. .....eiveieieiee e VII
LiSta A8 ADIEVIALUIAS ......eevieiieieie ittt sttt st e e te st sreebeaneenneas IX
1T [ Tod =TSSR OTOP XI
INEFOTUGED ...t b bbbttt b ettt e e 1
INSEILUICAOD € PUDIICO-AIVO ..ot 3
ENQUAdramento TEOIICO .......cviiieieiie ettt et esbe e sre e te e e e sreenre e 5
THISSOMIA 2Lttt bbbttt b e bt bt e s et e b e st e sbe st e abeeneene e nes 5
DefiCIBNCIA INTEIECTUALL........c.eiiiiieiee e 9

Y LU o0 (=T = o - OSSPSR 13
O Profissional MUSICOEIaPEULA. ..........cceeveiieireeie e ste et se e se et re e 18
MUSICOTEraPIA BM GIUDPO ..ttt ettt bbb bbb 23
Modelo Nordoff-RODDINS ........cooiiiiei e 27
IMPIOVISAGED ... vttt bbbttt 31
Musicoterapia em Pessoa Com TrISSOMIA 2L........ccoieiiiiriiininiesieseesie e 36
Musicoterapia na Deficiéncia Intelectual ..............ccoooveiiiieii i, 39
AValiaCdo €M MUSICOLEIAPIA ......cvveiveeeeiieite ettt sre e e sne s 42
Objetivos Gerais d0 ESTAQIO..........ccueiieiiiiieie ettt re e reenne e 45
Y ey 0o o] [oTo [ - PSSR 47
PAITICIDANTES ...ttt b bbbttt b e bbbttt 47
Procedimentos MetOdOIOGICOS ......c.oviuiiieiie et 49
Técnicas e Metodos da MUSICOLEIAPIA .........eueruerieeriirieieiese e 51
Outras Atividades REAIIZAAS. ..........cceveerieeiie e 52

T C=T g (U] LT =L USROS UPPPOPR 53
ESTUAOS 08 CAS0 ...ttt ettt ettt e et et bbb e be e s e e e e nee e 55
EStUAO dE CaS0: W.D . ...t sttt nne s 55
AVAITAGED INICIAL.....coeiiiieie e e 56

(0] 0] 13 {10 L TSSOSO UR R URPRRPP 59
Avaliagio INtermeédia € FINAl.........cccooiiiiiiiiiee e 59
ReSUItAd0S € CONCIUSBES ........eeiveeieiiieiiieie ettt aeana e e eneennes 62

Xl



EStUAO d& CAS0: GIUPOD 2.ttt bbb 63

AVAHAGAOD INICIAL.......oeiiiiii e 66

(@] 0= 1LY SRS 68
Avaliacdo Intermédia € FINal..........cccooiiiiiiiiiiiicce e 68
ReSUItad0S € CONCIUSDES ......eiviiieiiieiieite et 71
OULIAS INTEIVENGDES ... .vveieeiiieeiiee ettt ettt b et e st e e st e e sseeanb e e beeanbeesnaeanbeennee s 74
INtervenGOes INIVIAUAIS .........ccueiviiiiiiiiceeee e 74
S0 A P ettt b e bt e nhe e be e heeene e 74
S0 LA ettt b e b b e R e e be e e ne e 76
CAS0 LS. ettt h e e b et e nhe e be e nreeenee e 78
INEENVENGCOES €M GIUPO .ivviiiie ittt ettt st e e et e et e e be e s sbe e s beeenbeesaeeanbeensne s 80

(O TS0 T (1 o Lo I PP UPRSPPR 80
DISCUSSAD ....veveeviesie ettt sttt e e ettt b ek b e b e s e s et e st e bkt e b e e bt e b e e s e st et et e e benbeebenb e e s e eneenee e 86
(O] T 1157 o J OSSOSO 90
RETFIEXA0 FINAL ... .o et e st et e e sre e enes 93
T (=T =] 0T 1= T PSSR 95
AANIEXOS ...ttt bt e R et b et e b et e aR b et e eR e e e R e e Rb e e e nr e e nreeannes 105
LISEA A8 ANBXOS. ....eieeieiieeiieesie st ste ettt ee sttt et e s te et e st e sbeeseesseesteeseeaseeabeenbeeneeare e teeneeaneere e 107
AANEXO A e Rt R et e Re e Rt nRe e r e e e re e 109
AANEXO Bt ne e 113
AANEXO €t E et h et r e Rt e e b e e re e 117
AANEXO D e ne e 121
AANEXO E bbbt 125
AANEXO F ettt nr e 129
N 41> o N C TSP 133

Xl



A Musicoterapia em Jovens Adultos com Trissomia 21 e Deficiéncia Intelectual 1

Introducéo

O presente relatdrio pretende descrever a intervengdo que foi realizada no &mbito do
estagio curricular do Mestrado de Musicoterapia da Universidade Lusiada de Lisboa. O
estagio foi realizado na instituicdo Os Malmequeres — Associacdo, em Leiria.

Os Malmequeres — Associagdo é uma Instituicdo Social de Solidariedade Social
(IPSS) que tem o objetivo de integrar os seus utentes, através do reconhecimento do valor do
seu trabalho e a mudanca das mentalidades, apresentando como resposta social um Centro de
Atividades Ocupacionais (CAO).

No presente relatdrio sera apresentada a descri¢do da instituicéo e do publico-alvo, o
enquadramento teorico, os objetivos a alcancar ao longo do estagio e a metodologia aplicada.

Na descricdo da instituicdo e do publico-alvo, pretende-se compreender as
carateristicas dos mesmos, bem como as atividades que séo realizadas. No enquadramento
tedrico serd apresentado as definices de Deficiéncia Intelectual e Trissomia 21. Também
serdo abordadas as tematicas relacionadas com a Musicoterapia, nomeadamente, 0
Profissional Musicoterapeuta, 0 Modelo Nordoff-Robbins, a Improvisacdo, a Musicoterapia
em Deficiéncia Intelectual e Trissomia 21 e a Avaliacdo em Musicoterapia.

Promover as competéncias ou aptiddes sociais entre pares e intervir para favorecer a
comunicacdo e a interacdo a todos os niveis: verbal, ndo verbal e de expressao emocional,
foram os objetivos da intervencdo. A metodologia contém a descri¢do dos participantes na
intervencdo em musicoterapia, os procedimentos metodoldgicos, as técnicas e métodos
utilizados, outras atividades realizadas e as interrupcdes que surgiram ao longo do estagio.

Apos a conclusdo das intervengdes, verificou-se uma melhoria em todos os dominios,

destacando-se os dominios da adaptacdo ao jogo musical, do envolvimento e relagdo musical,

Inés Lopes Ferreira
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bem como e da comunicacdo e relagdo. Estas resultaram de uma maior capacidade de

adaptacgéo, de comunicagéo nédo verbal e de relacéo.

Inés Lopes Ferreira
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Instituicdo e Publico-alvo

A instituicdo na qual é realizado o estagio, tem 0 nome de Os Malmequeres-
Associagdo. Trata-se de uma Instituicdo Particular de Solidariedade Social (IPSS), que foi
fundada em 1988, pelos pais e amigos de um jovem com Sindrome de Down.

Inicialmente comecgaram com 4 jovens com Perturbagdo do Desenvolvimento
Intelectual, que tinham terminado o seu percurso escolar e ndo seriam incluidos no mercado
de trabalho.

Assim sendo, desde 1990 a Instituicdo Os Malmequeres-Associacdo apresentou como
resposta social um Centro de Atividades Ocupacionais (CAO), contudo a partir do dia 26 de
marco de 2023, passar-se-a a designar por Centro de Atividade e Capacitacdo para a Inclusdo
(CACI). Tem como principal objetivo, integrar os seus utentes, por meio do reconhecimento
do valor do seu trabalho e a mudanca das mentalidades, por parte da comunidade, face a
pessoa com défice através do reconhecimento da utilidade do que produzem e dos servigos
que podem prestar aos outros (Malequeres, s.d.).

Os Malmequeres-Associacdo responde a 17 jovens adultos com idades entre 0s 18 e
0s 56 anos, com Deficiéncia Intelectual, com origem em patologias como Sindrome de
Down, Paralisia Cerebral, X Fragil e causas perinatais. Todos o0s utentes sdo autbnomos e
realizam minimamente bem as atividades de vida diria. Cada um tem uma responsabilidade
que deve cumprir diariamente, de modo a mostrar-lhes o que € o sentido de responsabilidade
e a sua importancia.

Os Malmequeres-Associacdo presta 0s seus servicos com base nos seguintes valores:
solidariedade, proatividade/melhoria continua, alegria, inclusdo social, valoriza¢éo pessoal,
trabalho, afeto, dignidade, flexibilidade/polivaléncia, confidencialidade, rigor/exigéncia,

transparéncia, persisténcia, comunicacdo, privacidade e integridade (Malequeres, s.d.).

Inés Lopes Ferreira
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Atualmente, esta Instituicdo conta com 3 monitoras, 1 Técnica de Reabilitagdo, 1
Assistente Social, 1 Administrativa e a Diretora Técnica, que é licenciada em Psicologia. As
monitoras séo profissionais das seguintes areas: Animagao e Artes Plasticas.

Tem como atividades principais a criagdo de brinquedos em madeira e a Ludoteca. A
Ludoteca trata-se de uma atividade itinerante, na qual duas técnicas e trés utentes se deslocam
a jardins de infancia, escolas, centros de tempos livres, e outros espacos onde apresentam
diversas atividades como: histérias dramatizadas em sombras chinesas; ateliés, nos quais as
criancas lixam e pintam brinquedos em madeira; e uma pequena ludoteca com um conjunto
de jogos em madeira produzidos pelos utentes.

Tém outras atividades, tais como: saidas; visitas de estudo; campo de férias; projeto
“Os Amigos”; apoio pedagogico; hora do conto; atividades de vida diaria; sessoes de
dindmica de grupo; tarefas de responsabilidade; atividades de suporte (alimentacéo, higiene e
transportes); participacdo em festas; participacdo em diferentes projetos; atividades de
seguranca; atividades livres da hora de almoco; atividades civicas; intercambios;

caminhadas/ginastica; movimento expressivo e criativo e jogos.

Inés Lopes Ferreira
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Enquadramento Tedrico

Ap0s o conhecimento das caracteristicas do publico-alvo, € pertinente compreender,
numa revisdo da literatura, as seguintes tematicas: Trissomia 21 e Deficiéncia Intelectual.
Também serdo abordadas as tematicas relacionadas com a Musicoterapia, nomeadamente, o
Profissional Musicoterapeuta, o0 Modelo Nordoff-Robbins, a Improvisagéo, a Musicoterapia
em pessoa com Trissomia 21, a Musicoterapia na Deficiéncia Intelectual e a Avaliagdo em
Musicoterapia.

Trissomia 21

A Trissomia 21 ou Sindrome de Down trata-se de uma sindrome genética que tem
como principal consequéncia a Deficiéncia Intelectual (Minetto M. , 2006). E causada pela
trissomia no par do cromossoma 21, e ocorre, aproximadamente, 1 em 792 nados vivos,
estando a sua prevaléncia ligada a factos como o tempo de gestacdo na verificagdo e a idade
maternal. E caracterizada tendo em conta varios aspetos, tais como, o fisico, o organico, o
cognitivo e o motor (Nardi et al., 2020). Assim sendo, ha uma crescente tendéncia na rescisao
de gestacdes com anomalias a nivel dos cromossomas devido a triagem pré-natal (Hart et al.,
2021). Trata-se de uma doenca congeénita, relacionada com anormalidades craniofaciais e
dentais, retardo mental e malformacdes a nivel fisico (Pinheiro, 2021).

A Trissomia 21 foi descrita em 1866 por John Langdon Down, citada por Casarin
(2007), evidenciando os detalhes fisicos tipicos de quem tem a doenga, isto ¢, “cabelo liso,
rosto largo e achatado, sem proeminéncia, face arredondada, olhos obliquos, fissuras
palpebrais estreitas, labios grandes e grossos, com fissuras transversais, nariz pequeno, pele
com pouca elasticidade, parecendo ser grande demais para o corpo” (Casarin, 2007).

Relativamente as causas, que levam ao diagnostico de Trissomia 21, ainda séo

desconhecidas, pelo que a sua identificagéo e a caraterizacéo, sdo grandes desafios da

Inés Lopes Ferreira
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genética. Contudo, alguns estudos consideram que a idade avangada da mae, fatores de
exposicdo ambiental e ocupacional, agentes de habituacéo e fatores de risco intrinsecos,
podem ser considerados causas que originam a Trissomia 21 (Vieira C. , 2017).

John Down (1866), citado por Casarin (2007), também observou outras carateristicas,
tais como, o sentido de humor, a capacidade de imitacdo e a dificuldade em &reas como a
fala, a linguagem e a parte motora. Contudo, 0 mesmo defendia que essa boa capacidade de
imitacdo poderia ser utilizada para atividades da vida diaria, que exercicios de linguagem
poderiam diminuir a dificuldade na fala e ainda treino motor para melhorar a motricidade fina
e grossa (Casarin, 2007). Também se verificaram melhorias nas condi¢des de vida destas
pessoas devido ao tratamento de cardiopatias congénitas e infecdes respiratorias, bem como,
devido ao aumento da mobilidade e da integragéo destas pessoas na sociedade, permitindo-
Ihes ter um papel social (Hart et al., 2021)

Minetto (2006), refere que existe um consenso entre a comunidade cientifica, na qual
defendem que ndo existem graus dentro da Trissomia 21, e que os desenvolvimentos que
ocorrem na pessoa sdo desenvolvimentos de carateristicas individuais que estdo relacionados
com a genética, com a educacdo, com o estimulo, entre outras aspetos que véo influenciando
a vida do individuo. Desta forma, considera ndo ser adequado realizar um progndstico inicial,
pois ao longo da sua vida podem ocorrer mais ou menos desenvolvimentos. A autora,
menciona a plasticidade cerebral, referindo que “os conceitos de plasticidade sugerem que
podemos substituir uma fungdo exercida por uma area lesada do cérebro por outra ndo lesada
ou menos lesada”, e na Trissomia 21, muitas das areas cerebrais sdo suscetiveis de sofrer
alteraces, o que indica que ha diferengas de pessoa para pessoa, comprovando que se houver
um processo de estimulagdo adequado no inicio de vida, podera desenvolver modificacGes

qualitativas, significativas.

Inés Lopes Ferreira



A Musicoterapia em Jovens Adultos com Trissomia 21 e Deficiéncia Intelectual 7

Na pessoa com Trissomia 21 torna-se importante a questdo do desenvolvimento
neuropsicoldgico, porque as suas dificuldades estdo interligadas com a prépria constituicdo
organica, e ao desenvolver este aspeto a intervencédo psicolégica e educacional é mais eficaz
(Casarin, 2007).

Em questbes ligadas ao pensamento, verifica-se que os adultos, em geral, adquirem o
pensamento formal abstrato, no entanto, adultos com Trissomia 21, apresentam dificuldades
concretas. E visivel, em testes aplicados a criangas, que a nivel de pensamento, o das criancas
com Trissomia 21, ndo se distancia muito das criangas sem Trissomia 21. No entanto, com o
crescimento, verifica-se um grande desnivel na idade adulta, pelo que se constata que ha uma
deterioracdo gradual nas pessoas com Trissomia 21, com o passar dos anos (Vieira, 2017).

Quanto a saude, a pessoa com Trissomia 21 apresenta complicagdo relativamente as
alteracbes imunologicas, originado infegdes e dificuldade no seu tratamento. E importante ter
em atencdo as pneumonias e a doencas autoimunes (Minetto et al., 2017). A populacéo
afetada, tém tendéncia para fatores de risco relacionados com a obesidade, disturbios
metabolicos e problemas a nivel arterial. Também podem apresentar uma perda auditiva,
devido ao facto de terem tendéncia a desenvolver processos inflamat6rios, nomeadamente na
orelha. Verificam-se diversas manifestacdes neuroldgicas que englobam: o neuromuscular, a
epilepsia, a deficiéncia intelectual, os problemas neuropsiquiatricos, a compressao da medula
vertical, dificuldade na marcha, disturbios do sono e defeitos na visao e na audi¢do (Hart et
al., 2021).

Pelo que na idade adulta é importante, que a pessoa com Trissomia 21, tenha um
cuidado regular com a satde, de modo que seja possivel detetar doengas mais comuns.
Existindo um aconselhamento para testagens regulares a visdo, audicao e tiroide, e também,

idas regulares ao dentista (Selikowitz, 2008).
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Os jovens, adultos e idosos com Trissomia 21, precisam de usufruir de programas de
acompanhamento e ter trabalhos eficientes de forma longitudinal (Minetto, 2006). Na idade
adulta, ttm uma vida social e profissional muito limitada, porque podem n&o ter habilidades
desenvolvidas ou ter comportamentos ligados & impulsividade e a depresséo,
impossibilitando a sua adaptacdo num local de trabalho (Casarin, 2007). E necessario que
tenham alguma ocupacgéo, pois uma pessoa com Trissomia 21 ao estar envolvida num
processo produtivo e criativo, consegue aumentar a sua autoestima, promover 0s contactos
sociais, trabalhar competéncias socias e melhorar em determinadas habilidades (Casarin,
2007).

E essencial que exista uma estimulagio educativa ao longo de toda a vida da pessoa
com Trissomia 21, de modo a potenciar aprendizagem, tendo em conta as capacidades
cognitivas individuais. Os adultos com Trissomia 21, apresentam uma necessidade de relagdo
direta com os objetos, de modo a conseguir alcancar avangos no seu pensamento (Vieira,
2017).

A nivel da linguagem, para além de perdas auditivas, também tem dificuldades
motoras orofaciais e dificuldades na memdria auditiva, o que provoca complica¢fes no
desenvolvimento da linguagem, recorrendo muitas vezes a linguagem néo verbal (Minetto et
al., 2017).

A nivel comportamental, é importante ter em conta que apresentam padrdes
relacionados com o “falar sozinho” e com o facto de terem amigos imaginarios, e neste caso,
este tipo de comportamentos deve ser visto como comportamentos adaptativos e nao
patologicos, pois trata-se de comportamentos que ndo estdo associados & comunicagdo ou a
socializagéo (Hart et al., 2021). Problemas comportamentais, relacionados com perturbagéo

da comunicagéo e ansiedade, em jovens adultos com Trissomia 21, podem melhorar com o
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avangcar do crescimento. Mas sintomas depressivos e problemas de comportamento ligados ao
relacionamento com o0s outros, podem permanecer na vida adulta. Contudo esta depressao,
que em muitos casos, é visivel em adultos com Trissomia 21, pode estar associada, no fim da
idade adulta e ao surgimento de deméncia (Hart et al., 2021).

Ao nivel de memoria, esta populacéo, apresenta limitagdes, nomeadamente no que diz
respeito & memoria a curto prazo, essencialmente verbal e seméantica. A memoria vai-se
deteriorando gradualmente com o passar dos anos, no entanto, em pessoas com trissomia 21,
essa deterioragcdo é mais notoria, devido a essas limitacdes que tém na memoria a curto prazo
(Vieira, 2017).

Deficiéncia Intelectual

A Deficiéncia Intelectual é um trastorno com inicio no periodo de desenvolvimento e
que leva a défices de funcionamento intelectual e adaptativo, a nivel conceptual, social e
pratico (DSM, 2013).

Segundo a OMS, a deficiéncia “¢ complexa, dindmica, multidimensional e
questionada” (Organizacdo Mundial da Saude [OMS], 2011). Nas Gltimas décadas, surge a
ideia de transicdo da perspetiva individual e médica para a perspetiva social e estrutural,
surgindo assim o “modelo médico” e o “modelo social” ligados a deficiéncia. Muitas vezes
ambos 0s modelos aparecem como separados, mas a deficiéncia ndo deve ser vista como
sendo s6 médica ou sé social, pois é necessario ter uma visdo mais equilibrada, porque a
deficiéncia apresenta diferentes fatores, que variam de pessoa para pessoa (OMS, 2011).

A Deficiéncia Intelectual € caraterizada por défices nas habilidades mentais, tais
como, raciocinio, resolugédo de problemas, planeamento, pensamento abstrato e
aprendizagem. Com défices surgem deficiéncias de comportamento adaptativo, levando a

dificuldade de obter independéncia e responsabilidade social, incluindo a comunicag&o, a
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participacdo social, a independéncia pessoal, na casa e na comunidade (DSM, 2013). Outras
caracteristicas identificadas nesta patologia sdo a baixa capacidade de aprendizagem, um
baixo quociente de inteligéncia, incapacidades evidentes e o surgimento do diagnostico antes
dos 18 anos (Marques P. , 2016).

Schalock et al. (2010), citado por Santos (2017), caracteriza a Deficiéncia Intelectual
como significativas limitagdes, quer no funcionamento intelectual, como em comportamentos
relacionados com habilidades concetuais, praticas e sociais, antes dos 18 anos de idade. Em
Portugal esta defini¢do também é utilizada, mas a nivel de diagndstico, e é baseado
unicamente em medidas de quociente de inteligéncia (QIl) (Santos, 2017). As causas deste
diagndstico estdo relacionadas com complicagdes com o parto, 0 contacto com agentes
toxicos na gravidez ou anomalias genéticas (Topper, Ober & Das, 2011, citado por Vieira,
2018).

Marques (2016), refere que, segundo a Associacdo Americana para a Deficiéncia
Mental, os principais fatores de risco sao, infecdes ou intoxicagdes, trauma ou agente fisico,
metabolismo ou nutricdo, malformacdes congénitas, influéncias pré-natais por conhecer,
anomalias nos cromossomas, disturbios da gestacdo e influéncias ambientais variadas.

Melo et al. (2018), também define a Deficiéncia Intelectual como um transtorno do
desenvolvimento a nivel conceitual, social e pratico, que afeta funcdes intelectuais tais como
o raciocinio, a resolucdo de problemas, o planeamento, o0 pensamento abstrato, o julgamento
e a aprendizagem. Segundo os autores, também afeta funcdes adaptativas que dificultam que
a pessoa com Deficiéncia Intelectual consiga atingir independéncia pessoal e
responsabilidade social.

Considerando o seu diagndéstico possivel a partir dos 5 anos de idade, caso sejam

visiveis as fungdes intelectuais e adaptativas afetadas (Melo et al., 2018), existem varios
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critérios que permitem obter um diagnostico, tais como: o funcionamento intelectual inferior;
dificuldades no funcionamento adaptativo atual; e diversas formas de comunicagéo e
comportamento (Marques, 2015).

Na Deficiéncia Intelectual, € importante 0 comportamento adaptativo, que tem como
principais carateristicas a idade, o funcionamento intelectual, o contexto (Hallberg &
Bandeira, 2021), e as habilidades préticas e sociais (Reis et al., 2019). Entende-se por
comportamento adaptativo, a escrita, a leitura e a capacidade de compreensdo, também é
importante mencionar as capacidades sociais que permitem obedecer ou seguir regras, e as
habilidades préaticas que permitem desenvolver praticas do dia-a-dia, criando rotinas
(Marques, 2015).

Historicamente, as pessoas com deficiéncia, sdo vistas e tratadas com uma
diferenciacdo, comparativamente as pessoas que ndo tém nenhuma deficiéncia, sem haver a
preocupacédo de que o ser humano e a sua constituicdo devem ter em conta as condig¢oes
exatas de cada um (Lopes et al., 2021).

Ainda se vé muitos entraves a incluséo social e educacional da pessoa com
Deficiéncia Intelectual, pois a representacdo social de incapacidade predomina, levando a
inferiorizacdo da autoimagem, a limitacdo da autonomia e da participacédo social (Reis et al.,
2019).

Essa representacdo social de incapacidade, predomina porgque no imaginario social, a
pessoa com deficiéncia € vista como uma pessoa com falta de inteligéncia, incapacidade para
aprender e improdutividade, e € esta visdo que leva a exclusdo e desigualdade (Reis et al.,
2019).

Para a pessoa com Deficiéncia Intelectual, ha uma enorme dificuldade em ter

pensamento 6gico e abstrato, o que proporciona dificuldades na organizacao e planeamento
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de atividades de forma independente, sendo também dificil resolver problemas e situacoes
complexas. Tém dificuldades em realizar atividades da vida diaria de modo independente,
pois tarefas como tratar das refei¢cbes, manter os compromissos ou até mesmo tomar
medicacdo, sdo tarefas dificeis de organizar (Hallberg e Bandeira, 2021).

Torna-se importante promover a autonomia e a privacidade desta populacdo, de modo
a ter em conta as suas carateristicas e necessidades no meio social e local onde vivem,
olhando para os seus direitos e deveres dentro desse contexto (Wertonge et al., 2021). Pode
vir a desenvolver-se tendo em conta uma perspetiva coletiva, através da interacdo com os
seus pares no meio social e de trabalho, de modo a sentirem-se valorizadas como sujeito
social (Silva et al., 2019).

Num estudo de Wertonge et al. (2021), percebeu-se que planear e realizar tarefas que
se enquadrem em atividades de vida doméstica, de vida comunitaria e atividades que
envolvam aprendizagens ao longo da vida, conduzem a uma melhoria da sua autonomia, e
por sua vez melhorando o seu funcionamento a nivel familiar e social (Wertonge et al.,
2021).

Ainda no mesmo estudo, os autores salientam “que é imprescindivel oferecer
oportunidades de execucao das tarefas para que o sujeito possa aprimorar suas habilidades e
desempenho”. Desta forma, fica evidenciado que ha uma diminuig&o significativa na
necessidade que essas pessoas tém em ter apoio. E bastante importante realizar atividades que
promovam a autonomia, a autodeterminacgéo e a autogestao, sempre tendo em conta as
necessidades e interesses da pessoa com Deficiéncia Intelectual, de modo a focar no seu
potencial, bem-estar e realizacdo pessoal (Wertonge et al., 2021).

Ter um trabalho é marcante na vida da pessoa com Deficiéncia Intelectual, porque lhe

permite ter a oportunidade de realizar diversas atividades e desenvolver habilidades,
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potencialidades e talentos, o que permite fomentar a sua autonomia (Silva et al., 2019), e é
também um meio de integracdo na sociedade (Marques, 2016).

A nivel de saude, a pessoa com deficiéncia tem tendéncia para doencas infeciosas,
problemas cronicos de salde e lesdes. Em relagdo as doengas infeciosas, predominam a
tuberculose, 0 HIV/SIDA e filariase linfatica. Nas doencas crénicas, trata-se de diabetes,
doenca cardiaca e AVC, complicacGes mentais, cancro e doencas respiratorias. Por fim em
relacdo as lesGes destacam-se as lesfes ocupacionais (OMS, 2011). Alguns estudos também
afirmam que as pessoas com Deficiéncia Intelectual tém taxas mais elevadas de diabetes,
hipertensdo, doenca cardiovascular, obesidade, osteoporose, esta doencas devem-se a pouca
atividade fisica que realizam (Aldao et al., 2019).

Musicoterapia

A musica consiste na organizagdo de sons e vibracGes, possuindo propriedades fisicas
e acusticas especificas, que sdo uteis em contexto terapéutico (Bruscia, 2018).

Ledo (2001), cit. in Nardi et al. (2020), refere que uma pessoa que esteja inserida na
musica, tem a possibilidade de desenvolver aspetos motores, tais como equilibrio dinamico e
estatico, capacidade de coordenar maos e olhos, capacidades de desenvolver a escuta
estimulando o pensamento linear e a planificacdo de acéo.

A Musicoterapia, para além de uma profissdo, é uma disciplina e uma area de estudo,
que se tem vindo a desenvolver ao longo de 75 anos em diversos paises (Bonde, A
Therapeutic Understanding of Music., 2019). A sua definicdo tem sofrido alteracdes ao longo
dos anos e consoante os autores. A World Federation of Music Therapy (WFMT), definiu a
Musicoterapia, em 1996, como:

A utilizagdo da musica e/ou dos seus elementos (som, ritmo, melodia e harmonia) por um
musicoterapeuta qualificado, com um cliente ou grupo, num processo de facilitacdo e promocéo da

comunicacao, relacdo, aprendizagem, mobilizacdo, expressdo, organizacao e outros objetivos
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terapéuticos relevantes, no sentido de alcancar necessidades fisicas, emocionais, mentais, sociais e
cognitivas (Associacdo Portuguesa de Musicoterapia [APMT], sd)

E refere que “a Musicoterapia objetiva desenvolver potenciais e/ou restabelecer
funcbes do individuo para que ele/ela possa alcancar uma melhor integracéo intra e/ou
interpessoal e, consequentemente, uma melhor qualidade de vida, através da prevencao,
reabilitacdo ou tratamento” (APMT, O que € a Musicoterapia., s.d.)

A Musicoterapia é uma disciplina préatica, pois a sua préatica € a aplicacéo dos
conhecimentos adquiridos enquanto disciplina tedrica. Enquanto pratica, a Musicoterapia é
definida com um foco principal, que €, o processo no qual os Musicoterapeutas utilizam as
experiéncias musicais e a relacéo terapéutica como meio de ajudar o cliente (Bruscia, 2014).
A Musicoterapia permite presenciar uma experiéncia no momento, gque promove a expressao
pessoal, a experimentacao, a criatividade e a mudanca, através da relacdo com o outro e da
musica (Lapa, 2012).

Trata-se de um processo metddico com dois aspetos importantes a ter em conta.
Primeiro € a sessdo, esta deve ter em atencdo que todas as acdes do utente e do
musicoterapeuta devem promover o envolvimento do utente no processo terapéutico, a fim de
conseguir trabalhar para atingir os objetivos pretendidos com aguele utente. O outro aspeto
importante € o setting terapéutico, a maneira como o sitio onde se realiza a sessao esta
preparado, pois sera ai que o utente vai ter a oportunidade de se envolver e utilizar os
recursos necessarios. Com estes dois elementos bem trabalhados, o utente tem a oportunidade
de poder ter um processo de aprendizagem, crescimento ou mudanca significativa de
desenvolvimento, no fundo, chegar aos objetivos terapéuticos (Bruscia, 2014).

Hakvoort et al., (2012), afirmam que a Musicoterapia é aplicada em diversas areas

relacionadas com os cuidados de saude, referindo que existem varias teorias que relacionam
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reacOes musicais frequentes a reagdes psicossociais e emocionais dos utentes a diversos
estimulos.

Rocha (2013), afirma que os aspetos fundamentais da Musicoterapia Sa0 0 processo
terapéutico, a sua estrutura, as caracteristicas pessoais do musicoterapeuta e as competéncias
profissionais do mesmo. Segundo a autora, todos estes aspetos podem influenciar no
desenvolvimento do processo.

Em &reas como educacdo especial, reabilitacdo neuroldgica, psicoterapia musical, a
utilizacdo terapéutica da masica, proporciona a aprendizagem de estratégias que levam ao
autocuidado, a manutencao do relaxamento e a redugdo do stress, ajudando também a
influenciar a satde fisica (Rudd, 2008).

Em Musicoterapia, € feita uma ligacdo entre varios elementos essenciais, que sdo: o(s)
utente(s), o terapeuta, a masica. Deste modo, a agdo da musica e do terapeuta é feita perante o
utente, e a musica torna-se intermediaria entre terapeuta e utente. Contudo, a musica € o
elemento mais importante, pois define como os restantes elementos se vao ligar entre si, mais
especificamente, como seré a experiéncia musical do utente. A todas estas possibilidades de
acdo, Bruscia (2018), chama de “dindmicas da terapia” (Brusica, 2018). A Musicoterapia vai
ao encontro da pessoa que esta a usufruir da mesma, ao estado em que esta, 0s seus pontos
fortes e as suas capacidades, 0 que leva a que o utente consiga exprimir sentimentos e
pensamentos através da masica (Martins, 2016).

Bruscia (2014) refere que a Musicoterapia € centrada na criatividade e, portanto, tem
por base um processo criativo. Segundo o autor, quando um utente ouve ou faz musica, é
envolvido num processo criativo que inclui sons, a exploracédo de diferentes maneiras de
produzir som, a percecdo e a interpretacdo. A criatividade, em Musicoterapia, permite ao

cliente resolver “problemas musicais”. E como essa resolugdo ¢ semelhante ao processo de
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resolucéo de problemas de vida, com a pratica musical, o cliente adquire competéncias de
resolucdo que podem ser aplicadas no dia a dia. Deste modo, permite criar condi¢Oes atraves
da musica, em pessoas que ndo conseguem criar as suas proprias condi¢des, seja por motivos
fisicos, sociais, emocionais ou cognitivos (Aigen, 2014).

Existem modelos diversos na pratica da Musicoterapia, tais como a Musicoterapia
Comportamental, a Musicoterapia Psicoterapéutica e a Musicoterapia Educacional entre
outras. A Musicoterapia Comportamental pretende que através da musica se aumentem,
diminuem ou modifiqguem comportamentos, ou seja, a musica é utilizada como reforgo
positivo ou negativo. A Musicoterapia Psicoterapéutica pretende trabalhar o insight e pode
ser realizada pela forma ndo verbal, ou uma mistura entre o ndo-verbal, a experiéncia musical
e a refleccdo verbal. E a Musicoterapia Educacional é aplicada em instituicdes educativas,
com objetivos relacionados com o programa educacional (Bonde, 2019).

Existem quatro tipos de experiéncia musical que séo utilizados na Musicoterapia e séo
eles: escuta musical, improvisacéo, recriacdo musical e composicdo. Estas quatro
experiéncias musicais podem ser utilizadas individualmente em cada sessdo ou combina-las e
utilizar mais do que uma na mesma sessao, sendo que cada uma delas pode ser utilizada de
diferentes maneiras. Estas experiéncias musicais utilizadas em processo terapéutico, podem
trabalhar aspetos fisico, emocionais, mentais e relacionais (Bruscia, 2014).

Em relacdo a escuta musical, o facto de o utente ouvir masica, permite-o chegar a
aspetos fisicos, emocionais, intelectuais, estéticos e/ou espirituais da madsica, o0 que
proporciona repostas por parte do utente que sdo trabalhadas consoante os objetivos
terapéuticos. A improvisagdo, ocorre quando o utente faz masica através da voz, do corpo ou
de instrumentos musicais, podendo improvisar sozinho, em grupo e/ou com o

musicoterapeuta, e 0 mesmo ajuda o(s) utente(s) dando-lhe(s) suporte musical e também
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ideias ndo musicais. Na recriagdo musical, o utente executa, reproduz, transforma e interpreta
partes ou o todo de um momento musical que ja exista. Na composi¢do, 0 musicoterapeuta
ajuda o utente a criar algum momento musical, pode ser uma letra de cangdo, uma melodia,
um ritmo e até mesmo videos com musica. O utente pode criar a melodia e 0 musicoterapeuta
0 acompanhamento harmonico, ou o utente pode escrever a letra de uma cangédo e o
musicoterapeuta compor a melodia e a harmonia (Pereira, 2015).

E possivel entender a Musicoterapia como um amplo campo interdisciplinar, pelo que
a mesma pode ser vista como um laboratdrio que estuda como existem alteraces tendo em
conta a influéncia da masica. Assim sendo, as teorias da medicina, da psicologia, da
sociologia e da musicologia, permitem a compreensédo da influéncia da musica na vida do ser
humano, levando a Musicoterapia a tornar-se um estudo interdisciplinar de como se pode
utilizar a musica de modo a promover bem-estar e satde (Rudd, 2008).

Relativamente as “dinamicas da terapia”, Bruscia (2018), refere que existem 6
modelos dindmicos na préatica da Musicoterapia, que sdo: 1) a mdsica como uma experiéncia
objetiva, isto é, quando a musica é utilizada como meio de influenciar o corpo ou o
comportamento do utente, ou quando é utilizado um estimulo ndo musical pra levar a uma
resposta musical especifica do utente, ou seja, a musica pode ser um estimulo ou uma
resposta; 2) a masica como forma de energia universal, ou seja, a misica € uma criacao
humana, feita por pessoas com propriedades especificas, e portanto € utilizada para fins
terapéuticos; 3) masica como uma experiéncia subjetiva, na qual o foco é no processo de
fazer ou ouvir musica (o chamado “music-as-process”) e no produto musical (intitulado por
“music-as-representation”); 4) musica enquanto experiéncia coletiva, na qual a musica ¢
utilizada como ritual, identidade coletiva ou arquétipo; 5) mudsica como experiéncia estética,

isto é, experimentar a musica em si mesma e por si mesma, utilizada no processo terapéutico
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pelo seu proprio valor intrinseco; 6) musica enquanto experiéncia transpessoal, neste caso a
musica pode ser 0 meio que leva ao transpessoal, ou ser parte integrante do espago
transpessoal (Bruscia, 2018).

E importante estar consciente de que, quando as pessoas sdo referenciadas para
Musicoterapia, apresentam necessidades muito diferentes, embora na maior parte das vezes
se trate de necessidades a nivel de comunicacdo e interagdo, mas também podem ser
referenciados devido a experiéncias que vivenciaram que causaram infelicidade ou angustia.
Cada utente é diferente e cada um vem com uma histéria diferente para partilhar (Watson,
2007).

Cada pessoa usufrui da Musicoterapia de uma maneira Unica, pois existem diferentes
fatores que fazem com que o utente se sinta seguro em sessao, isto €, condigdes fisicas,
qualidade e variedade dos instrumentos e a relacdo que envolve a pessoa na musica € no
setting (Bunt & Hoskyns, 2002).

O Profissional Musicoterapeuta

Um profissional Musicoterapeuta € uma pessoa que aceita 0 compromisso de auxiliar
um utente, tendo por base metas relacionadas com a saude, que devem ser alcancadas através
da musica. Para definir este profissional é necessario ter em conta: 0 compromisso, o papel de
assisténcia perante o utente, o processo terapéutico com base na musica, qualificacGes e
relacdo profissional (Bruscia, 2016).

Segundo a Associacdo Portuguesa de Musicoterapia (APMT), um Musicoterapeuta é
“um profissional com formagao especifica em musicoterapia”, e para preencher os requisitos
especificos de um Musicoterapeuta, é necessaria formacéo na area da musica, supervisao

clinica, formagdo complementar e desenvolvimento pessoal (APMT, s.d.).
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O Musicoterapeuta na sua intervencdo tem em conta as suas diferencas culturais, 0s
limites profissionais e as suas emocdes, pelo que se torna importante ser reflexivo e estar bem
informado em relacdo & musicoterapia e a pessoa com quem se vai trabalhar, a fim de
assegurar que o bem-estar do cliente esta sempre em primeiro lugar. A primeira maneira de
ajudar o utente é estar presente e permitir uma abertura por parte do mesmo, criar empatia e
entender as suas circunstancias, acompanhé-lo e proporcionar-lhe o apoio necessério e
apropriado (Bruscia, 2014). O Musicoterapeuta, para comecar a sua pratica terapéutica,
utiliza a masica como meio de autoexpressdo e comunicacdo (Bonde, 2019). Assim sendo, 0
Musicoterapeuta, deve ter em mente que cada pessoa tem a sua propria identidade, que é
benéfico conhecer o utente 0 melhor possivel e que tem de saber atuar com todo o tipo de
populacdo, seja de facil comunicacdo ou ndo (Freitas, 2013).

Na sua préatica terapéutica, o Musicoterapeuta avalia:

O bem-estar fisico e emocional, o funcionamento social, competéncias de comunicacao,

cognitivas e motoras através de respostas musicais; as sessfes de musicoterapia sao

planeadas para os individuos e/ou grupos com base nas necessidades do paciente,
utilizando a improvisacdo sonoro-musical, audi¢do recetiva sonoro-musical, escrita de

cancdes, discussdo lirica, musical e imaginaria, a pratica musical, e a

aprendizagem através da musica; participam em equipas multidisciplinares, através de

avaliacdes continuas, e acompanhamento de pacientes (APMT, s.d.).

Existem dois termos importantes no trabalho de um Musicoterapeuta, “atitude
terapéutica”, ou seja, a maneira como o profissional pensa acerca do seu trabalho, e a
“presenga terapéutica”, isto ¢, a maneira como o terapeuta estd presente na sessdo perante o

utente. Trata-se de conceitos que estéo relacionados com os valores, as crencgas e a
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autoconsciéncia do Musicoterapeuta. O utente necessita de sentir que o terapeuta esta na
sessdo para o ajudar, e 0 mesmo deve sentir-se seguro (Bunt e Hoskyns, 2002).

O Musicoterapeuta deve ter em conta dois aspetos fundamentais, o cuidar e o
profissionalismo. Pois para que seja possivel cuidar da pessoa, esse cuidado deve passar por
uma relacéo profissional, que ndo ultrapasse a relacéo terapéutica terapeuta-cliente, e, por
pressuposto, 0 Musicoterapeuta deve saber juntar o profissionalismo, a ética e a emocao
(Borczon, 2004).

Rocha (2013), afirma que o Musicoterapeuta deve ter em conta as competéncias
pessoais e profissionais. Em relacdo as competéncias pessoais, ao estarem envolvidas no
processo terapéutico, a autora referéncia aspetos importantes a ter, tais como a estabilidade, a
confiancga, a coeréncia, a criatividade, a autenticidade, a flexibilidade, a clareza a
compreensdo, a consciéncia sentimental e a contratransferéncia. Relativamente as
competéncias profissionais, a autora destaca a criatividade e a liberdade atraves da
improvisacao.

E da responsabilidade do Musicoterapeuta o envolvimento do utente na musica,
criando uma convergéncia no desenvolvimento de experiéncias pessoais e musicais. Assim
sendo, o Musicoterapeuta cria estratégias de modo a desenvolver as experiéncias musicais do
utente, existindo na terapia variedade, complexidade e profundidade (Aigen, 2014). E séo
inlmeros os recursos que o Musicoterapeuta utiliza nas sessdes, quer individuais, quer de
grupo, de modo a conseguir satisfazer as necessidades terapéuticas da(s) pessoa(s)
(Esperidido & S4, 2005).

Tanto o utente como o Musicoterapeuta ao entrarem na sessao, levam consigo as suas
histdrias musicais, 0s seus valores e as suas experiéncias. Por suposto, em cada sessdo pode

ser observada uma triade na relagdo entre o individuo, a musica e 0 Musicoterapeuta,
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podendo haver também o trabalho em grupo. Deste modo, o utente procura a Musicoterapia
devido as suas necessidades, e 0 Musicoterapeuta deve procurar responder a essas
necessidades e ser vigilante em relacdo aos seus comportamentos e evolucdo (Bunt e
Hoskyns, 2002).

E importante que se crie uma alianga terapéutica, para isso o terapeuta e o utente
devem concordar com os objetivos tragcados, e depois o terapeuta atribui tarefas, que podem
acontecer numa sessdo ou em varias. Numa boa alianca terapéutica, o terapeuta deve ter uma
postura calorosa, de confianca, de interesse, de respeito, de honestidade e abertura. Durante a
terapia, € essencial que o terapeuta esteja alerta e seja flexivel e que potencie um
envolvimento do utente, de modo que 0 mesmo consiga desenvolver as suas necessidades,
sentido suporte e empatia por parte do terapeuta. Assim sendo, 0 musicoterapeuta deve
atender as experiéncias do utente, ajudando a facilitar a expressao e a exploragédo (Page &
Stritzke, 2006).

Borczon (2004) refere que o Musicoterapeuta tem varias qualidades, uma delas esta
relacionada com a paciéncia. A paciéncia é uma virtude porque por vezes os limites do
Musicoterapeuta sdo testados e € importante que ele consiga controlar a sua propria
frustracdo ao longo do processo, e isto é algo que se pode ir conseguindo ao longo das
sessdes. Por isso, para 0 Musicoterapeuta, é importante que ele tenha cuidado com a sua
aprendizagem, com a sua autoavalia¢do e com o processo do utente.

Outra qualidade a destacar num Musicoterapeuta é a criatividade, pois como referido
anteriormente, a Musicoterapia tem por base um processo criativo. Deste modo, a
criatividade estd constantemente presente no desenvolvimento da experiéncia musical, ou
seja, mesmo que o0 Musicoterapeuta tenha as sessoes planeadas, devem ser planos fluentes,

nos quais seja possivel, através da criatividade, reorganizar a musica feita pelo cliente,
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perceber as rea¢bes do cliente, compreender o que o cliente pretende transmitir através da
musica e as suas respostas fisicas ao longo da sessao. Assim sendo, serd através da
criatividade do Musicoterapeuta que 0 mesmo conseguird dar as respostas necessarias
(Borczon, 2004).

Bruscia (2018), refere seis modelos dindmicos na pratica da Musicoterapia, e para
cada um deles, 0 Musicoterapeuta deve: saber como € que as diferentes propriedades da
musica conseguem estimular terapeuticamente, em diferentes situacdes terapéuticas, quer seja
com um utente ou grupo, e também as diferentes respostas musicais séo indicativas de
mudancas terapéuticas em areas ndo musicais; ter em conta que a relagao terapeuta-utente
deve ser de suporte, mas no qual a masica prevaleca e ndo o terapeuta; utilizar o seu proprio
eu subjetivo de modo a conseguir criar relagdo terapéutica com o utente; relembrar tudo o que
o(s) conecta a comunidade, dando enfase ao grupo como contexto de significado para o
individuo; auxiliar o utente a ter experiéncias musicais com beleza e significado estético; ter
um papel essencialmente facilitador e ndo diretivo.

Um conceito importante, em que o0 Musicoterapeuta deve ter consideracéo, é o tempo
terapéutico. Este tempo trata-se da comunicacdo entre utente e Musicoterapeuta, e onde é
percetivel o tempo bioldgico e corporal de cada um. Quando estes tempos se encontram, pode
criar-se um vinculo, ao qual € chamado tempo terapéutico (Rocha, 2013).

Um Musicoterapeuta pode trabalhar em diferentes contextos, tais como: hospitais
psiquiatricos, instalacdes de reabilitacdo, creches, instituicdes, centros de satude mental,
centros comunitarios, programas de substancias psicoativas e alcool, centros de dia e lares
residenciais, programas de cuidados paliativos, instalagdes prisionais, centros de reabilitagéo,

escolas, clinica privada, entre outros (APTM, s.d.).
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Musicoterapia em Grupo

A musicoterapia realizada em grupo, segundo Plach (1980), citado por Bruscia (2016,
pag. 279) ¢ “a utilizagdo da musica ou de atividades musicais como estimulo para promover
novos comportamentos e explorar os objetivos individuais ou grupais predeterminados num
setting grupal”. Torna-se vantajoso utilizar a musica neste contexto, pois permite chegar a
sentimentos, construir vinculos para a expressdo, promover a verbalizacdo e ajudar a criar um
ponto de partida comum dos membros do grupo (Bruscia, 2016). O desenvolvimento do
grupo acaba por ser o resultado do produto dos membros individuais que interagem entre si e
também com o terapeuta (Rutan et al., 2007), e o setting grupal permite desencadear
interagdes sociais e interpessoais (Pellitteri, 2000, cit. in Martins, 2016).

Ao falar de grupos com dinamica, € relevante ter em atencdo ao grupo na sua
totalidade, isto é, considerar todas as perspetivas. O grupo pode ser visto tal como um
contexto familiar, no qual os pais transmitem valores e ensinamentos aos filhos. Assim sendo,
nem sempre se torna uma transmissdo consciente, porque os valores séo influenciados por
outros pequenos grupos e pela cultura a que os membros do grupo pertencem (Rutan et al.,
2007).

O musicoterapeuta deve fazer uma observacao e uma analise a movimentacdo grupal
gue ocorre, as carateristicas musicais de cada participante e as relacGes que existem entre a
parte musical e o papel que cada um desempenha no grupo, de modo a perceber a dindmica
do grupo (Almeida et al., 2012). Pois, tanto os utentes como 0 musicoterapeuta trazem para a
sessao as suas histdrias, valores e experiéncias musicais, pelo que é visivel um
relacionamento triangular entre o utente, a musica e o terapeuta, adicionando isto a dindmica

do trabalho em grupo (Bunt e Hoskyns, 2002).
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Bruscia (2000), citado por Galvéo e Zanini (2017), também refere que o feedback em
musicoterapia € muito importante porque:

Primeiro ele d& insight ao cliente. Ouvir-se a si proprio por seus préprios ouvidos e

através dos ouvidos do terapeuta ajuda o cliente reconhecer a necessidade de mudanca

e a identificar os tipos especificos de mudancas que devem ser feitas. Segundo, o

feedback € um meio de experimentar e de lidar com a realidade. Uma vez exteriorizado,

o self do cliente tem de negociar com as demandas do mundo externo. (Galvéo e Zanini,

2017).

Compreender e conhecer a cultura dos membros do grupo, ajuda o terapeuta a
perspetivar os principios pelos quais 0s membros do grupo se relacionam entre si e com 0
terapeuta, criando-se assim uma forma de organizacgdo grupal. Pois todo o grupo, quer
consciente quer inconscientemente, cria normas e comportamentos considerados adequados
(Rutan et al., 2007).

O feedback acaba por estar envolvido na masica e por sua vez torna-se benéfico para
0 terapeuta e para o proprio grupo, pois com a musica criamos som para fora que em seguida
é ouvido, fazemo-nos soar e em seguida ouvimos como soa, e assim ciclicamente, pelo que
este feedback é muito importante para a terapia, pois torna-se a base na qual a pessoa e 0
grupo reconhece a necessidade de mudanca e identifica as diferentes mudancas a realizar
(Galvéo e Zanini, 2017).

Com o avancar do processo terapéutico esse reconhecimento é importante, pois
surgem diversas formas de lidar com conflitos e afetos, formas essas que se enquadram na
interacdo do grupo. Como dentro de cada grupo, 0s seus membros tém as suas proprias
caracteristicas, por vezes essas carateristicas individuais dificultem a maneira de expressar ou

lidar com sentimentos e frustracfes (Rutan et al., 2007).
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E tendo em conta que dentro do grupo, cada elemento tém caracteristicas individuais,
a Musicoterapia permite desenvolver o funcionamento em grupo, a emergéncia de liderangas,
o0s vinculos que existem, a adequagdo de recursos, a escuta e a analise (Esperidido & S3,
2005).

Este feedback é representado esquematicamente como um ciclo, no qual estéo
representadas as diades participante-terapeuta, terapeuta-grupo, participante-participante e
participante-grupo. Este ciclo pode acontecer verbalmente ou musicalmente, e ser consciente
ou inconsciente (Galvao e Zanini, 2017).

Conhecer a evolucdo do grupo, as tarefas desenvolvidas ao longo do processo
terapéutico, é fulcral para o terapeuta, pois permite ter consciéncia das ideias e associa¢des
feitas pelos membros do grupo e ter uma avalia¢do dos graus de desenvolvimento. Assim
sendo, o desenvolvimento de um grupo pode ser determinado por quatro etapas distintas: a
formacdo; a fase reativa; a maturacdo; e a terminagdo (Rutan et al., 2007).

A importéncia de ter um feedback torna-se num objetivo para a terapia, pois permite
levar a que cada membro do grupo tenha consciéncia da sua propria musica e da musica do
outro, através da interacdo musical que surge das relaces que se desenvolvem ao longo do
processo terapéutico (Galvao e Zanini, 2017). E isto é visivel, através de um estudo de
Galvéo e Zanini (2017), no qual se percebeu a importancia do feedback num grupo de
musicoterapia, pois os participantes do grupo, no fim do processo referiram as seguintes
palavras: “alegria, saudade, leveza, satisfacao e descoberta” (Galvao e Zanini, 2017, p.44).

Para além do feedback, outro aspeto relevante sdo os valores e normas de cada
membro do grupo e do préoprio grupo. Tudo isto é observavel através das interacfes entre 0s

membros do grupo, do que os membros do grupo consideram interessante e do que eles
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ignoram, pois, esta observagdo possibilitara a percecdo de quais as ideias que sdo reforgadas e
quais sdo ignoradas (Rutan et al., 2007).

Rutan (2007), citado por Lapa (2012), refere que existem trés dimensdes no trabalho
terapéutico em grupo, que sdo a dimensdo intrapsiquica (que contém a personalidade e
mecanismos de defesa), a dimensao interpessoal (que contém a parte relacional, os conflitos
internos e os papeis sociais) e por fim a dimensdo grupal (que contém as normas e valores do
grupo).

Num estudo de Almeida et al. (2012), é referido que durante uma sessao de grupo, o
lider produz algo estruturado, no qual os participantes tocassem em conjunto, pelo que o
grupo aderiu a proposta, 0 que, por conseguinte, facilitou a interacdo. A atencdo que o lider
deve ter em relacdo aos limites do grupo, permite compreender a natureza das relagdes entre
membros do grupo e terapeuta, e a maneira como se pode proceder para alcangar os objetivos
(Rutan et al., 2007). Assim sendo, essa producdo feita pelo lider foi uma cancéo, e a cangéo
permite ajudar a resolver situacGes e pode representar um objeto transacional, servindo de
apoio (Almeida et al., 2012).

Num grupo, é importante criar situacdes imaginarias, o chamado role playing, e neste
caso é importante que o terapeuta tenha criado limites flexiveis, de modo a garantir a
integridade do grupo (Rutan et al., 2007). Contudo, 0s grupos promovem a experimentacao
de novos “papeis”, com o objetivo de desenvolver a flexibilidade do “papel”, perante a
rigidez do “papel” (Rutan et al., 2007).

Ao criar estas situacfes imaginarias, o conceito de role playing pode ser utilizado para
retratar comportamentos em grupo, e assim sendo, é essencial distinguir as func¢fes dentro do
grupo e padrdes comportamentais de carater individual. Isto porque, ao misturar os dois

aspetos, e nomear logo a partida o “papel” de cada um no grupo, pode confundir o propdsito
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e 0 que é mais importante a trabalhar (Rutan et al., 2007). Mackenzie (1990), citado por
Rutan et al. (2007), resume diversos aspetos pessoais, nos seguintes “papeis”: “estrutural,
sociavel, divergente e cauteloso.”

A nivel de comportamento, estes pretendem satisfazer as necessidades individuais,
mesmo promovendo o aparecimento, muitas vezes inconsciente, de gatilhos especificos.
Esses gatilhos podem surgir ao longo do discurso e tornarem-se fortes dentro do grupo.
Contudo, é certo que nem todo 0 comportamento aponta para um padrdo autodestrutivo ou
patoldgico, pois podem conduzir a um processo adaptativo, de modo a servir o propdsito ou o
objetivo. Por conseguinte, é importante que o terapeuta consiga fazer essa distincao, a fim de
auxiliar o individuo e o grupo (Rutan et al., 2007).

Watson (2007), descreve um caso no qual um utente que participava em sessoes de
grupo, utilizava os instrumentos para partilhar sentimentos com os restantes utentes,
nomeadamente a ansiedade e o medo. Isto levou a que a confianca cresce dentro do grupo,
levando a relacionamento grupal positivo e de apoio, pois este utente a participacdo no grupo,
permitiu-lhe desenvolver experiéncias em comunidade e uma satde mental positiva.

Modelo Nordoff-Robbins

Existem varios modelos de intervencdo em Musicoterapia, e um deles é o modelo
Nordoff-Robbins. O Modelo Nordoff-Robbins também conhecido como “Creative Music
Therapy” foi criado por Paul Nordoff e Clive Robbins. Paul Nordoff era um compositor e
pianista, Clive Robbins era professor de Educacéo Especial. Deram inicio a este modelo
trabalhando com criancas e utilizando como principal ferramenta a improvisacao (dai
também ser chamada de Musicoterapia Criativa). Posteriormente, este modelo também
comecou a ser utilizado no trabalho com adultos que necessitem de intervencdo nas areas da

neuro reabilitacdo, psiquiatria e cuidados paliativos (Bonde & Trondalen, 2019).
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Este modelo é normalmente aplicado por dois terapeutas que trabalham ao mesmo
tempo com o utente, isto &, trabalham em co-terapia. Deste modo, pretendem ajudar o utente
a envolver-se na interagdo musical com instrumentos e/ou voz, trabalhando os dois como
parceiros e com papeis e responsabilidades definidas (Cooper, 2010).

O modelo Nordoff-Robbins foi criado com a ideia de que todas as pessoas tém direito
natural & masica e a autorrealizacao, pelo que dificuldades a nivel da comunicagéo e
mobilidade, ou deficiéncia intelectual ndo impedem a inteligéncia musical. Pelo que, a
centralidade musical neste modelo permite desenvolver o funcionamento inteligente do ser
humano, que de outra forma ndo seria desenvolvido (Aigen, 2014).

O modelo é considerado criativo, porque o terapeuta cria musica consoante a evolugao
do processo terapéutico e desde o seu inicio que, 0 modelo Nordoff-Robbins, é utilizado em
sessOes individuais, como em sessdes de grupo. Nas sessdes individuais, um terapeuta
improvisa de modo a envolver o utente, enquanto o outro terapeuta auxilia o utente. Nas
sessOes de grupo, ambos o0s terapeutas envolvem os utentes nos momentos musicais
(Mahoney, s.d.).

O modelo de Nordoff-Robbins, trata-se de um processo que inclui a relacéo
terapéutica, através da interacdo musical, de modo a incluir a experiéncia intersubjetiva do
utente e do musicoterapeuta. Tendo em conta este processo, € possivel para o
musicoterapeuta conhecer bem o utente e proporcionar-lhe experiéncias musicais desafiantes
direcionadas aos objetivos terapéuticos e a melhor qualidade de vida. Nordoff e Robbins dédo
énfase a importancia da relacéo entre terapeuta e utente, de modo a criarem um vinculo
musical (Birnbaum, 2014). Para além da relacdo terapéutica, Nordoff e Robbins também déo

importancia a ideia de que o utente deve “ser ouvido” pelo terapeuta, levando a que se crie
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conexdes mais profundas na relagéo terapéutica, fazendo desta ideia um elemento
transformador deste modelo (Cooper, 2010).

H& uma grande enfése na musica centrada na pessoa, pelo que, importa perceber o que
motiva mais o utente. Em alguns casos, a grande motivagdo do utente é criar musica, noutros
casos o utente esta focado em desenvolver outros aspetos que vdo ao encontro dos objetivos
terapéuticos, e o terapeuta consegue perceber isso explicitamente, através do utente, ou
implicitamente através de reacGes do utente. Quando se trata de utentes com dificuldade na
comunicacdo verbal, o terapeuta tem de conseguir interpretar, através da comunicagdo ndo
verbal, quando o utente est4 motivado e ficado em criar masica. Pois para Nordoff e Robbins,
0s comportamentos musicais tém significado clinico, consoante 0 comprometimento e a
motivagéo do cliente (Aigen, 2014).

Neste modelo, também é muito importante a relacdo entre o cliente e o terapeuta, pelo
que se torna importante criar uma relagdo de proximidade, aceitando a pessoa como ela é,
reconhecendo-a, respeitando 0s seus sentimentos e ajudando na tomada de decisGes, de modo
ndo diretivo e dando-lhe autonomia. O Musicoterapeuta, unicamente deve conduzir a pessoa
e ajuda-la (Bonde & Trondalen, 2019). Assim sendo, a Musicoterapia de Nordoff-Robbins é
um modelo relacional, onde a experiéncia interpessoal € o agente terapéutico de mudancga, e a
improvisacdo clinica € um canal entre 0s sentimentos conscientes e inconscientes (Birnbaum,
2014).

A préatica do modelo de Nordoff-Robbins, leva a ter duas areas em consideracdo. Uma
delas é o estado de ser do terapeuta, que é central no foco da improvisacao clinica; a outra
area € a utilizacdo self pelo terapeuta e o papel da contratransferéncia (Cooper, 2010).

Nesta abordagem terapéutica, a masica € o meio de comunicacéo e de interacéo,

Nordoff e Robbins promovem uma interagdo musical com o utente, de modo que 0 mesmo
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desenvolva a sua atencéo, a audicéo e reciprocidade. Assim, 0 utente demonstra capacidade
de se motivar para se expressar e lidar com a frustracdo, desenvolvendo um interesse em
relacionar-se com 0s outros e ter um sentimento de pertenca (Guerrero et. al, 2015).

A ligacgdo entre o processo pessoal e musical do utente, reflete-se de diferentes
maneiras no modelo de Nordoff-Robbins. O terapeuta expande a expresséo musical do utente,
para que ele consiga experienciar todos os aspetos a nivel emocional. Quando o utente,
através da musicoterapia, desenvolve competéncias relacionadas com a dimenséao expressiva
da masica, vai desenvolvendo, ao mesmo tempo, a capacidade de tolerar e depois de desfrutar
a experiéncia emocional (Aigen, 2014).

O que o terapeuta sente em relagéo ao cliente acaba por influenciar, consciente e/ou
inconscientemente a maneira como toca. Ou seja, fazer uma intervencdo clinica eficaz ndo se
trata s6 de aprender novas técnicas, mas também de descobrir como o terapeuta se sente em
relacdo a um cliente e isso influéncia a maneira como vai tocar. Desta forma, visto que este
modelo da énfase a relacdo entre terapeuta e cliente, o terapeuta acaba por se conectar
emocional e psicologicamente com o cliente e pode criar masica que surge do espaco
intersubjetivo (Birnbaum, 2014). E ainda, este modelo permite ao utente comunicar de forma
imediata e de maneira criativa e essencial, mas o terapeuta deve confiar na sua intui¢éo de
modo a conseguir conduzir o utente a experiéncias intrapessoais e interpessoais através da
musica (Cooper, 2010).

Segundo Nordoff e Robbins (1977), citado por Lapa (2012), o musicoterapeuta neste
modelo deve ter trés caracteristicas fundamentais, que sao as seguintes: 1) ser exploratorio,
isto é, compreender o que o utente consegue fazer, como responde a masica, que experiéncias
estimulam o utente e qual o seu potencial de evolugéo; 2) ser consistente, ou seja, manter a

mesma dinamica nas sessdes, pois vai permitir ao utente sentir-se seguro e com suporte

Inés Lopes Ferreira



A Musicoterapia em Jovens Adultos com Trissomia 21 e Deficiéncia Intelectual 31

musical; 3) ser flexivel, pois é importante que 0 musicoterapeuta consiga adaptar-se as
diferentes respostas do utente.

O modelo Nordoff-Robbins também se foca nas manifestacfes comportamentais, com
0 objetivo de compreender a dinamica interna, a estrutura, os pontos fortes e as limitagdes
que existem na pessoa (Aigen, 2014). Este modelo difere de muitas outras abordagens,
devido ao facto de defender que o utente e terapeuta conseguem conhecer-se e encontrar
exclusivamente atraves da improvisagdo musical, que é criada em conjunto e
espontaneamente entre eles (Brown & Pavlicevic, 1997).

Improvisagdo

Improvisar é uma atividade criativa que permite ter acontecimentos comuns com a
vida do dia a dia, tanto na improvisacao realizada em diferentes artes, como na improvisagdo
aplicada em terapias (Bruscia, 1987), e é também uma forma de proporcionar experiéncias
(Rudd, 2008).

A improvisacdo € um método utilizado por musicoterapeutas, aplicavel a uma grande
area de populacdes clinicas e com diferentes resultados terapéuticos. E um método bastante
benéfico nos varios momentos da intervencdo terapéutica, isto é, na avaliacdo, no tratamento
e na reavaliacdo, sendo eficaz tanto numa abordagem individual como numa abordagem de
grupo, desenvolvendo competéncias cognitivas, afetivas, sensoriomotoras e comunicativas
(Roth, 2014).

Improvisar juntamente com o utente, quer se trate de um individuo ou de um grupo,
permite utilizar técnicas, ferramentas, truques e habilidades, de modo que seja possivel ir ao
encontro das suas necessidades e consegui-lo(s) envolver a nivel terapéutico (Wigram,

Defining musical improvisation and clinical improvisation., 2004). Um dos objetivos da
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improvisag&o € ajudar o utente a encontrar e permanecer num estado de bem-estar (Bruscia,
1987).

Ao utilizar a improvisagdo na Musicoterapia, 0 material musical que se cria, é
importante para compreender o estado do cliente, o didlogo que se cria entre o terapeuta e o
cliente e ainda os elementos musicais que permitiram iniciar esse didlogo. Tal como o
didlogo verbal permite conhecer direta, indireta ou metaforicamente o cliente, o didlogo
musical também permite ter esse conhecimento. A improvisacéo livre permite desenvolver e
explorar, e se tiver um conceito tematico, este pode ser o ponto de partida para desencadear a
improvisagdo (Wigram, 1997). As improvisagGes musicais, tornam-se um meio de
desenvolver a liberdade e a expressdo, permitem chegar a simplicidade, estabelecer relacdo
intrapessoal e desenvolver uma postura criativa (Albornoz, 2012).

A aplicacdo de técnicas musicais e de métodos terapéuticos, na improvisacéo, é
decidida pelo musicoterapeuta ao trabalhar com o individuo ou grupo. Essas decisdes podem
ter surgido consoante as necessidades do cliente, ou de forma espontanea ao longo do
processo terapéutico. Pois fazer masica trata-se de um procedimento temporal, e na
improvisacdo acaba por haver um processo evolutivo continuo, de modo que a musica
permaneca consistente (Wigram, 2004).

A improvisacdo permite ao musicoterapeuta conhecer e adaptar o reportorio musical
do utente, de modo a conseguir aproximar-se do mesmo (Rudd, 2008). E importante
compreender e identificar as ideias que o cliente esta a produzir musicalmente, definir a sua
motivacao e conseguir perceber a diferenca de um movimento patoldgico para um
movimento consciente ou inconsciente. Pois 0 consciente e o inconsciente afetam bastante a

interacdo musical que se desencadeia ao longo de uma improvisagéo, e ao analisar essa
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interacdo, devemos incluir a empatia, a intuicdo, a resisténcia e fenémenos de transferéncia
(Wigram, 1997).

Ao improvisar, o terapeuta deve ter em conta as seguintes competéncias: improvisar
em instrumentos de percussao; desenvolver melodias, acompanhamentos ou pequenos
momentos musicais que sejam originais, através do canto ou da prética de instrumentos; e
improvisar em pequenos grupos (Gardstrom, 2007).

No que diz respeito a transferéncia, e por sua vez a contratransferéncia tambem, é
importante perceber o seu papel na musicoterapia, e, em primeiro lugar, perceber as possiveis
estruturas da improvisacdo. A estrutura pode passar por selecionar um tema, comecar esse
tema, dar uma resposta, desenvolver o tema, fazer alteraces, recapitular o tema e termina-lo
(Wigram, 1997). Para compreender o processo de transferéncia, Wigram (1997) refere a ideia
de Juliette Alvin, afirmando que a “musica e os instrumentos Sa0 0S objetos principais de
transferéncia, em vez do terapeuta”. Deste modo, o cliente projeta nos instrumentos musicais
todos os seus sentimentos, relacionados a pessoas ou a situacdes, em vez de fazer essa
projecdo no terapeuta. Por conseguinte a transferéncia é feita através do objeto, e pode ser
uma transferéncia positiva ou negativa (Wigram, 1997).

Watson (2007), da um exemplo de transferéncia relacionado com a escolha de
instrumentos, pois o utente pode ir com a expetativa que o terapeuta ira fazer sempre as
escolhas dos instrumentos a tocar, e o0 terapeuta pode fazer essa transferéncia para o utente,
de modo a permitir-lhe desenvolver a tomada de decisdo.

Em relacdo a contratransferéncia, Wigram (1997) volta a basear-se da ideia de outro
autor, desta vez de Bruscia que define diferentes formas de contratransferéncia. Desta forma,
pode ser positiva “quando o terapeuta pode observar as suas reagoes pessoais durante a

terapia e utilizd-las para beneficiar o cliente”. Pode ser negativa “quando o terapeuta ndo esta
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consciente das suas reacdes perante o cliente ou ndo esta disposto a observa-las”. Pode ainda
ser contratransferéncia empatica, na qual “o terapeuta se identifica com o cliente e
experimenta o que o cliente esta a experimentar até certo ponto” (Wigram, 1997).

Priestly (1994), citada por Bunt e Hoskyns (2002), refere que a contratransferéncia se
trata de todas as reacdes inconscientes do terapeuta perante o utente, e também perante a
transferéncia do utente. As reflexdes que tém sido feitas em relacdo a contratransferéncias,
tornam-se uma forma de obter insights acerca do processo terapéutico (Bunt e Hoskyns,
2002).

A improvisacdo tem um papel relevante, pois trata-se de uma técnica de caracter
regulativo e estruturante, que permite criar experiéncias de ordenar, repetir, antecipar, ser
previsivel e conseguir dar continuidade, ajuda o utente a estar no aqui e agora, possibilita a
comunicagéo nao verbal, levando a que a mesma seja uma ponte para a comunicagédo verbal,
e leva o utente a ter experiéncias ligadas a reciprocidade e a alteragdo com o outro,
principalmente quando € realizada em grupo (Lapa, 2012).

Relativamente as técnicas musicais e aos métodos terapéuticos, a musica pode ser
improvisada por qualquer pessoa, em qualquer objeto, instrumento ou até mesmo no proprio
corpo, e neste processo esta presente a técnica musical. Relativamente aos métodos
terapéuticos, estes surgem quando a improvisacao é utilizada com fim em contextos
terapéuticos (Wigram, 2004).

Martins (2016), tem como uma das principais caracteristicas, o facto de ser
imprevisivel, pois trata-se de o ato imediato de criar e interpretar a masica. Outra
caracteristica importante, que ocorre na improvisacdo em grupo, é o facto de o coletivo

influenciar cada utente mutuamente, criando vinculos socias (Martins, 2016).

Inés Lopes Ferreira



A Musicoterapia em Jovens Adultos com Trissomia 21 e Deficiéncia Intelectual 35

E importante distinguir improvisagdo musical de improvisagéo clinica, bem como
saber a distingdo de técnicas musicais de métodos terapéuticos. Assim sendo, em relacdo aos
primeiros dois conceitos, a improvisacdo musical trata-se da combinacdo e criagao de sons,
dentro de uma estrutura com inicio e fim. Relativamente & improvisag&o clinica, diz respeito
ao uso da improvisacdo musical, num ambiente de confianca e suporte criado para responder
as necessidades dos clientes (Wigram, 2004). A improvisacéo clinica é importante na
Musicoterapia Neurologica, pois é considerada uma das varias experiéncias terapéuticas nas
intervencgdes musicais terapéuticas (Roth, 2014).

Um musicoterapeuta deve ter uma capacidade de improvisacao clinica, para que lhe
seja possivel trabalhar juntamente com o utente, de forma dindmica, o relacionamento através
da pratica musical. Assim sendo, as técnicas de improvisacao clinica permitem que, o utente
se oi¢a enquanto som, dentro de uma relacdo musical, e que o terapeuta consiga avaliar e
desenvolver as dificuldades pessoais do utente, fazendo desta técnica uma forma de relagéo
terapéutica, em vez de ser meramente musical, embora o produto final possa ser considerado
uma forma de arte (Brown & Pavlicevic, 1997).

Além de criar canais de comunicacdo ndo verbais que estabelecem ponte para a
comunicacdo verbal, também tem como objetivos desenvolver a relacdo interpessoal,
promover a autoexpressao, desenvolver capacidades grupais, estimular a criatividade,
proporcionar liberdade de expressao, trabalhar os sentidos e estimular capacidades percetivas
e cognitivas (Pereira, 2015).

A improvisacdo pode ter inicio a partir de uma ideia que é repetida (Ponces, 2018),
também pode ter uma estrutura, e a mesma pode ser determinada pelo terapeuta e pelo cliente
em conjunto, decidindo que elementos véo utilizar ao longo da improvisagdo. Assim sendo,

ambos podem decidir como vai comecar e terminar a improvisagdo, bem como perceber o
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que pode acontecer no meio. Apds a realizacdo dessa estrutura, a improvisagdo pode
acontecer das seguintes maneiras: “improvisagao livre e ndo estruturada por meio de um
didlogo vocal utilizando um meio interno; improvisacdo de um desenho, utilizando
instrumentos de percussdo tonal de maneira pentatonica, com estrutura parcial; e utilizar um
tema emocional, ouvir musica gravada, tonal e pré-composta com um periodo de comentario
posterior (feedback)” (Wigram, 1997).

Através da musicoterapia, o utente consegue explorar a sua auténtica expresséo, pela
musica que esta a criar. Isto é feito através da exploracdo das caracteristicas do utente,
juntamente com ideias da sua histéria musical e pessoal, em didlogo com o terapeuta ou com
outro utente, caso se trate se sessdes em grupo (Bunt e Hoskyns, 2002).

Musicoterapia em Pessoa com Trissomia 21

A relevancia de proporcionar estimulo a pessoa com Trissomia 21, surge da
necessidade de desenvolvimento e exploracéo de capacidades. A musicoterapia, devido as
suas técnicas especificas e individualizadas, promove uma melhor qualidade de vida a todos
0s seus pacientes. E quando aplicada em pessoas com Trissomia 21, permite o seu
desenvolvimento global, a estimulacédo das suas capacidades, através do trabalho com o som
e com as suas habilidades funcionais, promovido pelo incentivo de tocar instrumentos e
cantar, permite também uma adaptacao ao meio (Nardi et al, 2020).

Segundo estudo de Augusto (2011), é visivel que a alguns niveis de desenvolvimento
mental, prejudicam o desempenho cognitivo na Pessoa com Trissomia 21, e assim sendo a
musica torna-se benéfica devido a sua estimulacdo sonora. Isto €, essa estimulacdo deve ser
especifica, indo ao encontro das necessidades de cada pessoa, de modo a promover o

desenvolvimento através de atividades ritmicas, melddicas ou de coordenacao corporal.

Inés Lopes Ferreira



A Musicoterapia em Jovens Adultos com Trissomia 21 e Deficiéncia Intelectual 37

A pratica musical permite criar ferramentas de aprendizagem e desenvolvimento para
todos, e especialmente em pessoas com Trissomia 21, porque facilita o processo de
aprendizagem, pois a pratica musical implica ouvir, criar resposta, cooperar e recorrer a
autoexpresséo (Barker, 1999).

O desenvolvimento psicomotor é estimulado pois, com a musica, o utente aprende a
controlar os musculos, porque a percegdo ritmica engloba areas motoras do cérebro,
sinalizando mecanismos de integracdo multissensorial e motor (Nardi et al., 2020).

A musicoterapia também estimula as &reas cognitivas, sensoriomotoras e afetivas,
avalia as dificuldades apresentadas pelo utente, nomeadamente a nivel linguistico, motor,
auditivo e visual, e utiliza métodos terapéutico que permitam ao utente desenvolver o
equilibrio social, fisico e psicoldgico, atraves de técnicas ligadas a recriagcdo, composi¢ao,
improvisacdo e escuta musical (Souza & Sampaio, 2016).

Segundo Nardi et al. (2020), a relacdo que é criada entre a musica e a pessoa com
Trissomia 21, atua em todo o seu desenvolvimento, devido ao estimulo que lhe é
proporcionado, destacando o desenvolvimento intelectual, devido ao facto de ver, ouvir e
tocar, estimulando também os sentidos. Os autores também referem que, devido a técnicas
como tocar instrumentos com diferentes materiais (fazendo uma triade entre material, musica
e estimulo), o desempenho do utente com Trissomia 21 é muito positivo e benéfico, tendo
bons progndsticos (Nardi et al., 2020). A musicoterapia, aplicada a este pablico-alvo, quer
em contexto individual como em contexto de grupo, procura diminuir as dificuldades na fala,
na socializacao, na expressdo, na interacdo, na criatividade e na construcdo de identidade
(Brito et al., 2017).

Guy e Neve (2005), reforcam também a importancia da musicoterapia com pessoas

com Trissomia 21, no trabalho de competéncias cognitivas, competéncias motoras e
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competéncias sociais. As autoras referem que em relacdo as competéncias cognitivas, a
musicoterapia ajuda a trabalhar aspetos da memoria e desenvolver a capacidade de
aprendizagem; relativamente as competéncias motoras, a musicoterapia permite trabalhar a
motricidade e a postura; e quanto as competéncias sociais, defendem que, a musicoterapia
permite desenvolver o relacionamento social, levando a experiéncias positivas entre pares,
que por sua vez permitem construir um conceito positivo de autoimagem, sendo uma
competéncia para trabalhar em sessGes de grupo.

Em relacdo as sessGes em grupo, Belotti (2014) refere que sdo enriquecedoras, pois
observa-se a individualidade de cada utente e s&o criadas relagdes sociais, porque estéo a ser
estimulados a interagir entre si, desenvolvendo competéncias linguisticas, corporais,
interpessoais, intrapessoais e emocionais.

Estudos revelam que utilizacdo terapéutica da musica em utentes com Trissomia 21,
promovem avancos a nivel cognitivo, na linguagem verbal e ndo verbal, na leitura, nas
emoc0es, nas imitacdes (som, palavras e ritmos) e a nivel motor (Nardi et al., 2020).

Relativamente a linguagem, as pessoas com Trissomia 21 apresentam dificuldades na
fala e cantar, ou o ato de produzir sons, ajuda a desenvolver e a estimular a fala. Pois ao
cantar, ou emitir som, a pessoa Vvai estar a estimular diretamente a musculatura associada a
respiracdo, fonacdo, articulacéo e ressonancia. Cantar envolve a realizacdo de inspirac6es
fortes e rapidas, seguidas de expiracGes prolongadas e regulares. Pelo que o ato de cantar
requere que a respiracdo seja regulada, a fim de sustentar as notas (Wan et al., 2010).

Abordando também este tema, do canto como forma de estimular a fala, Buckley
(2006), relata um exemplo de um adulto de 30 anos com Trissomia 21 que teve aulas de
canto, e que através do ato de cantar conseguiu desenvolver a linguagem. Assim sendo, a

musicoterapia proporciona, as pessoas com Trissomia 21, beneficios relacionados com a
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autoexpressdo, com o comportamento e também com a parte prazerosa e motivadora
(Buckley, 2006).

A estimulacdo musical a partir do canto, desenvolve uma competéncia importante que
é a discriminacdo auditiva, o que é bastante importante para pessoas com dificuldades de
aprendizagem e dificuldades cognitivas, tais como as pessoas com Trissomia 21. Pelo que se
torna essencial, para o desenvolvimento destas pessoas, a musica e o canto, pois permite-lhes
trabalhar a expressdo atraves de palavras, da musica, da danca e de gestos, e também ajuda a
memorizar palavras e a construir frases (Barker, 1999).
Musicoterapia na Deficiéncia Intelectual

Qualquer pessoa, quer tenha algum tipo de deficiéncia ou néo, traz consigo uma
identidade sonora que adquiriu desde a fase intrauterina até a idade adulta, e através da
musica, nomeadamente, da musicoterapia, é possivel promover a relacdo entre utente(s) e o
musicoterapeuta, ajudando a recuperacdo de funcdes e potencialidades que sejam necessérias
para uma melhor qualidade de vida (Freitas, 2013).

Uma das maiores dificuldades apresentadas pelas pessoas com Deficiéncia Intelectual
é a comunicacdo, e neste sentido a musicoterapia torna-se benéfica, pois promove e estimula
a comunicacao dos utentes através da musica. As atividades desenvolvidas em processo
terapéutico auxiliam o utente com Deficiéncia Intelectual na questdo da relacdo através da
criacdo ou recriacdo de can¢bes ou momentos ritmicos. As sessdes podem ser realizadas
individualmente ou em grupo (Freitas, 2013). A musica também permite que o utente explore
questdes emocionais, tornando-se intermediaria na relacdo terapéutica (Gale, 1989).

A nivel terapéutico, a musica pode ter uma importancia ligada & motivacdo de
realizacdo de tarefas, auxiliando na comunicagéo e nos comportamentos menos adequados

(Ponces, 2018), pois 0 comportamento em sessdo € um dos aspetos a trabalhar em
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musicoterapia, dando enfase a qualidade da experiéncia (Warner, 2005). E como tal, num
estudo de Uricoechea (1997), a autora refere que a musicoterapia ajuda no desenvolvimento
das competéncias sociais, pois o(s) utente(s) desenvolvem a sua capacidade de ter iniciativa e
desejo, acabando por chegar a respostas para as suas questdes. Neste estudo, estes
comportamentos foram observados em contexto institucional e familiar.

Um dos focos da musicoterapia com esta populacdo € a comunicacao e a relacéo
(Warner, 2005). E em relacdo a esses dois aspetos, cantar é importante, pois desenvolve as
dificuldades motoras que implicam a fala, devido a fatores como estar a vocalizar de forma
continua e o aumento da consciéncia de fonemas (Wan et al., 2010).

Com esta populagéo, por vezes surgem momentos de musicalidade comunicativa, que
proporcionam uma inten¢do de comunicar e procurar o0 outro, criando sincroniza¢do musical
através da partilha musical (Camelo, 2016).

No decorrer de uma experiéncia musical, acontecem Vvarios processos ao mesmo
tempo, isto é: na parte sensorial, através do ouvir, reconhecer e discriminar sons/masicas; na
parte motora, através da préatica de instrumentos e no movimento; na parte emocional, ao
expressar sentimentos; na parte cognitiva, por trabalhar varios aspetos como a atencdo ou a
concentracdo; e na parte social, através da participacdo sonoro-musical com os pares
(Sabbatella, 2002).

A abrangéncia e a interdisciplinaridade da musica, torna a musicoterapia adequada a
pessoa com deficiéncia intelectual, pois reforca outras terapias que possam estar a ser
realizadas (Silva, 2020). Na interacdo musical com pessoas com deficiéncia intelectual,
existem elementos importantes que sdo o0s siléncios e 0s momentos de espera, pois Sa0 nesses

momentos que é possivel desenvolver a iniciativa com o utente (Gale, 1989).
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Hooper et al. (2008), referem varios estudos que demonstram a relevancia do impacto
da masica, quando estéa presente na vida da pessoa com deficiéncia intelectual, pois
verificam-se melhorias nas habilidades musicais basicas, na resposta ritmica, e apresentam
capacidade na pratica musical (tanto a cantar como a tocar instrumentos), deste modo,
conseguem melhorar habilidades musicais, tais como bater palmas, imitar ritmos e manter
ritmos enquanto tocam um instrumento.

Como a musicoterapia € realizada, tendo por base, a escuta musical e a pratica
musical, permite ajudar a desenvolver e melhorar capacidades relacionadas com a tolerancia
e flexibilidade, bem como resposta emocional e atencéo. Para além de melhorar habilidades,
a musicoterapia também ajuda na reducéo de stress e na promocao do bem-estar geral das
pessoas com Deficiéncia Intelectual (Poquérusse, et al., 2018).

As lesBes cerebrais podem causar problemas, a nivel de sistema locomotor, fungdes
cognitivas, linguagem e memoria. Também podem alterar comportamentos, personalidades,
criar situacdes de stress e depressdo. No entanto, a utilizacdo da musica de forma criativa,
potencia diversas areas do cérebro, ajudando a criar vias neurais. Estas novas vias neurais
ativam areas do cérebro e funcbes cognitivas e, para além disso, também trabalham a
percecdo fisica e visual (através do uso dos instrumentos), formam estruturas mentais, hd um
processamento de sons, trabalha a parte afetiva, criam sensacgdes fisicas através das ondas
sonoras e hd movimento fisico devido ao jogo musical (Hald & Ridder, 2019). Quando
pessoas com lesdo cerebral sdo referenciadas para a Musicoterapia, normalmente necessitam
de treino de fungbes especificas, interacdo social, e trabalhar a identidade, a emocéo, as
relacdes e a parte psicossocial (Hald & Ridder, 2019).

Uma pessoa com deficiéncia intelectual tem menos possibilidade de chegar a

experiéncia do self, pois o défice intelectual leva a que o sentido de self coerente possa ndo
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ser adquirido. E deste modo, a musicoterapia, através da improvisacéo, permite que o
musicoterapeuta consiga, através da relacdo musical, desenvolver o self fragmentado do
utente (Richard, 2007, cit. in Martins, 2016). Para além da questao do self, a musicoterapia,
com o uso da improvisacgdo, também possibilita que o utente com deficiéncia intelectual
possa criar canais de comunicacao verbais e ndo verbais (Freitas, 2013).

Avaliagéo em Musicoterapia

A utilizacdo de instrumentos de avaliacdo na Musicoterapia tem aumentado, devido
ao desenvolvimento da préatica e a melhoria na compreensao dos efeitos das intervencdes
realizadas (Cripps et al, 2016, citado por Zmitrowicz & Moura, 2018), e a avaliagdo esta
presente na pratica, na pesquisa, no ensino e na supervisdo em musicoterapia (Gattino, 2021).

O processo de musicoterapia implica quatro fases, tais como, avaliagdo diagnostica,
tratamento, avaliagéo e conclusédo. Deste modo, e levando o foco para as avaliagdes, a
avaliacdo diagndstica ajuda o musicoterapeuta a compreender o cliente enquanto pessoa, a
identificar problemas e recursos. A avaliacdo diagnostica também permite criar metas e
objetivos (Bruscia, 2016). A avaliacdo que é feita numa fase mais avancada do processo,
permite dar a perce¢do ao musicoterapeuta, se o cliente esta a ter progressos, e se as metas e
0s objetivos estdo a ser alcancados (Bruscia, 2016).

Em Musicoterapia, a avaliacdo é 0 momento no qual o0 musicoterapeuta observa o
paciente, enquanto este esta a realizar experiéncias musicais, de modo a perceber 0s
problemas clinicos e emocionais, as expetativas, 0s anseios e outras questdes relevantes
(Zmitrowicz & Moura, 2018).

Os instrumentos de avaliacdo utilizados em Musicoterapia tém como objetivo
possibilitar a0 musicoterapeuta uma avaliacdo objetiva do quadro clinico do cliente, de modo

a criar um plano terapéutico e o seu desenvolvimento (Zmitrowicz & Moura, 2018).
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A avaliacdo em musicoterapia inclui respostas empaticas, que estdo ligadas a decisGes
sobre o utente, através das intervengdes durante o processo terapéutico. Assim sendo, a
avaliacdo permite entender melhor o processo, e o utente beneficia da mesma, pois permite
tomar consciéncia de carateristicas ou comportamentos, de modo a levar a novas atitudes, que
podem ser fisicas, sociais e/ou mentais (Gattino, 2021).

Quando o musicoterapeuta planeia a avaliagdo, tem em conta a organizagéo do setting,
se € mais apropriado uma abordagem mais estruturada ou mais livre, e qual a forma mais
eficaz de poder dar o auxilio que o utente precisa, tendo em conta as suas necessidades
(Watson, 2007).

Para realizar esse plano de avaliagdo, 0 musicoterapeuta, deve ter em conta 0s
critérios de avaliacdo, isto €, deve ter em atencao as seguintes questdes: quais as
transformacdes mais relevantes a serem observadas (exteriores e/ou interiores); se as
transformacdes esperadas sdo de longo e/ou curto prazo; se as transformacgdes ocorrem dentro
e/ou fora das sessOes; quais as evidéncias de transformacdes sao apropriadas (musicais e/ou
ndo musicais); essas evidéncias devem ser objetivas e/ou subjetivas; e quem deve ter a
decisdo acerta destas questdes, o terapeuta e/ou o utente (Bruscia, 2016).

Assim sendo, é importante compreender as escalas de avaliagdo que pertencem ao
IMPCA-ND, que serviu de base para a criacdo da grelha de avaliacdo a aplicar nos clientes
do CAO da instituicdo Os Malmequeres-Associacdo, na qual o estagio foi realizado.

O Individual Music-Centered Assessment Profile for Neurodevelopmental Disorders
(IMCAP-ND), trata-se de uma avaliacdo que referencia a interacdo, a comunicacdo, a
cognicéo e a perce¢do que ocorrem ao longo de um momento musical com individuos com
perturbacdes do neuro desenvolvimento (Carpenter, 2013). E um método que permite

observar, ouvir e atribuir uma classificacao as respostas dadas pelo utente, de modo a
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entender como o utente, juntamente com o terapeuta, compreende, interpreta e cria musica
(Carpenter, 2013).

O IMCAP-ND inclui trés escalas de avaliagao:

- Musical Emotional Assessment Rating Scale (MEARS) — Escala | (Anexo A)

- Musical Cognitive/Perception Scale (MCPS) — Escala Il (Anexo B)

- Musical Responsiveness Scale (MRS) — Escala 111 (Anexo C)

(Carpenter, 2013).

A Escala |, intitulada de MEARS, é uma escalda que permite ao terapeuta avaliar
como ¢é a participacdo musical do utente, como é que o mesmo responde afetivamente, como
é que se adapta, se envolve e se interrelaciona. A Escala Il, Escala MCPS, permite avaliar a
capacidade do utente na reacéo, na focalizacdo, na recordagao, no seguimento e na iniciagao
de um ritmo, uma melodia, uma dindmica e um timbre durante um jogo musical. E a Escala
I1l, MRS, analisa a resposta do utente, em relacdo as suas areas de preferéncia musicais,
atraves de variagcdes no andamento, na dindmica, na altura e no ataque, durante 0 momento

musical (Carpente, 2013).
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Objetivos Gerais do Estagio

Com a realizagdo deste estagio, pretende-se que a Musicoterapia auxilie a Instituicao a
alcancar os seus objetivos e 0s seus valores. Tendo em conta que o objetivo d’Os
Malmequeres € a integracao destes jovens adultos, a valorizagdo do seu trabalho e a mudanca
de mentalidades na sociedade para que eles possam realizar as suas atividades fora da
Instituicdo e interagirem com outras pessoas para além da familia e elementos da Instituicéao,
considero importante trabalhar os aspetos relacionais, sociais e comunicativos. Trata-se de
aspetos na qual a Musicoterapia consegue intervir, e por isso mesmo, 0s objetivos gerais para
este estagio sdo:

- Promover as competéncias ou aptiddes sociais entre pares.

- Favorecer a comunicacéo e interacdo a todos os niveis: verbal, ndo verbal e de

expressao emocional.
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Metodologia

No presente capitulo serd feita uma descricdo, na qual é possivel caracterizar os
participantes, os procedimentos metodoldgicos, as técnicas e métodos, o material utilizado e
os instrumentos de avaliacdo. Também serdo mencionadas outras atividades e projetos
realizados no &mbito do estagio. O estagio n"Os Malmequeres — Associagdo teve inicio a 4 de
outubro de 2021.

Participantes

No presente estagio participaram uma amostra de 13 clientes de Os Malmequeres —
Associacdo. Nesta amostra estdo presentes 7 individuos do sexo feminino e 6 do sexo
masculino, com idades compreendidas entre os 18 e os 49 anos. As intervencdes foram
realizadas em sessdes de grupo e sessdes individuais. Nas sessdes de grupo estavam presentes
dois grupos de 5 participantes e nas sessdes individuais, 4 participantes. De referir que um
dos participantes estava presente num grupo, mas também realizava sessdes individuais.

A escolha dos participantes foi realizada juntamente com a orientadora do local de
estagio. Essa escolha, bem como a sua descri¢do, encontra-se seguidamente na Tabela 1., na
qual se encontram 0s nomes, as idades, o tempo de permanéncia na instituicdo, o diagnostico
e atividades que tém regularmente. Devido a confidencialidade, ndo sdo apresentados 0s

nomes dos participantes, mas sim as iniciais.
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Tabela 1

Descricao dos participantes das sessdes de Musicoterapia

Nome

Idade

Género

Tempo de permanéncia
na institui¢do (em anos)

Diagndstico

Outras atividades

Al

14

Trissomia 21

Piscina
Atividade Fisica
Artes Plasticas - Madeiras

AP.

35

16

Trissomia 21

Piscina
Atividade Fisica
Artes Plasticas - Madeiras

49

Trissomia 21

Piscina
Atividade Fisica
Artes Plasticas - Madeiras

B.C.

19

Trissomia 21

Piscina
Atividade Fisica
Artes Plasticas - Madeiras

B.J.

22

Trissomia 21

Atividade Fisica
Artes Plasticas - Madeiras

F.A.

27

X-Fragil

Piscina
Atividade Fisica
Artes Plasticas - Madeiras

LS

31

Trissomia 21

Piscina
Atividade Fisica
Artes Plasticas - Madeiras

M.C

24

Trissomia 21

Piscina
Atividade Fisica
Artes Plasticas - Madeiras

M.G.

45

29

Deficiénia Intelectual

Piscina
Atividade Fisica
Artes Plasticas - Madeiras
Ludoteca

R.D.

18

Deficiénia Intelectual

Piscina
Atividade Fisica
Artes Plasticas - Madeiras

S.A.

27

Trissomia 21

Piscina
Atividade Fisica
Artes Plasticas - Madeiras
Ludoteca

SR.

46

24

Deficiénia Intelectual

Piscina
Atividade Fisica
Artes Plasticas - Madeiras
Ludoteca

W.D.

37

(9]

Deficiénia Intelectual

Piscina
Atividade Fisica
Artes Plasticas - Madeiras

Inés Lopes Ferreira




A Musicoterapia em Jovens Adultos com Trissomia 21 e Deficiéncia Intelectual 49

Procedimentos Metodoldgicos

O presente estagio teve inicio em outubro de 2021 e terminou a junho de 2022. Este
decorreu em quatro fases distintas: a fase da observacao, a fase selegcéo de utentes, a fase da
avaliacdo inicial e da intervencdo e a fase da avaliacéo final.

Ao longo do estagio a esquipa de técnicas sofreu algumas alterac@es. O inicio do
estagio foi realizado sob orientacdo da Terapeuta Ocupacional, que acompanhou a estagiaria
durante os meses de outubro, novembro e dezembro. Devido a motivos profissionais e
pessoais, a Terapeuta Ocupacional (primeira orientadora), saiu da instituicdo a fins de
dezembro. Assim sendo, a partir de janeiro, a estagiaria ficou sob orientacdo da Diretora
Técnica e Psicologa da instituicdo, que foi a segunda orientadora, tenho acompanhado o
estagio até ao seu fim, no més de junho.

Durante o0 més de outubro, decorreu a fase da observacao, pois ao longo de todo 0 més
foi realizado um primeiro contacto com os utentes e equipa técnica. Foi possivel conhecer as
rotinas diarias da instituicdo, estar presente nas atividades que eram realizadas semanalmente
e ter a confirmacéo que a instituicdo e nenhum dos utentes tinha tido sess6es de
musicoterapia anteriormente. Este més de observacdo, permitiu ter conhecimento das
carateristicas e das necessidades de cada utente, através de reunides realizadas com a primeira
orientadora do local de estagio.

A fase de selecdo de utentes para a intervencdo em musicoterapia, foi feita em dois
momentos. O primeiro momento decorreu ao longo do segundo més de estagio, no qual
foram escolhidos 4 utentes para sess6es individuais com a colaboracdo da primeira
orientadora. Apo0s a selegdo foram feitas as primeiras sessdes, nas quais se verificaram que
seria mais interessante para uma das utentes a modalidade grupal, pois as suas necessidades

eram no ambito das competéncias sociais, e deste modo s6 poderiam ser trabalhadas em
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grupo. Assim sendo, a estagiéria e a primeira orientadora decidiram convidar essa utente a
participar nas sessoes de grupo. Os membros dos grupos ainda estavam a ser analisados. Pelo
que ficaram 3 utentes com sessOes individuais.

O segundo momento da selecéo dos utentes foi realizado em janeiro, depois de ter
ocorrido uma mudanca na equipa técnica e ter sido alterada a orientadora do local de estégio.
Assim sendo, juntamente com a nova orientadora foram escolhidos os restantes utentes. Foi
escolhida mais uma utente para as sessoes individuais, voltando a ser 4 utentes em sessdes
individuais e foram também escolhidos os membros dos grupos. Foram criados dois grupos
com 5 utentes. Num dos grupos, esta presente um utente que tem sessdes individuais, pelo
que d& um total de 13 utentes a usufruir de intervencdo em musicoterapia.

Apos a selecdo dos utentes, foi realizada a fase da avaliacdo inicial e da intervencéo.
A avaliacdo inicial foi feita com base no instrumento de avaliagdo IMCAP, nas seguintes
areas: atencdo musical; afeto musical; adaptacdo ao jogo musical; envolvimento e relagdo
musical; comunicacao e socializacdo. Os dados adquiridos na avaliacao inicial, foram obtidos
atraves da observacdo direta em sesséo, do visionamento dos videos gravados em sessdo e da
ficha de registo das sessdes (Anexo D), e permitiram criar objetivos terapéuticos para as
sessOes individuais e grupais.

E importante realcar que a ficha de registo de sessdes contém o planeamento de cada
sessao bem como as observacdes feitas no fim da sesséo, descrevendo aspetos relevantes que
tenham ocorrido durante a mesma. Esta ficha foi criada com a colaboracdo da primeira
orientadora do local de estéagio.

Na fase da intervencdo, foram realizadas sessdes semanais, quer de grupo quer

individuais, de 45 minutos. As sessdes eram planeadas com antecedéncia através da ficha de
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registo de sessdo, tal como referi anteriormente, e o planeamento era realizado consoante 0s
objetivos gerais de cada utente e grupo.

As sessdes do grupo 1 eram realizadas a segunda-feira, as quatro sess6es individuais a
quinta-feira e o grupo 2 realizava as sessdes a sexta-feira. As sessGes decorriam sempre na
mesma sala, que tinha sido escolhida para a musicoterapia no més de janeiro. Até essa data,
as sessdes, que ocorreram foram realizadas nas salas que se encontravam disponiveis no
momento.

O setting terapéutico era preparado pela estagiaria antes de cada sessdo. Continha um
instrumento harmonico, a guitarra, e diversos instrumentos de percussdo, tais como:
boomwhackers, ocean drum, djambé, ovos, pandeiretas, guizeiras, shanti, kalimba, reco-reco,
maracas, clavas, triangulo, tamborim e xilofone. Nem sempre eram utilizados todos os
instrumentos. A sala era pequena, tinha um movel, uma mesa e trés cadeiras. A estagiaria
preparava os instrumentos, colocando-os em cima de uma mesa, e escolhia os que se
adequavam ao planeamento de cada sessdo. Nas sessdes individuais, estagiaria e utente
estavam sentados, em cadeiras, frente a frente. Nas sessfes de grupo estavam sentados em
almofadas no ch&o e em roda.

A fase da avaliacdo final, foi realizada com a mesma grelha de avaliacdo utilizada na
avaliacdo inicial, avaliando as mesmas areas, de modo a comparar 0s dados.

Técnicas e Métodos da Musicoterapia

As técnicas e os métodos utilizados nas sessGes de Musicoterapia, variam consoante
0s objetivos, as caracteristicas e as necessidades de cada cliente ou grupo. No entanto o
método que foi utilizado com todos os utentes e grupo foi a improvisa¢do musical livre.

Também foi realizada uma improvisacdo mais estruturada, na qual eram aplicadas técnicas
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como turn-taking, espelhar e copiar. Com alguns dos utentes das sessdes individuais também
foi utilizada a técnica MIT (Melodic Intonation Training).

O MIT é uma técnica que pretende simplificar e exagerar a prosddia, enquanto se faz
uma batida (como se fosse um metrénomo) com a mao. Trata-se de uma técnica que tem
quatro etapas de realizacdo e necessita ser efetuada com alguma regularidade para que sejam
visiveis os resultados. As quatro etapas sao as seguintes: o terapeuta canta a frase batendo
ritmo com o utente; posteriormente cantam os dois, depois o utente canta sozinho e por fim é
feita a integracdo do canto para redescobrir a prosédia no discurso normal (Hald e Ridder,
2019).

Outras Atividades Realizadas

A estagidria esteve presente em diversas atividades que permitiram um maior
conhecimento acerca dos utentes, equipa técnica e rotinas da instituicdo. Durante o primeiro
més, a estagiaria teve a possibilidade de observar como funciona a atividade da Produgdo, na
qual os utentes produzem brinquedos em madeira, e participou em diversas atividades de
carater fisico, tal como as dancas (atividade que ¢ feita semanalmente, na qual realizam
dancas de roda).

Em novembro, foi pedido a estagiaria que criasse um momento musical para ser
apresentado na festa de Natal. A atividade, que ndo é musicoterapia, mas sim uma atividade
ludica, foi pensada juntamente com a orientadora, na qual foi definido ensaiar 7 utentes que
iriam tocar instrumentos de percussdo ao som de uma musica de Natal, intitulada Rock Natal.
Os ensaios decorreram durante 0 més de novembro e inicios de dezembro, sendo 0 momento
musical apresentado a 16 de dezembro na Festa de Natal.

Em maio, a estagiéria sugeriu a uma das monitoras, criar uma cancgdo para a

instituicdo. Deste modo, a estagiaria com essa mesma monitora, juntou todos os utentes da
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instituicdo e foi-lhes pedido que sugerissem ideias para a letra da cancéo. A cancdo foli
construida com base numa musica ja existente, da banda Xutos e Pontapés, intitulada “Aqui
ao luar”. A letra foi adaptada pela estagiaria e pela monitora, tomando como base as frases e
palavras sugeridas pelos utentes. A cang¢do ficou intitulada “Aqui nos Malmequeres” (Anexo
E).

Nos restantes meses, a estagiaria participou algumas vezes nas atividades das
caminhadas e piscina, de modo a auxiliar a técnica que estava responsavel pelas mesmas.

A estagiaria apresentou, no 1 Simposio Internacional de Investigacdo e Boa Praxis em
Musicoterapia, um poster cientifico no qual descrevia o estudo de caso do Grupo 2 (Anexo
F).

Interrupcdes

O estagio teve dois momentos de interrupcdo. O primeiro foi na semana de 8 a 12 de
novembro de 2021, no qual a instituicdo esteve encerrada para obras. O segundo momento foi
em dezembro 2021 e janeiro de 2022, no qual a instituicdo encerrou de 20 a 31 de dezembro
para férias de Natal e encerrou de 3 a 14 de janeiro por precaucao, devido ao elevado nimero
de casos de COVID-19 em Portugal. Apesar de a instituicdo ndo ter encerrado em mais
nenhum momento, entre o final de marco e inicio de abril, as sessdes de musicoterapia foram
afetadas devido ao elevado nimero de utentes da instituicdo que testou positivo a COVID-19,
ndo permitindo a sua presenca.

A COVID-19 é uma doenca que surgiu do coronavirus SARS-COV-2, o qual pode
causar uma infecdo respiratoria. Esta doenca é de rapida propagacao, tendo iniciado em finais
de 2019 em Wuhan, China, mas rapidamente se propagou pelos restantes paises do mundo. E
uma doenca semelhante a uma gripo, contudo pode evoluir para uma doenca mais grave,

nomeadamente uma pneumonia (SNS24, 2022).
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Estudos de Caso

No presente capitulo, serdo apresentados dois estudos de caso, realizados durante o
estagio, na instituicdo Os Malmequeres. Trata-se de um caso de intervenc¢do individual e
outro de intervencdo em grupo, e para cada um deles serd feita a descrigdo dos utentes, as
avaliacOes iniciais, intermédias e finais, 0s objetivos, os resultados e as conclusdes.

Estudo de Caso: W.D.

O W.D. é um adulto do sexo masculino, com 37 anos de idade. Tem diagndstico de
Deficiéncia Intelectual, e pensa-se que a mesma tenha tido origem no periodo perinatal. O
W.D. vive com os pais € 0 irmdo e frequenta a instituicdo ha 2 anos. Na instituicdo, realiza
varias atividades, nomeadamente: piscina, atividade fisica e artes plasticas, principalmente
trabalho em madeira. O W.D. toma medicagao prescrita pelo psiquiatra.

O W.D. gosta de estar sentado sem realizar nenhuma atividade, com uma postura
muito fechada, de cabeca para baixo. Quando tem tempo livre joga sempre 0 mesmo jogo
repetidamente e conversa pouco com os colegas. Contudo, relaciona-se com a equipa técnica
e colegas, mas as conversas sao muito curtas e repetitivas. Quando € chamado a atencdo ou
quando esta mais ansioso repete, falando muito rapido e alto as frases “amanha ¢ sdbado?”,
“yvamos embora as quatro e meia, ndo ¢?”. Quando esta calmo, a pergunta também é sempre a
mesma, pois gosta de perguntar aos membros da equipa técnica e aos colegas se tém filhos ou
irmaos e quais 0s nomes. Nas atividades de vida diaria € autonomo, sabe tudo o que tem de
fazer, contudo muitas vezes pergunta repetidamente, com voz alta e muito acelerado, o que
tem de fazer, acabando por dar a sua propria resposta.

Nas atividades da instituicdo, nem sempre demonstra interesse nem iniciativa. As
atividades que demonstra maior interesse e satisfacdo sdo as caminhadas, a piscina e algumas

atividades que se realizam na Producéo (local onde se trabalha a madeira). Também
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demonstra interesse por musica, por vezes canta com os colegas e assim que ouve musica
bate a pulsacdo com a mao.

Devido ao facto de ter interesse por musica e as suas caracteristicas pouco
comunicativas, considerou-se pertinente convidar o W.D. a participar nas sessdes de
musicoterapia individuais e em grupo, participando, desta forma, no Grupo 1.

Avaliacéo Inicial

A primeira sessdo individual de musicoterapia foi realizada em novembro de 2021. O
W.D. acompanhou a estagiaria até a sala onde decorreu a sessdo e manteve sempre uma
postura tensa e fechada, sem realizar contacto ocular. Devido as reunides que foram
realizadas entre estagiaria e orientadora, a fim de decidir que utentes seriam encaminhados
para a musicoterapia, a estagiaria ja sabia que o W.D. gostava da musica tradicional
portuguesa “Apita 0 Comboio”. Assim sendo, e a fim de reduzir a postura tensa, a estagiaria
comegou a sessdo com essa cancdo. O W.D. demonstrou gosto pela mesma, mas a sua
postura tensa e fechada manteve-se. Continuou-se com cangdes tradicionais portuguesas, com
0 intuito de conhecer os gostos musicais do W.D., percebendo-se que o repositorio do seu
interesse se enquadrava em mdusica popular portuguesa. Durante as cancdes, algumas
acompanhadas com guitarra outras por audio, o0 W.D. cantou pequenas frases das canc¢des,
mas manteve sempre uma postura fechada, com cabeca baixa e sem contacto ocular.

De seguida foi realizada improvisacao ritmica livre com diversos instrumentos de
percussdo. No inicio da improvisacgdo foi dito ao W.D. que poderia tocar nos instrumentos
que quisesse e poderia trocar de instrumento sempre que tivesse vontade de o fazer. Contudo
o W.D. nunca o fez por iniciativa propria, s6 trocava quando a estagiaria lhe propunha trocar.

A nivel de improvisacdo, 0 W.D. tem um enorme sentido ritmico, sendo capaz de mantar as
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frases ritmicas criadas por ele durante algum tempo. Fez poucas mudangas ritmicas e nao
teve tendéncia de imitar a estagiaria, mas sim de manter a sue sequéncia ritmica.

A sesséo terminou com um momento de movimento, com o objetivo de relaxar, pois a
sua postura manteve-se tensa durante toda a sessao. O W.D. realiza poucos movimentos,
mexe s6 0s bracos e bate o ritmo com a perna, mantendo a tensao que teve durante toda a
Sesséo.

Em relagdo a participacdo do W.D. no Grupo 1, a primeira sessdo do grupo foi
realizada em janeiro. Ao longo da sessao foi feita uma improvisagcdo em grupo, um jogo
musical e foram entoadas canc¢Ges em grupo, a fim de conhecer os gostos musicais do grupo.
O W.D. esteve durante toda a sessdo com a cabeca para baixo e com a sua postura fechada, e
nem sempre fazia o que era pedido, comec¢ando logo a dizer as suas frases tipicas quando esta
mais nervoso ou stressado, tais como “amanha ¢ sabado?”. Com estas frases percebeu-se, nas
sessOes de musicoterapia, principalmente de grupo, e noutras atividades do dia a dia que o
W.D. nem sempre tem vontade de fazer as atividades da instituicdo referindo ndo querer estar
na mesma, embora acabe por realizar as mesmas sem estar contrariado. Em relacédo a
atividade de cantar em grupo, na primeira sessdo, o W.D. ndo cantou, e quando lhe foi pedido
que sugerisse uma cang¢ao, ele sugeriu a cancao “Apita o Comboio”, mas também ndo a
cantou.

Foi feita a avaliacdo inicial, com base na grelha de avaliacdo criada pela estagiaria
(Anexo G) apds a primeira sessao individual, com base na observacdo direta e na analise de
video, e voltou a ser confirmada a avaliacdo, nomeadamente na componente da comunicacao
e da socializacdo, apds a primeira sessao de grupo, levando aos respetivos resultados,

descritos na tabela seguinte.
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Tabela 2

Avaliacéo Inicial W.D.

Atengdo Musical

Consegue focar no jogo musical constantemente

Por vezes mantém a atencdo ao longo da sessdo

Nunca partilha a atencdo de aspetos musicais com a
musicoterapeuta

Afeto Musical

Nunca demonstra afeto através da parte facial, perante o jogo
musical
Nunca demonstra afeto com a voz através da resposta

Nunca demonstra afeto através do movimento

Por vezes demonstra satisfagdo pela musica

Por vezes acalma-se com o suporte musical

Por vezes demonstra agitacdo motora

Adaptagao ao
Jogo Musical

Entra constantemente no jogo musical

Por vezes adapta a sua participagdo

Cria, poucas vezes, alternativas no jogo musical

Por vezes indica o desejo para tocar instrumentos

Envolvimento e
Relagdo Musical

Nunca imita respostas musicais criadas pela musicoterapeuta

Envolve-se constantemente na interacdo musical

Nunca antecipa respostas musicais

Nunca finaliza com respostas musicais

Por vezes inicia uma interacdo musical

Por vezes lidera uma interacdo musical

Raramente procura instrumentos

Raramente explora os instrumentos

Participa constantemente numa atividade de tocar instrumentos

Por vezes participa numa atividade de canto

Comunicagio e
Socializagdo

Compreende regras/estrutura constantemente

Respeita constantemente os colegas/musicoterapeuta

Raramente se relaciona com os colegas/musicoterapeuta

Nunca sorri/Ri durante a sessdo

Por vezes demonstra interesse na atividade

Raramente mantém contacto visual

Por vezes completa a letra das cancdes

Nunca comunica desejos e ideias

Raramente interage verbalmente

Raramente interage ndo-verbalmente

Por vezes espera pela sua vez na atividade

Nunca antecipa o seu turno

Toca constantemente no seu proprio tempo

Raramente toca no tempo do terapeuta
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Objetivos
Apos a realizagdo da avaliagdo inicial, foi considerado trabalhar sobre os seguintes
objetivos:
e Objetivo 1: Fomentar gosto pelas atividades da institui¢éo

e Objetivo 2: Melhorar a postura

Subjetivo a. Estimular o contacto ocular

Subjetivo b. Incentivar o utente a manter uma postura com a cabeca levantada
e Objetivo 3: Desenvolver a socializagao

Subjetivo a. Promover a comunicacgéo verbal e ndo verbal

Subjetivo b. Desenvolver a sua participagdo em grupo

Avaliacao Intermédia e Final

Com base na observacao direta e na andlise de videos, foram realizadas as avaliacfes
intermédias e finais. A realizacdo das sess6es nem sempre foi regular, pois ocorreram
algumas interrupcdes, tais como, as férias de Natal em dezembro e interrupcdes devido a
pandemia COVID-19 em janeiro e em finais de marco.

Ao longo das sessdes foram realizados momentos no qual o utente tinha de cantar
cancdes populares portuguesas, as quais o0 W.D. cantou sempre, e muitas vezes sozinho com
iniciativa propria, e momentos de improvisacdo ritmica, nos quais, em algumas sessfes 0
W.D. demonstrou iniciativa em trocar de instrumentos ao longo da improvisacéo, procurando
e explorando um pouco mais 0s instrumentos. Em todas as sessdes foi realizado um exercicio
musical no qual a estagiaria segurava o instrumento, mantendo-o levantado, e, em conjunto
com o utente, teriam de o tocar com uma baqueta. Inicialmente no exercicio foi utilizado o

xilofone, mas no decorrer das sesses passaram a utilizar-se outros instrumentos, tais como o

Inés Lopes Ferreira



A Musicoterapia em Jovens Adultos com Trissomia 21 e Deficiéncia Intelectual 60

tamborim e a pandeireta. Foi visivel que, inicialmente o W.D. explorava o instrumento,
tocando repetidamente e depois fazia o turn-taking com a estagiaria, tocando alternadamente,
criando momentos de pergunta resposta. Este exercicio permitia que o W.D. mantivesse a
cabeca levantada e fizesse contacto ocular, o que ajudou a melhorar a sua postura nas sessoes,
estando com uma postura mais aberta, a cabeca ndo estava tao para baixo e o contacto ocular
era realizado muito mais vezes. Com este exercicio também era trabalhada a comunicagdo
néo verbal.

Também houve uma tentativa de criar uma cang¢do sobre a institui¢do, contudo o W.D.
simplesmente criou uma linha melédica na qual canta sempre a mesma frase “Eu gosto do/a
...” ¢ a frase era preenchida com o nome de alguém da instituigdo, tanto equipa técnica, como
utentes.

Nas sessdes de grupo, foram realizadas vérias atividades musicais com o objetivo de
trabalhar a comunicacéo e a socializacdo entre o grupo, as trocas de papeis e o respeito pelos
membros do grupo. O W.D., apresentou sempre uma postura mais fechada do que nas sessdes
individuais, realizou algum contacto ocular com os colegas e com a estagiaria. Nestas
sessOes, foram realizadas improvisagdes grupais, nas quais o W.D. mantinha a sua frase
ritmica, criando poucas alteracdes, e por vezes iniciando a improvisacao. Nos exercicios de
trocas de papeis, 0 W.D. sempre respeitou quando fazia papel de “liderado”, mas tinha
bastante dificuldade em fazer papel de “lider”, tomando iniciativas e decisdes. Quando o
grupo cantava cangdes, o W.D. cantava tambem.

Verificaram-se melhorias em todos os dominios de avaliacdo, exceto o dominio da
atencdo musical que sofreu uma regressdo da avaliagdo intermédia para a avaliag&o final, tal

como se verifica na tabela seguinte.
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Tabela 3

Avaliacgdo Intermédia e Final do W.D.

Avaliacao Intermédia

Avaliacao Final

Atencao
Musical

Consegue focar constantemente
no jogo musical

Nem sempre consegue focar no
jogo musical

Por vezes mantém a atencdo ao
longo da sessédo

Por vezes mantém a atencao ao
longo da sessao

Raramente partilha a atencéo de
aspetos musicais com a
musicoterapeuta

Raramente partilha a atencdo de
aspetos musicais com a
musicoterapeuta

Afeto
Musical

Por vezes demonstra afeto através
da parte facial, perante o jogo
musical

Por vezes demonstra afeto através
da parte facial, perante o jogo
musical

Por vezes demonstra afeto com a
voz através da resposta

Por vezes demonstra afeto com a
voz através da resposta

Raramente demonstra afeto
através do movimento

Por vezes demonstra afeto através
do movimento

Demonstra constantemente
satisfacdo pela musica

Demonstra constantemente
satisfacdo pela musica

Por vezes acalma-se com o
suporte musical

Acalma-se constantemente com o
suporte musical

Por vezes demonstra agitagao
motora

Raramente demonstra agitagao
motora

Adaptacao ao
Jogo Musical

Entra constantemente no jogo
musical

Entra constantemente no jogo
musical

Por vezes adapta a sua
participacao

Adapta constantemente a sua
participacéo

Por vezes cria altemativas no jogo
musical

Por vezes cria alternativas no jogo
musical

Por vezes indica o desejo para
tocar instrumentos

Por vezes indica o desejo para

tocar instrumentos

Inés Lopes Ferreira



A Musicoterapia em Jovens Adultos com Trissomia 21 e Deficiéncia Intelectual

62

e Relagao
Musical

Raramente imita respostas
musicais criadas pela

Raramente imita respostas
musicais criadas pela

musicoterapeuta musicoterapeuta
Envolve-se constantemente na Envolve-se constantemente na
interagdo musical interagdo musical

Raramente antecipa respostas
musicais

Por vezes antecipa respostas
musicais

Envolvimento

Nunca finaliza com respostas
musicais

Raramente finaliza com respostas
musicais

Inicia constantemente uma
interagdo musical

Inicia constantemente uma
interacdo musical

Por vezes lidera uma interagao
musical

Por vezes lidera uma interagao
musical

Por vezes procura instrumentos

Por vezes procura instrumentos

Por vezes explora instrumentos

Por vezes explora instrumentos

Participa constantemente numa
atividade de tocar instrumentos

Participa constantemente numa
atividade de tocar instrumentos

Participa constantemente numa
atividade de canto

Participa constantemente numa
atividade de canto

Comunicagdo
e
Socializagdo

Compreende constantemente
regras/estrutura

Compreende constantemente
regras/estrutura

Respeita constantemente os
colegas/musicoterapeuta

Por vezes respeita os
colegas/musicoterapeuta

Por vezes relaciona-se com os
colegas/musicoterapeuta

Por vezes relaciona-se com os
colegas/musicoterapeuta

Por vezes sorri/Ri durante a
sessao

Raramente sorri/Ri durante a
sessao

Por vezes demonstra interesse na
atividade

Por vezes demonstra interesse na
atividade

Por vezes mantém contacto visual

Por vezes mantém contacto visual

Completa constantemente a letra
das cangdes

Completa constantemente a letra
das cangdes

Raramente comunica desejos e
ideias

Por vezes comunica desejos e
ideias

Interage verbalmente

Por vezes interage verbalmente constantemente
Raramente interage ndo- Por vezes interage ndo-
verbalmente verbalmente

Por vezes espera pela sua vez na
atividade

Por vezes espera pela sua vez na
atividade

Nunca antecipa o seu turno

Por vezes antecipa o seu turno

Toca constantemente no seu
préprio tempo

Toca constantemente no seu
proprio tempo

Por vezes toca no tempo do
terapeuta

Por vezes toca no tempo do
terapeuta

Resultados e Conclusdes

Verificou-se uma melhoria em todos os dominios de avaliacdo. Relativamente ao
objetivo de fomentar o gosto pelas atividades da institui¢do, foi percetivel que o W.D.

comecou a referir menos vezes que ndo queria participar nas sessdes quando comecgou a

cantar em sessao a frase “eu gosto muito do/a...” referindo o nome de alguém da institui¢ao.
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Também se verificou uma melhoria na sua postura, deixando de ser t&o fechada, isto
porque a musicoterapia, tal como refere Lapa (2013), promove a relacéo, e foi notéria a
melhoria da relacdo terapéutica entre o utente e a estagiaria, levando a que o utente levantasse
mais vezes a cabeca e procurasse olhar para a estagiaria. Assim sendo, a nivel de
comunicagdo, nomeadamente comunicagdo nédo verbal, também se verificou uma melhoria,
devido ao papel da improvisagéo, que tal como refere Lapa (2012), desenvolve a
comunicagéo néo verbal, tornando-se uma ponte para a verbal.

No que diz respeito ao desenvolvimento da socializa¢do, também se verificou uma
pequena melhoria, percetivel através do contacto ocular que o W.D. foi fazendo mais vezes
ao longo do processo terapéutico. Esta melhoria, deve-se também as sessdes de grupo, que tal
como afirma Wigram (2016), permitiram ao W.D. criar vinculos de expressdo e criar pontos
de partida em comum com os restantes membros do grupo.

Por fim, também é notdrio o papel da improvisacdo ao longo de todo o0 processo
terapéutico, pois improvisar juntamente com o utente permite ao musicoterapeuta ir ao
encontro das necessidades terapéuticas do utente (Wigram, 2004), e a improvisacdo permitiu
chegar muitas vezes ao W.D.

Estudo de Caso: Grupo 2

O Grupo 2 é composto por cinco elementos, trés do sexo feminino e dois do sexo
masculino, com idades compreendidas entre 0s 19 e os 49 anos. Trata-se de um grupo, no
qual todos os seus elementos foram diagnosticados com Trissomia 21, sdo autbnomos e
apresentam dificuldades na fala.

A A.l. é uma jovem adulta, do sexo feminino, com 29 anos de idade. Vive com 0s
pais e frequenta a instituicdo ha 14 anos. Na instituicdo, realiza varias atividades,

nomeadamente: piscina, atividade fisica e artes plasticas, principalmente trabalho em
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madeira. Trata-se de uma jovem muito conversadora, com espirito de iniciativa, relaciona-se
bem com a equipa técnica e com os colegas e demonstra sempre muito entusiasmo nas
atividades da institui¢do. Contudo, por vezes, nem sempre conta as coisas como s&o na
realidade e gosta do papel de vitima. Nas atividades de vida diaria é autbnoma e nao
apresenta dificuldades em realizar as tarefas.

O A.M. é um adulto, do sexo masculino, com 49 anos. Vive com a mée e frequenta a
instituicdo ha 25 anos. Na instituicdo, realiza varias atividades, nomeadamente: piscina,
atividade fisica e artes plasticas, principalmente trabalho em madeira. Trata-se de um adulto
que gosta de conversar, gosta de contacto fisico, nomeadamente abragos, relaciona-se bem
com a equipa técnica e com os colegas. Contudo, também gosta de fingir dores que ndo tem
para que ndo realize certas atividades/tarefas e por vezes inventa historias que néo sao reais.
Nas atividades de vida diaria é autbnomo e ndo apresenta dificuldades em realizar as tarefas.
Nas atividades da instituicdo, demonstra gosto e interesse na atividade da piscina e na
atividade das dancas, mas ndo demonstra gosto nem interesse nas atividades fisicas.

A B.C. € uma jovem adulta, do sexo feminino, com 19 anos. Vive com a mée, o
padrasto e com o0s irmdos e frequenta a institui¢cdo ha 2 anos. Na instituicdo, realiza varias
atividades, nomeadamente: piscina, atividade fisica e artes plasticas, principalmente trabalho
em madeira. Trata-se de uma jovem muito extrovertida, que gosta de dancar e cantar, €
conversadora, relaciona-se bem com a equipa técnica e com os colegas e participa nas
atividades da instituicdo demonstrando gosto e entusiasmo. Contudo, a B.C. gosta de ser o
centro das atencgdes, por vezes cria pequenas mentiras de modo a ter algum proveito disso.
Nas atividades e por vezes no dia-a-dia, gosta de tentar fazer as coisas a sua maneira, mesmo
que Ihe tenha sido pedido algo diferente. Nas atividades de vida diaria € autbnoma e nédo

apresenta dificuldades em realizar as tarefas. A B.C. inicialmente participou em sessdes
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individuais de musicoterapia, mas as mesmas ndo estavam a resultar muito bem, pois
percebeu-se que seria importante trabalhar com a utente, questdes ligadas a relacdo e parte
social, e por isso mesmo, juntamente com a orientadora do local de estagio e a supervisora,
foi decido convidar a B.C. a participar em sessdes de grupo, em vez das sessoes individuais.

O M.C. é um jovem adulto, do sexo masculino, com 24 anos. Vive com 0S Seus pais e
com o irm&o e frequenta a instituicdo ha 6 anos. Na instituigdo, realiza vérias atividades,
nomeadamente: piscina, atividade fisica e artes plasticas, principalmente trabalho em
madeira. Trata-se de um jovem timido e introvertido, que se relaciona bem com a equipa
técnica e com 0s colegas e participa nas atividades da instituicdo demonstrando gosto e
entusiasmo. Contudo, por vezes finge ndo perceber o que lhe € dito e por vezes fica nervoso
ao interagir, parecendo estar pouco a vontade. Nas atividades de vida diaria € autbnomo e néo
apresenta dificuldades em realizar as tarefas.

A S.A. é uma jovem adulta, do sexo feminino, com 27 anos. Vive com 0s seus pais e
frequenta a instituicdo ha 8 anos. Na instituicdo, realiza varias atividades, nomeadamente:
piscina, Ludoteca, atividade fisica e artes plasticas, principalmente trabalho em madeira.
Trata-se de uma jovem calma, que gosta de conversar e cantar, gosta de contacto fisico,
nomeadamente abracos, relaciona-se bem com a equipa técnica e com os colegas e participa
nas atividades da instituicdo demonstrando gosto, interesse e entusiasmo. Nas atividades de
vida diaria é autbnoma e ndo apresenta dificuldades em realizar as tarefas.

Tendo em conta todas as caracteristicas dos utentes acima referidas, foi considerado
pertinente convida-los a participarem nas sessdes de musicoterapia em grupo, a fim de

trabalhar questdes sociais e de relagéo.
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Avaliacéo Inicial

Apos os primeiros meses a conhecer os utentes, juntamente com a orientadora do
local de estagio, considerou-se pertinente juntar os cinco utentes referidos acima, de modo a
participarem em sessdes de musicoterapia em grupo. Todos eles foram chamados para a
primeira sessdo e iam entusiasmados.

A sessdo comegou por ouvir uma musica que ouvem muito na institui¢ao, a “Pera
Verde”, na qual teriam de fazer percussao corporal. De seguida foi feito um jogo musical e
uma improvisacdo em grupo. A sessdo terminou com cang¢des em grupo, a fim da estagiaria
conhecer 0s gostos musicais do grupo.

Nesta primeira sessao verificou-se que a A.l. € 0 membro do grupo com mais
iniciativa e que sempre que é perguntado quem quer comegar, € a primeira a voluntariar-se. A
B.C. apresentou alguma dificuldade em respeitar as regras, tentando fazer a sua maneira. O
M.C. é muito timido, com uma postura fechada e com pouco contacto ocular durante quase
toda a sessao, sendo de destacar a atividade em que todo o grupo estava a cantar, mas quando
estavam todos a cantar o M.C. foi o Unico que ndo cantou. Também se verificou que 0 A.M e
a S.A. ndo apresentam iniciativa para fazer, fazem quando lhes é dito que é a sua vez, mas
estiveram a sessdo toda entusiasmados com o que estava a ser feito.

E importante referir que na primeira improvisacéo em grupo, foi percetivel que
estavam a tocar cada um para si, que cada um explorava o instrumento que tinha na méo, que
a maior parte ndo tinha muita iniciativa para trocar de instrumento e que nédo havia
comunicacdo entre si. Na percussao corporal, foi notorio que os movimentos eram muito
repetidos e que se imitavam uns aos outros. Quando cantaram todos juntos, verificou-se que
se trata de um grupo que canta de um modo atonal e tém pouco sentido ritmico a cantar, cada

um canta com o seu ritmo.
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Foi feita a avaliacdo inicial, com base na grelha de avaliagdo criada pela estagiaria
(Anexo G) com base na observagao direta da sessdo, na qual se verificaram os resultados,

apresentados na seguinte tabela.

Tabela 4

Avaliacéo Inicial Grupo 2

Por vezes conseguem focar no jogo musical
Atengdo Musical | Por vezes a atencdo é mantida ao longo da sesséo
Raramente partilham a atengdo de aspetos musicais com a
musicoterapeuta
Por vezes demonstram afeto através da parte facial, perante o
jogo musical
Por vezes demonstram afeto com a voz através da resposta
Afeto Musical | Poucas vezes demonstram afeto através do movimento
Demonstram satisfacdo pela misica
Por vezes acalmam-se com o suporte musical
Poucas vezes demonstram agitacdo motora
Entram constantemente no jogo musical
Adaptagao ao Por vezes adaptam a sua participacdo
Jogo Musical Poucas vezes criam alternativas no jogo musical
Indicam o desejo para tocar instrumentos
Poucas vezes imitam respostas musicais criadas pela
musicoterapeuta
Envolvem-se constantemente na interacdo musical
Raramente antecipam respostas musicais
Raramente finalizam com respostas musicais
Raramente iniciam uma interacdo musical
Raramente lideram uma interagdo musical
Procuram instrumentos
Por vezes exploram os instrumentos
Participam constantemente numa atividade de tocar instrumentos
Participam muitas vezes numa atividade de canto
Compreendem bem regras/estrutura
Por vezes respeitam os colegas/musicoterapeuta
Relacionam-se constantemente com os colegas/musicoterapeuta
Sorriem durante a sessdo
Demonstram interesse na atividade
Mantém contacto visual
Comunicagdo e | Por vezes completam a letra das cancdes
Socializagdo Raramente comunicam desejos e ideias
Por vezes interagem verbalmente
Por vezes interage ndo-verbalmente
Por vezes esperam pela sua vez na atividade
Raramente antecipam o turno
Tocam constantemente no proprio tempo
Nem sempre tocam no tempo do terapeuta

Envolvimento e
Relagdo Musical
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Objetivos
Apos a realizagdo da avaliagdo inicial, feita a cada utente pertencente ao Grupo 2, foi
considerado trabalhar sobre o0s seguintes objetivos:

e Objetivo 1: Desenvolver aspetos socias
Subjetivo a. Trabalhar a relacdo e a comunicacao
Subjetivo b. Promover a participacdo em diferentes papeis no grupo
Subjetivo ¢. Promover a tomada de decisdo
e Objetivo 2: Estimular a criatividade
Subjetivo a. Fomentar a expressdo musical

Avaliagdo Intermédia e Final

Ao longo do processo terapéutico com o Grupo 2, foram realizados jogos musicais de
imitacdo, de espelhar, improvisagcdes em grupos e pares, jogos de trocas de papeis, cantar
canc¢des em grupo, jogos musicais que permitiam desenvolver o trabalho em equipa,
percussdo corporal e jogos de tomada de decisdo. Todos os jogos eram feitos com base na
improvisacdo, sendo na maior parte das vezes improvisagoes estruturadas e com base numa
regra, sO a improvisacdo em grupo ou pares é que se tratava de uma improvisacao livre.

Nos jogos de imitacao e do espelhar, foi notério que o M.C., 0 AMeaS.A,
apresentavam dificuldade em criar, pelo que todos eles referiram que preferiam imitar, a B.C.
apresentou dificuldade em imitar, preferindo ser sempre ela a criar, e a A.l. apresentou
facilidade em fazer ambas. Nas improvisacdes livres, quer a grupos, quer a pares, verificou-se
uma melhoria, pois ja se comecava a ver interacdo entre os membros do grupo e ja nao estava

cada um a tocar para si.
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Nos jogos das trocas de papeis, da tomada de deciséo e do reforco do trabalho em
equipa, verificou-se sempre que a A.l. € sempre o membro do grupo que tem a iniciativa e
que ndo apresenta dificuldade em tomar decis6es. Contudo nesses jogos, também se verificou
que a B.C. comecou a cumprir mais as regras e também a apresentar alguma iniciativa, pois
comecou a voluntariar-se sempre a seguir a A.l. Na percussdo corporal e quando cantavam
cangdes em conjunto, também se verificou que a A.l. tinha a iniciativa de criar 0s
movimentos e de sugerir can¢es. O M.C. comegou a sentir-se mais a vontade, e comegou a
cantar, e em algumas sessdes sugeriu cangoes.

Por fim verificou-se que 0 A.M. e a S.A. continuaram a néo ter iniciativa de comecar
nenhuma atividade musical, mas continuaram a participar sempre com muito entusiasmo, e
notou-se bastante nas improvisaces livres que comunicavam cada vez mais a nivel nao
verbal.

Deste modo, verificou-se uma melhoria ao logo das sess@es, tal como é visivel na
tabela seguinte, que apresenta os dominios da avaliacdo, analisados na avaliacao intermédia e

final.
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Tabela 5

Avaliacao Intermedia e Final Grupo 2

Avaliacio Intermédia

Avaliacio Final

Atencao
Musical

Afeto
Musical

Por vezes conseguem focar no
jogo musical

Conseguem focar quase sempre
no jogo musical

Por vezes a aten¢io é mantida
ao longo da sessdo

Conseguem manter atencao ao
longo da sessdo

Por vezes partilham a atengdo de
aspetos musicais com a
musicoterapeuta

Por vezes partilham a atengdo de
aspetos musicais com a
musicoterapeuta

Por vezes demonstram afeto
através da parte facial, perante o
jogo musical

Muitas vezes demonstram afeto
através da parte facial, perante o
jogo musical

Muitas vezes demonstram afeto
com a voz através da resposta

Demonstram constantemente
afeto com a voz através da
resposta

Por vezes demonstram afeto
através do movimento

Por vezes demonstram afeto
através do movimento

Demonstram constantemente
satisfacdo pela misica

Demonstram constantemente
satisfacdo pela musica

Acalmam-se com o suporte
musical

Acalmam-se muitas vezes com o
suporte musical

Poucas vezes demonstram
agitacdo motora

Raramente demonstram agitagdo
motora

Adaptagdo ao
Jogo Musical

Entram constantemente no jogo
musical

Entram constantemente no jogo
musical

Por vezes adaptam a sua

Muitas vezes adaptam a sua

participacdo participacdo
Por vezes criam alternativas no | Muitas vezes criam alternativas
jogo musical no jogo musical

Indicam constantemente o
desejo para tocar instrumentos

Indicam constantemente o desejo
para tocar instrtumentos

Envolvimento
e Relagdo
Musical

Por vezes imitam respostas
musicais criadas pela

Por vezes imitam respostas
musicais criadas pela

musicoterapeuta musicoterapeuta
Envolvem-se constantemente na | Envolvem-se constantemente na
interagdo musical interagdo musical

Por vezes antecipam respostas
musicais

Antecipam muitas vezes respostas
musicais

Por vezes finalizam com
respostas musicais

Finalizam constantemente com
respostas musicais

Iniciam muitas vezes uma
interacdo musical

Iniciam constantemente uma
interacdo musical

Por vezes lideram uma interagdo
musical

Por vezes lideram uma interagdo
musical

Procuram sempre instrumentos

Procuram sempre instrumentos

Por vezes exploram os
instrumentos

Exploram constantemente os
instrumentos

Participam constantemente
numa atividade de tocar
instrumentos

Participam constantemente numa
atividade de tocar instrumentos

Participam muitas vezes numa
atividade de canto

Participam constantemente numa
atividade de canto
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Comunicagao
e
Socializagdo

Compreendem bem
regras/estrutura

Compreendem bem
regras/estrutura

Respeitam constantemente os
colegas/musicoterapeuta

Respeitam constantemente os
colegas/musicoterapeuta

Relacionam-se constantemente
com os colegas/musicoterapeuta

Relacionam-se constantemente
com os colegas/musicoterapeuta

Sorriem durante a sessdo

Sorriem durante a sessdo

Demonstram sempre interesse
na atividade

Demonstram sempre interesse na
atividade

Mantém contacto visual

Mantém contacto visual

Muitas vezes completam a letra
das cangdes

Completam constantemente a
letra das cangdes

Por vezes comunicam desejos e
ideias

Comunicam muitas vezes desejos
e ideias

Por vezes interagem

Interagem verbalmente

verbalmente constantemente
Por vezes interage nao- Muitas vezes interage nao-
verbalmente verbalmente

Por vezes esperam pela sua vez
na atividade

Esperam constantemente pela sua
vez na atividade

Por vezes antecipam o turno

Por vezes antecipam o turno

Tocam constantemente no
préprio tempo

Tocam constantemente no proprio
tempo

Por vezes tocam no tempo do
terapeuta

Por vezes tocam no tempo do
terapeuta

Resultados e Conclusdes

O Grupo 2 apresentou melhorias em todos os dominios da avaliacdo, desenvolveram

aspetos sociais e a criatividade, pois como afirmam os autores Nardi et al. (2020), a
musicoterapia quando aplicada a pessoa com Trissomia 21, com a utilizagdo do som e de
todas as caracteristicas musicais, permite o desenvolvimento global, a estimulagéo de
capacidades e a adaptacdo ao meio.

Verificou-se a melhoria a nivel social, nomeadamente no trabalho da relacéo e da
comunicagéo, que melhorou, e mais uma vez a improvisagdo teve um papel importante nessa
melhoria. Pois, como afirma Pereira (2015) a improvisacao permite desenvolver a relacédo
interpessoal, a autoexpressdo e as capacidades grupais. No que diz respeito as trocas de
papeis e a tomada de decisdo, embora nem todos os membros do grupo o fagam
constantemente, verificou-se que ao aplicar jogos musicais com esses objetivos, permitiram
criar um maior a vontade entre os membros do grupo, pois como afirmam Rutan et al. (2007),

trabalhar em grupo promove a experimentacao de novos papeis.
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Em relago ao desenvolvimento da criatividade, também foi visivel que os membros
do grupo comegaram a ser mais criativos quando produziam momentos musicais, pois tal
como Pereira (2015) afirma, a improvisagéo estimula a criatividade.

A musicoterapia demonstra ser uma boa terapia a aplicar com pessoas com Trissomia
21, pois como afirmam Nardi et al. (2020), existe uma relacdo entre a musica e a pessoa com
Trissomia 21, e essa relacdo permite desenvolver o seu todo, devido aos estimulos que lhe

sdo proporcionados, e esse desenvolvimento foi percetivel no Grupo 2.
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Outras Intervencdes

Neste capitulo estardo presentes as restantes intervencdes que foram realizadas ao
longo do estagio. Serdo apresentados trés casos individuais e um caso de grupo, nos quais
sera feito uma breve apresentagdo dos utentes e dos processos terapéuticos.

Intervencdes Individuais
Caso A.P.

O A.P. é um jovem adulto, do sexo masculino, com 35 anos de idade e foi
diagnosticado com Trissomia 21. Vive com 0s pais e esta na instituicdo ha 16 anos. Na
instituicdo, realiza varias atividades, nomeadamente: piscina, atividade fisica e artes plasticas,
principalmente trabalho em madeira. E um jovem adulto que tem imenso gosto por Gpera,
conversar sobre musica e temas do seu interesse, relaciona-se bem com a equipa técnica e
com os colegas. Nas atividades de vida diéria é autébnomo e ndo apresenta dificuldades em
realizar as tarefas. Nas atividades da instituicdo, demonstra gosto pelas mesmas, mas esta
constantemente distraido. Apresenta dificuldades na fala, nomeadamente gaguez, tem uma
postura muito tensa e por vezes parece estar nervoso ou stressado. Foi encaminhado para as
sessOes de musicoterapia devido ao seu gosto por masica e a necessidade de relaxar.

O A.P. foi convidado para a primeira sessao, em novembro, e quando percebeu que se
tratava de masica, acompanhou a estagiaria bastante entusiasmado. A sessdo comecgou pela
pratica da escuta musical, a fim de conhecer o0s seus gostos musicais. O A.P. escolhia as
mausicas, a estagiaria colocava em audio, e o utente inicialmente acompanhava a cantar e
posteriormente a cantar e a tocar com um instrumento de percussdo. Foi percetivel que A.P.
tem um enorme gosto por dpera e por masica popular portuguesa, nomeadamente os cantores
Quim Barreiros e Tony Carreira. Foi realizada, também, uma improvisagéo livre com

instrumentos de percussdo, na qual foi percetivel que o A.P. tem um pouco de sentido ritmico
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e que toca completamente desligado da estagiaria, tocando para si. Por fim, foi feito um
momento de relaxamento, no qual o A.P. teria de se movimentar ao som da musica
“Amanhecer” de Grieg, pelo que o0 utente apresentou movimentos muito repetidos e tensos.
Com a primeira sessdo, a estagiaria também ficou a saber que o A.P. j& teve aulas de
trombone e flauta de bisel.

Apos a primeira avaliacdo realizada com o A.P., considerou-se pertinente trabalhar
perante 0s seguintes objetivos: promover o relaxamento; a relagdo com o outro; desenvolver a
criatividade a partir da expressao musical.

Com o decorrer do processo terapéutico, foi notério que A.P. estd constantemente
desligado de tudo o que acontece a sua volta, ndo prestando atencdo. Nas sessdes de
musicoterapia essa caracteristica era bastante visivel, pois o A.P. nem sempre ouvia com
atencdo o que Ihe era dito e quando se fazia improvisagéo livre ou jogos musicais (baseados
em improvisacdo estruturada), era visivel que o utente estava a tocar sé para si, sem ter em
conta que estava a tocar com a estagiaria, chegando a referir que prefere tocar sozinho. Assim
sendo, foram realizadas improvisaces livres, jogos musicais com a finalidade de trabalhar a
relacdo, a atencdo e a criatividade. Devido a sua postura tensa e, por vezes, nervosa eram
sempre realizados momentos de relaxamento.

A meio do processo terapéutico, o A.P. pediu para comecar a levar a flauta de bisel
para as sessfes. A estagiaria concordou e as sessdes comegavam sempre com o utente a tocar
livremente. Iniciar assim foi muito positivo para o utente, pois levou-o a sentir-se mais
confiante. No entanto, por vezes, nas sessdes em que apresentava maior tensdo e nervosismo,
0 A.P. mostrava-se com vontade de s6 tocar, flauta durante a sessdo toda. De referir que esta
situacdo acabou por ndo se verificar, pois 0 utente ao perceber que tinha outros instrumentos

musicais para explorar e jogos musicais para realizar, modificava a sua atitude inicial.
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Em relagdo as avaliagOes, desde a inicial até a final, no que diz respeito ao dominio de
atencdo musical, verifica-se uma pequena melhoria, embora o A.P. tenha apresentado sempre
dificuldades em se concentrar. No dominio do afeto musical, também se verificou pequenas
melhorias, destacando o facto de a musica o acalmar e conseguir diminuir a sua agitacao
motora e alguns movimentos estereotipados que ia apresentado quando estava mais tenso e
nervoso. Na adaptacdo ao jogo musical, o A.P. apresentou-se mais criativo e com mais
capacidade de adaptar a sua participagdo musical. Em relagcdo ao envolvimento e relagdo
musical e a comunicacao e socializacdo, trata-se de dominios que foram oscilando ao longo
das sessOes, pois em certas sessfes 0 A.P. estava mais comunicativo e envolvido na relacéo
terapéutica e nos momentos musicais, noutras sessdes apresentava-se mais distante.

Em suma, o A.P. apresenta pequenas melhorias em todos os dominios. E um facto que
0 seu enorme gosto por masica ajuda-o a relaxar e por vezes a estabelecer relacéo e foco no
que estava a fazer.

Caso F.A.

O F.A. é um jovem adulto, do sexo masculino, com 27 anos de idade e foi
diagnosticado de X-Fragil. Vive com os pais e 0s irmaos e esta na instituicdo ha 11 anos. Na
instituicdo, realiza varias atividades, nomeadamente: piscina, atividade fisica e artes plasticas,
principalmente trabalho em madeira. E um jovem que tem imenso gosto por futebol, sendo as
suas conversas maioritariamente sobre esse tema, esta constantemente com um sorriso na
cara, relaciona-se bem com a equipa técnica e com os colegas e participa nas atividades da
instituicdo com gosto. Nas atividades de vida diaria é autdbnomo e ndo apresenta dificuldades
em realizar as tarefas. O F.A. apresenta dificuldades na fala e nervosismo na interacao.

Devido a estas caracteristicas, foi encaminhado para as sess6es de musicoterapia.
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Quando o F.A. foi chamado para a primeira sessao de musicoterapia, realizada em
novembro, acompanhou a estagiaria apresentando alguns nervos. A sessdo iniciou com escuta
musical, a fim de tentar conhecer os gostos do F.A., embora ele ndo tenha indicado nenhuma
musica, ficava nervoso e referia que ndo se lembrava. Contudo a estagiaria conseguiu
perceber que o F.A. gosta de musica popular portuguesa e da musica “Pera Verde”, pois ¢
muito utilizada na instituigdo. De seguida foi realizada uma improvisacéo livre, na qual foi
percetivel as insegurancas do utente, pois s trocava de instrumento se Ihe fosse sugerido,
quando agarrava um instrumento perguntava sempre se estava a fazer bem e fazia sempre a
mesma frase ritmica, parando vérias vezes. Por fim, foi realizada uma atividade de
movimento, na qual foi percetivel que o F.A. estava bastante tenso e nervoso, devido a sua
postura e movimentos estereotipados com as maos.

Ap0s a avaliacdo inicial, considerou-se pertinente criar os seguintes objetivos:
promover o relaxamento; trabalhar a relagdo com o outro; estimular a tomada de deciséo;
trabalhar a fala.

Com o decorrer do processo terapéutico, foram realizadas mais improvisagoes livres,
jogos musicais, tais como, jogo de tomada de decisao e jogos de espelhar e imitar. Também
se realizou o0 MIT (Melodic Intonation Training) e entoar can¢fes, ambas com a finalidade de
trabalhar a fala. No fim de cada sessdo era feito um momento de relaxamento que por vezes
era associado a movimento, outras vezes passava pelo utente tocar instrumentos mais
relaxantes tais como o ocean drum. A esses momentos de relaxamento tambem foi associado
exercicios de respiracéo.

Quando se apresentava nervoso durante a sessdo, o F.A. tinha tendéncia em comecar a
falar de futebol, fazendo perguntas sobre data de jogos que ele sabia, e por vezes também

apresentava um movimento estereotipado, abanado as méos. Contudo, as improvisacoes
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livres, 0s jogos musicais e 0s momentos de relaxamento ajudaram o utente a reduzir o
nervosismo e a tensao, pelo que mais para o fim do processo terapéutico, o F.A. j& era capaz
de decidir que instrumento tocar, sem perguntar se estava a fazé-lo corretamente. Ao cantar e
ao fazer o MIT, também se verificou que com o passar das sessdes cantava mais alto e mais
confiante.

Deste modo, verificou-se melhorias em todos os dominios, principalmente na
adaptacgéo ao jogo musical, no envolvimento e na relagdo musical e na comunicacéo e
socializacdo. Em relacdo a técnica do MIT, deveria ter sido iniciada no comego do processo
terapéutico, pois tal como afirmam Hald e Ridder (2019), é uma técnica que tem varias etapas
de realizacdo e necessita regularidade para obter resultados, pelo que se considera que neste
caso ndo foi aplicada durante um periodo considerado suficiente para que a avaliagdo final
pudesse ser correta.

Caso I.S.

A L.S. é uma jovem adulta, do sexo feminino, com 31 anos de idade e foi
diagnosticada com Trissomia 21. Vive com 0s pais e esta na instituicdo ha 12 anos. Na
instituicdo, realiza varias atividades, nomeadamente: piscina, atividade fisica e artes plasticas,
principalmente trabalho em madeira. E uma jovem pouco conversadora, muito carinhosa, que
se relaciona bem com a equipa técnica e com 0s seus colegas e participa nas atividades da
instituicdo demonstrando gosto pelas mesmas. Nas atividades de vida diaria é autbnoma e ndo
apresenta dificuldades em realizar as tarefas. A I.S. apresenta dificuldades na fala e
movimentos estereotipados, balancando o corpo quando fica muito contente ou nervosa.
Devido a estas caracteristicas, foi encaminhada para as sessdes de musicoterapia.

A primeira sessdo teve inicio em janeiro, e comecou pela escuta musical, de modo a

conhecer melhor a utente. Pelo que foi percetivel, o seu gosto musical estava
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maioritariamente relacionado com musica infantil e ndo se sentia confiante para cantar. De
seguida foi realizada uma improvisacgdo livre com o0s instrumentos de percussao, na qual se
verificou que a I.S. ndo tinha iniciativa de escolher, trocar de instrumentos e ndo criava
ritmos, mas imitava o que a estagiaria estava a tocar. A sessao foi finalizada com um
momento de relaxamento, na qual a utente e a estagiéria tocavam instrumentos com baixa
intensidade e procurando sons mais suaves, relaxantes, ajudando a I.S. a sentir-se calma.
Também foi observavel ao longo da primeira sessdo, que a utente apresentava uma postura
fechada, com o olhar para baixo, no entanto mantinha, algumas vezes, o contacto ocular.

Apos a primeira avaliacdo, considerou-se pertinente trabalhar os seguintes objetivos:
trabalhar a fala, promover a tomada de deciséo e estimular o contacto ocular e uma postura
mais aberta.

Com o decorrer do processo terapéutico, foram realizadas mais improvisagoes livres,
jogos musicais, tais como, jogo de tomada de decisao e jogos de espelhar e imitar. Também
se realizou o0 MIT (Melodic Intonation Training) e entoar can¢fes, ambas com a finalidade de
trabalhar a fala. Os momentos de relaxamento eram realizados no fim de cada sess&o.

Apds cantar algumas canc¢des para iniciar, foi realizado em todas as sessdes, um
exercicio na qual a utente e a estagiaria tinham de improvisar no xilofone em conjunto, com o
xilofone levantado, a fim da I.S. manter a cabeca mais erguida e realizar mais contacto
ocular. Inicialmente a I.S. imitava o que a estagiaria fazia, mas com o decorrer das sessdes
comecou a criar frases ritmicas e a fazer turn-taking com a estagiaria. Nas improvisacdes
livres, também comecou a criar frases ritmicas e a conseguir tomar decisdo em relacéo a
escolha e troca de instrumento. Os jogos musicais de tomada de decisdo e de espelhar,

permitiram que essa melhoria se verificasse.
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Tal como com o utente F.A., referido anteriormente, a I.S. também néo apresentou
resultados com o MIT, pois esta técnica com a utente também foi iniciada, numa altura mais
avancada do processo terapéutico. Contudo ao cantar cangdes no inicio de cada sessdo, a I.S.
comecou a ter mais a vontade para cantar, entoando frases completas em vez de pronunciar
apenas a Ultima palavra de cada frase. Verificou-se, também, que passou a entoar as can¢des
com mais intensidade.

Através das avaliagdes intermédias e finais, verificou-se uma melhoria em todos o0s
dominios de avaliacdo, nomeadamente na adaptagdo ao jogo musical e no envolvimento e
relagdo musical.

Intervencdes em Grupo
Caso Grupo 1

O Grupo 1 é formado por 5 utentes, 3 do sexo feminino e 2 do sexo masculino, com
idades compreendidas entre os 18 e 0s 46 anos.

A B.J. € uma jovem adulta, do sexo feminino, com 22 anos de idade e foi
diagnosticada com Trissomia 21. Vive com 0s seus pais e frequenta a instituicdo ha 5 anos.
Na instituicdo, realiza vérias atividades, nomeadamente: atividade fisica e artes plasticas,
principalmente trabalho em madeira. E uma jovem pouco conversadora, apresenta dificuldade
na fala e gosta de fazer as atividades da instituicdo, relaciona-se bem com os colegas e com a
equipa técnica. Contudo o0 seu comportamento nem sempre € 0 mais adequado, pois a B.J.
tenta, muitas vezes, escapar as suas responsabilidades, finge que ndo percebe o que Ihe é dito
e desafia as monitoras. Nas atividades de vida diaria é autdbnoma, sabe tudo o que tem de
fazer, embora por vezes finja que ndo sabe, mas quando realiza as tarefas, realiza-as

corretamente.
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A M.G. é uma adulta, do sexo feminino, com 45 anos de idade e foi diagnosticada
com Deficiéncia Intelectual, que teve origem no periodo perinatal. Vive com uma cuidadora e
frequenta a instituicdo ha 29 anos. Na instituicéo, realiza vérias atividades, nomeadamente:
piscina, Ludoteca, atividade fisica e artes plasticas, principalmente trabalho em madeira. A
M.G. é conversadora, gosta imenso de participar na Ludoteca e relaciona-se bem com a
equipa técnica. Também tem uma boa relacdo com os colegas, mas por vezes cria algumas
complicagdes, devido ao facto de ser uma pessoa autoritaria e fazendo comentarios
desadequados. Nas atividades de vida diéria é autbnoma e ndo apresenta dificuldades em
realizar as tarefas.

O R.D. é um jovem, do sexo masculino, com 18 anos de idade e foi diagnosticado
com Deficiéncia Intelectual, esse diagnostico deve-se a problemas no periodo perinatal. Vive
com a mae, o padrasto e o irmdo e frequenta a instituicdo ha 1 ano. Na instituicdo, realiza
varias atividades, nomeadamente: piscina, Ludoteca, atividade fisica e artes plasticas,
principalmente trabalho em madeira. E um jovem que gosta imenso de futebol e de falar
sobre esse tema, tem espirito de iniciativa, tem uma boa relacdo com os colegas e com a
equipa técnica. Nas atividades da instituicdo, esta sempre com uma postura de aborrecido na
maior parte das atividades, exceto na piscina, embora depois se perceba que apesar da sua
postura, ele estd a gostar do que esta a fazer. E um jovem que por vezes tenta ser
desobediente e fazer asneiras “pela calada”. Nas atividades de vida diaria ¢ auténomo e nao
apresenta dificuldades em realizar as tarefas.

A S.R. é uma adulta, do sexo feminino, com 46 anos de idade e foi diagnosticada com
Deficiéncia Intelectual, devido a complicag¢fes no periodo perinatal. Vive com os padrinhos e
frequenta a instituicdo h& 24 anos. Na instituicdo, realiza varias atividades, nomeadamente:

piscina, Ludoteca, atividade fisica e artes plasticas, principalmente trabalho em madeira. A
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S.R. é muito conversadora e esta sempre entusiasmada com tudo o que faz, seja atividades da
instituicdo seja tarefas do dia a dia. Demonstra um enorme sentido de responsabilidade na
atividade da Ludoteca e em todas as tarefas da instituigdo que sdo da sua responsabilidade.
No entanto, a S.R. € muito insegura, sente necessidade de confirmar se esta a fazer tudo
correto e por vezes esta nervosa. Nas atividades de vida diaria € autonomo e ndo apresenta
dificuldades em realizar as tarefas.

O quinto elemento deste grupo é o W.D., que € o primeiro estudo de caso referido no
capitulo dos Estudos de Caso. Tendo em conta as caracteristicas destes cinco utentes,
considerou-se benéfico junta-los em grupo a fim de participarem nas sessdes de
Musicoterapia.

A primeira sessdo teve inicio em janeiro, na qual foi realizada uma improvisacao
grupal, um jogo musical e entoar cangdes em grupo. A improvisacdo era livre e tinha varios
instrumentos a escolha dos utentes, podendo trocar quando pretendessem. Foi notério que o
R.D. e a M.G. tinham iniciativa para tocar e trocar de instrumento, que aS.R.eaB.J. s6 0
faziam depois de ver que os colegas o faziam e que o W.D. s0 trocava de instrumento depois
de lhe ser perguntado se o queria fazer. Durante toda a improvisacdo, era visivel que cada um
estava a tocar e a explorar o instrumento para si, sem realizarem interagcdo uns com 0s outros.
No jogo musical, verificou se que todos eram capazes de cumprir as regras, a exce¢do da B.J.
que tentava fazer sempre algo diferente, embora tenha percebido o que era para fazer. No
momento de entoar can¢Bes em grupo, a fim de conhecer o0s gostos musicais dos utentes,
poucos sugeriram musicas. A M.G., o R.D. e o W.D foram os unicos elementos a indicar uma

cangdo para entoar, no entanto quando se passou a préatica vocal, ndo cantaram.
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Apos a realizagdo da primeira avaliacéo, e ao se verificar que os elementos do grupo
apresentavam dificuldades na relagdo, na comunicacao, na participacéo e na tomada de
decisdo, ficou decidido que os objetivos da intervencédo grupal seriam:

- Promover a comunicacdo, a relagéo e a interacdo entre os utentes;

- Motivar a participacdo nos diferentes papeis na dindmica grupal;

- Aumentar as tomadas de decisdo dos utentes individual e coletivamente.

Ao longo das sessdes, foram realizadas mais improvisagoes livres, jogos musicais
relacionados com a troca de papeis e tomada de deciséo, e jogos de imitacdo e de espelhar.
Também foram realizados jogos musicais com o intuito de desenvolver o trabalho de equipa,
jogos de percussao corporal e cantar em grupo.

Com as improvisagoes livres, o grupo comecou a melhorar a interagéo entre si. Os
jogos ajudaram a colocar os diferentes utentes em diferentes papeis dentro do grupo, levando
a que alguns se sentissem mais a vontade, conseguindo tomar decisdes e criar momentos
musicais. O R.D. era 0 utente que apresentava papel de lider, pois era o que tinha mais
espirito de iniciativa, contudo participava sempre com uma postura de aborrecido embora
referisse sempre que estava a gostar e inclusive chegou a dar ideias e a comentar aspetos com
a estagiaria. Nunca cantava, pois apresentava desconforto a fazé-lo, mas mais para o fim do
processo terapéutico comegou a cantar, numa intensidade baixa.

A M.G. devido ao seu caracter autoritario, muitas vezes tentava impor-se perante 0s
colegas, pelo que os jogos musicais contribuiram para que ela fosse “lider” e “liderada” e a
trabalhar em equipa. A B.J., entre a avaliacdo inicial e intermédia, verificou-se uma regressao
a nivel de comportamento e comunicacgdo. Apresentava, constantemente, comportamentos

desafiadores, desrespeitando regras, colegas e estagiaria. Quando abordada pela estagiéria,
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recorria a imitacao do que lhe estava a ser questionado, fingindo ndo estar a perceber a
pergunta para ndo ter de responder. Contudo, com o avancar das sessdes e com a realizagéo
dos jogos, verificou-se que a B.J. comecou a respeitar, mais, todos 0s que estavam na sessao,
bem como o trabalho que estava a ser realizado. Assim sendo, considera-se que as sessoes e
0s jogos realizados ajudaram a B.J. no dominio do respeito.

A S.R. demonstrava em sesséo a sua personalidade insegura, questionando sempre se
estava a tocar corretamente nos instrumentos e questionando sempre as regras dos jogos
musicais a fim de nédo falhar, pois ela apresenta um elevado sentimento de frustracdo quando
sente que falha. Contudo, com o decorrer das sessdes a S.R. comegou a sentir se menos
nervosa e insegura, criando cada vez mais momentos musicais e sugerindo cangdes, sendo
também capaz de tomar decisdes.

Através das avaliagBes intermédia e final, verificou-se uma melhoria em todos os
dominios, nomeadamente a adaptacao ao jogo musical, o envolvimento e relagcdo musical e a
comunicacdo e socializacao, pois como refere Ponces (2018), a musica, ao ser utilizada de
forma terapéutica e ligada a motivacdo, ajuda a desenvolver a comunicacdo e a melhorar

comportamento menos adequados.
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Discusséo

Como refere Freitas (2013), qualquer individuo carrega consigo uma identidade
sonora, e por isso através da musicoterapia, e da relagdo terapeuta utente, é possivel melhorar
a qualidade de vida.

Em relagdo a pessoa com Trissomia 21, Nardi et al. (2020), afirmam que é importante
proporcionar estimulo, a fim de desenvolver e explorar capacidades, e a aplica¢do da
musicoterapia permite o seu desenvolvimento, a estimulacdo de capacidades e a adaptagéo ao
meio, e estes estimulos foram visiveis ao longo do estagio e com o passar das sessfes. Na
pessoa com Deficiéncia Intelectual, tal como afirma Freitas (2020), a musicoterapia ajuda a
desenvolver a comunicagdo, que € promovida através da musica, e a relacdo que é
desenvolvida através da criagdo ou recriagdo de momentos ritmicos, e através da préatica
musical, nomeadamente da improvisacdo, foi possivel verificar que houve desenvolvimentos
na comunicacao e na relagéo.

Ao longo do estagio, foi aplicada uma Grelha de Avaliacdo, criada pela estagiaria com
basa na Escala de Avaliacdo IMCAP. Essa Grelha avaliou 0s seguintes dominios: atencédo
musical; afeto musical; adaptacdo ao jogo musical; envolvimento e relacdo musical; e
comunicacdo e socializacdo. Em geral, verificou-se uma melhoria em todos os dominios,
embora alguns deles tenham sido mais evidentes.

Os dominios da adaptacdo ao jogo musical, do envolvimento e relacéo, e da
comunicacdo e socializacao, foram os dominios com melhorias mais significativas. Ao longo
do processo terapéutico, verificou-se que os utentes iam criando cada vez mais momentos
musicais, adaptavam aquilo que tocavam durante as improvisagdes, comecaram a liderar e/ou

a iniciar momentos musicais, exploravam cada vez mais os instrumentos e melhoraram a
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comunicacgdo ndo verbal, e por consequéncia também a verbal, comunicando mais desejos e
ideias.

Ao longo do estégio, e tendo em conta os resultados obtidos, foi possivel verificar
que, tal como refere Brito, Amaral e Santos (2017), a musicoterapia ao ser aplicada a esta
populacéo, permitiu desenvolver a socializagdo, a expressao, a interacdo e a criatividade, pelo
que é de destacar das sessdes, melhorias significativas na interacéo e na criatividade. Assim
sendo, as sessOes de musicoterapia permitiram desenvolver competéncias socias, € como
refere Uricoechea (1999), desenvolve a capacidade de iniciativa e de desejo. Relativamente a
capacidade de iniciativa, inicialmente em sess&o era notdrio que os utentes tinham
dificuldade em ter iniciativa e também tomada de deciséo, preferiam que decidissem por eles,
e com o avancar das sess@es verificou-se que ja existia alguma iniciativa e mais tomada de
decisdo. Todos estes aspetos ajudaram a desenvolver também a comunicacédo e a relagéo,
confirmando a ideia de Warner (2005), que refere que a comunicacao e a relacdo séo dos
focos principais da musicoterapia aplicada a deficiéncia intelectual, e por sua vez, também a
trissomia 21.

Embora os utentes participassem em grupo ou individualmente, usufruindo apenas de
numa sessdo semanal, o caso do W.D. foi diferente, pois este utente participou nas sessdes
individuais e nas de grupo, o que foi muito benéfico para ele, tendo em conta as suas
dificuldades na interacdo, relacdo e comunicacdo. As sessdes individuais permitiram
melhorar a interacdo e a relacdo, nomeadamente a terapéutica, ja as sessdes de grupo
permitiram a possibilidade do W.D. desencadear interagcdes sociais e interpessoais, tal como
afirma Pellitteri (2000, cit. in Martins, 2016).

A base da interagdo terapéutica foi o modelo Nordoff-Robbins, nomeadamente a

improvisagdo. Visto que este modelo passa por um processo que inclui a relacéo terapéutica
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através da masica (Birnbaum, 2014), foi benéfica a sua utilizacdo, pois permitiu as melhorias
na relacdo e na interacdo. A utilizacdo da improvisagdo também foi uma mais-valia, pois, tal
como afirma Wigram (1997) ao ser um material musical que se cria, que permite conhecer o
utente e desenvolver e explorar, tornou-se benéfico para a estagiaria ter um maior
conhecimento acerca dos utentes, para desenvolver a comunicacgéo e explorar as capacidades
e potencialidades de cada um.

Em relacdo & musicoterapia em grupo, verificou-se o que é referido por Bruscia
(2016), que ajuda a criar um ponto de partida entre o grupo, construindo vinculos para a
expressao, e 0 Grupo 2 é exemplo disso, pois com este grupo verificaram-se melhorias na
relagdo e na comunicacéo.

Também, nas sessGes de grupo, é de destacar a importancia da improvisacédo, que foi o
elemento principal que permitiu atingir os objetivos. E em ambos os grupos, foi notdrio os
desenvolvimentos que surgiram com a improvisacgao, que vao ao encontro do que Albornoz
(2012) referiu, pois, a improvisacao permitiu desenvolver a expressdo, a relacdo intrapessoal
e a criatividade.

Em suma, é possivel considerar que se verificou uma melhoria em todos os dominios
da avaliacdo, pois 0s objetivos inicialmente propostos foram alcancados de forma bastante
satisfatoria. O contributo final com a realizacdo do estagio, promoveu as competéncias
sociais e favoreceu na comunicacdo e interacdo. Desta forma, e tendo em conta a bibliografia
consultada, a musicoterapia teve um papel importante na qualidade de vida destes utentes
contribuindo para a relacdo entre pares e a comunicacgdo. Verificaram-se pontos fortes
durante a intervencdo terapéutica, nomeadamente com a utilizacdo da improvisacao, que
permitiu que os utentes desenvolvessem aspetos da comunicacdo ndo verbal, fazendo ponte

para a comunicacao verbal, tal como refere Lapa (2012). E também se verificaram pontos
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mais fracos, relacionados com a utilizagdo tardia do método MIT, pois esta técnica foi
iniciada a meio da intervencdo terapéutica, tendo sido praticada num curto periodo de tempo,

e deste modo, ndo foi possivel obter os resultados esperados desse método.
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Concluséo

O presente relatdrio pretende relatar a experiéncia obtida em estagio, no &mbito da
aplicacdo da Musicoterapia. O estagio realizado na instituicdo Os Malmequeres —
Associagdo, em Leiria, foi realizado com jovens adultos com Trissomia 21 e Deficiéncia
Intelectual, nos quais foi aplicada a musicoterapia. Estes meses de estagio permitiram a
estagiaria ter contacto com o trabalho realizado em musicoterapia, na pratica, aprendendo
como agir enquanto musicoterapeuta e a saber o que fazer em sessédo com esta populagdo. Os
Malmequeres — Associagdo, nunca tiveram um profissional desta area, pelo que a estagiaria
realizou uma apresentacdo sobre musicoterapia, a fim de transmitir informagé&o acerca da
mesma a equipa técnica.

Foram criadas sessdes individuais e sessdes de grupo, consoante as necessidades dos
utentes, pois tal como refere Martins (2016), a musicoterapia vai ao encontro da pessoa, das
suas necessidades, capacidades, sentimentos e pensamentos. E a nivel de grupo, também se
torna benéfica, porque permite criar vinculos para a expressao, promove a verbalizacdo e
permite criar pontos de partida em comum entre os utentes, tal como afirma Bruscia (2016).
E no presente estagio, foram visiveis esses beneficios e melhorias, quer nas sessdes de grupo
como nas sessdes individuais.

A maior parte dos utentes apresentava dificuldade na comunicacéo e alguns na
relacdo. Contudo também existiam dificuldades na fala, em alguns casos, e no cumprimento
de regras e respeito pelos colegas e estagiaria, noutros casos. Assim sendo, a estagiaria tentou
ir ao encontro das necessidades dos utentes, juntando em grupo 0s que precisavam de
trabalhar aspetos sociais e realizando sess6es individualmente com aqueles que apresentavam

mais dificuldade na interacdo, nervosismo e movimentos estereotipados. Foi notorio, que as
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sessOes de grupo permitiram trabalhar a relacdo, diminuindo comportamentos inadequados
entre pares, e fomentando o respeito pelos colegas do grupo.

O presente estagio tem definido os seguintes objetivos gerais: promover as
competéncias ou aptidGes sociais entre pares; e favorecer a comunicacao e interacdo a todos
0s niveis: verbal, ndo verbal e de expressdo emocional.

De modo a alcancar os objetivos, foi feita uma abordagem terapéutica baseada no
modelo de Nordoff-Robbins e no método de improvisacao. Foi reconhecida a eficcia da
improvisagdo para promover as competéncias e aptiddes sociais e para favorecer a
comunicac¢do. Tanto nas sessdes individuais, ao improvisar com a estagiaria, como nas
sessOes em grupo, ao improvisar com os colegas, se verificou que se iam sentido mais
desinibidos, mais criativos, mais comunicativos e mais motivados.

Atraveés das melhorias verificadas em avaliacdo, foi percetivel que os objetivos foram
cumpridos. Em vérios casos, nomeadamente nos de grupo, verificou-se melhorias
relacionadas com os comportamentos menos adequados, com a comunica¢do, na interacao
grupal e na criatividade. Nos casos individuais, também se verificaram melhorias em todos 0s
dominios de avaliacdo, contudo destacam-se as melhorias na comunicacao, na interacdo e na
relacéo.

Verificou-se uma melhoria em todos os dominios de avaliacdo, pois no dominio da
atencdo musical, foi notorio que com o passar das sessdes, 0s utentes mantinham a
concentracdo no que estava a ser feito, e a maior parte deles comecou a partilhar aspetos da
musica com a estagiaria. No dominio do afeto musical, também foram visiveis o gosto e a
satisfacdo pela masica, e a calma e reducdo de agitacdo que a musica proporcionava.

Relativamente ao dominio da adaptacdo ao jogo musical, também se verificou que os utentes
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conseguiram adaptar a sua participagdo, e que até mesmo utentes com mais timidez
conseguiram realizar essa adaptacdo de modo a sentirem-se mais confortaveis com a mesma.

E por fim, as melhorias nos dominios do envolvimento e relagdo musical e da
comunicacdo e socializacdo, foram bastante notorias, e permitiram verificar que os objetivos
inicialmente propostos foram atingidos.

Em suma, é possivel concluir que a intervencdo da musicoterapia com a populacéo
com Trissomia 21 e Deficiéncia Intelectual € uma mais-valia no desenvolvimento de
competéncias, nomeadamente comunicativas e relacionais, na motivacao e na estimulagéo de

criatividade.
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Reflex&o Final

O estdgio em musicoterapia realizado na instituicdo Os Malmequeres — Associagao,
em Leiria, foi enriquecedor pessoal e profissionalmente. Foi possivel ter um conhecimento
mais aprofundado acerca da Trissomia 21 e da Deficiéncia Intelectual através de todo o apoio
que ia recebendo da equipa técnica e de todos os ensinamentos que obtive por parte da
orientadora de estagio. Trata-se de uma area na qual tinha muito pouco conhecimento e
experiéncia, e este estagio permitiu-me olhar para a deficiéncia com outros olhos, aprendendo
cada vez mais sobre estas patologias.

Tive uma facil integracdo no local e estagio, pois fui bem recebida e a relacdo com a
equipa técnica foi melhorando com o passar do tempo. O primeiro més, que foi o de
observacao, foi muito importante para conhecer a dinamica da instituicéo e para conhecer os
utentes e as suas necessidades e capacidades. A minha relagdo com os utentes foi crescendo,
ao longo do estagio, aprendi muito com eles e foi me proporcionado momentos muito bons.
Os utentes que participaram nas sessées de musicoterapia demonstravam sempre muita
vontade em participar e em sessdo, juntamente com eles, aprendi muito sobre o que € ser
musicoterapeuta, deixando-me muito entusiasmada enquanto futura musicoterapeuta.

Tenho a agradecer a equipa técnica, que apds as obras que ocorreram na instituicao,
me atribuiram uma sala para realizar as sessfes de musicoterapia. Assim sendo, foi me
sempre possivel preparar o setting da melhor maneira para cada utente ou grupo, adequando
as suas necessidades, e todas as sessGes eram realizadas com privacidade, sem nunca terem
sido interrompidas. O facto de ter este espaco, ajudou-me muito a saber preparar o setting
terapéutico e a perceber a sua importancia em sesséo.

Ao longo deste ano letivo, também senti dificuldade em encontrar literatura

relacionada com trissomia 21 e musicoterapia. A pouca literatura que encontrei é sobre
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criangas com essa patologia, pelo que ha a necessidade de se realizar mais estudos
relacionados com adultos com esta patologia que usufruam de musicoterapia. Com este
estagio percebi que esta terapia, aplicada a esta patologia, ainda tem muito por estudar e que
pessoas com Trissomia 21 usufruem imenso de musicoterapia, ajudando a melhorar o seu dia-
a-dia, a comunicagéo e a relagao.

Com o avancar do processo terapéutico, foi me possivel perceber melhor na prética o
trabalho de um musicoterapeuta, aplicar métodos e técnicas, nomeadamente o MIT e a
improvisacdo, e acima de tudo aprender a ler os sinais dos utentes e saber interpretar o que é
mais necessario para 0s mesmos no momento. Percebi também o poder da improvisacao, e
como esta técnica é muito eficaz, tanto em sessdes individuais como em sessdes em grupo.

Por fim, apds refletir sobre este ano, sinto-me muito entusiasmada em exercer
enquanto musicoterapeuta e satisfeita com todo o meu percurso e com tudo o que aprendi

com a préatica e com a teoria.
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ANEXO A

Musical Emotional Assessment Scale (MEARS)
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ESCALA I: ESCALA DE AVALIAGAO MUSICAL-EMOCIONAL (MEARS)

Cliente Data: Avaliador;

| ATENCAO MUSICAL

Frequéncia Apoio Meios

Focaliza

Mantém

Compartilha

Realiza mudancgas

Total/média

Il AFETO MUSICAL

Frequéncia Apoio Meios

Facial

Prosédia

Corpo

Movimento

Total/média

11l ADAPTACAO AO JOGO MUSICAL
Frequéncia Apoio Meios

Junta-se

Ajusta

Realiza revezamento

Interrompe

Total/média

Frequéncia Apoio Meios

Imita

Sincroniza

Antecipa

Finaliza

Total/média

V INTER-RELACAO MUSICAL

Frequéncia Apoio Meios

Inicia

Modifica

Diferencia

Assimila

Conecta

Interpoe

Completa

Lidera/segue

Total/média

Fonte: IMCAP-ND: Escalas de pontuagdo (2013).
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ANEXO B

Musical Cognition/Perception Scale (MCPS)
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ESCALA I1: ESCALA DE AVALIACAO MUSICAL-COGNITIVA/PERCEPTIVA (MCPS)

Cliente : Data: Avaliador:

Ritmo | Melodia Dinamica Fraseado | Timbre Total/
SE— Média
Reage
| Focaliza %
| Lembra
' Segue
Inicia

Fonte: IMCAP-ND: Escalas de pontuacgdo (2013).
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ANEXO C

Musical Responsiveness Scale (MRS)
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Lenta

Variac¢do do tempo

Variagdo da dinamica

\
Média | Répida

Lenta

Média ‘ Réapida

ESCALA IIl: ESCALA DE AVALIAGAO DA CAPACIDADE DE RESPOSTA MUSICAL (MRS)

Lento ’Médio ‘Répido

Preferéncia

Eficiéncia'

perceptual

Auto- -
regulagdo ‘

Média | Rapida ‘Lenta
I

Fonte: IMCAP-ND: Escalas de pontuagdo (2013).
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ANEXO D

Ficha de Registo das Sessbes
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Registo de Sessdo

e Data
e Participantes

e Descricdo da sessao
- Quebra-Gelo
- Atividade
- Relaxamento

e Objetivos terapéuticos

e Observacoes
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ANEXO E

Cancéo da instituicéo
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Aqui nos Malmequeres

Eu gosto muito
Dos Malmequeres
Aqui trabalhamos,

Rimos e dangamos.

Construimos
Brinquedos de madeira
E as criancas

Oferecemos brincadeira

Aqui nos Malmequeres —
Hé& muitos amigos
Hé& muita alegria — Refrdo 2x

O nosso amor

Transforma-se em magia _

Héa gente boa
A pintar, desenhar e jogar
E depois

Os holos vamos devorar

Somos fortes
E unidos na diversao
Adoramos

Cantar esta cangéo

Refrao 2x
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ANEXO F

Poster Cientifico






| SIMPOSIUM INTERNACIONAL DE INVESTIGACION Y 0 I I
BUENA PRAXIS EN MUSICOTERAPIA SOCIEMT

S0CIEDAD CIENTIFICA ESPANOLA
OE MUSICOTERADIA

Inés Lopes Ferrelra, estudlante de la Maestria en‘Muslcoter;[na >
Susana Gutiérrez Jimén

INTRODUCCION

Se trata de un estudio de caso, en el marco de practica profesional, lizado en la maestria de musicoterapia, que tiene como objetivo
comprender como la musicoterapia desarrolla la creatividad y las habilidades sociales en adultos jo con Sind| de Down.

La musicoterapia es aplicada en contexto grupal, con un grupo de 5 adultos jévenes de entre 19 y 49 afios, 3 mujeres y 2 hombres,
diagnosticados con Sindrome de Down. El presente estudio de caso se llevé a cabo en un centro de actividades ocupacionales en Leiria,
Portugal, llamado “Os Malmequeres”.

= -

MATERIAL Y METODOS \ /

El Sindrome de Down es una alteracion genética da por un c extra en el par 21- trisomia (Hart et al., 2021), siendo la
alteracion genética mas comun con ia de discapacidad intel | (Mi 2006). Segun Casarin (2007), es importante que la
- persona con sindrome de Down en edad adulta tenga una ocupacién, dado que su vida personal y profesional estan limitadas, y el hecho de

~ que estén involucrados en alglin proceso creativo favorece a su autoestima y a su relacionamiento, )j p y

mejorando determinadas habilidades.

- LaMusic pia nos p pl sentimientos, construir vinculos para la expresion, p la verbalizacion y ayuda a crear lazos
‘ interp les entre los del grupo. La experiencia musical grupal favorece el desarrollo de la comunicacién intra e interpersonal.
~ (Bruscia, 2016). De este modu, con la musicoterapia, aplicada a esta poblacion, es posibl baj i iales, pues permite el

desarrollo y la lacion de las capacidades, a través de la utlllllmén del somdo y de sus habllldades ionales, que son ivadas a
partir del acto de cantar y de tocar Instrumentos, permitiendo asi una adaptacion al medio. (Nardi et al, 2020).
Sesiones semanales, un total de 14 sesiones, desde el modelo Nordoff-Robbins. Se realizaron improvisaciones de Libertad creativa y
Espontaneidad Clinica. El proceso fue evaluado con la escala IMPCA-ND (Music-Centered Assessment Profile for Neurodevelopmental
Disorders).

I

CONCLUSIONES :
La musicoterapia es una terapia, que se comprueba como ventajosa cuando se aplica a personas con Sindrome de Down. Existe una ¥ ;
relacién entre la musica y una persona con Sindrome de Down, dicha relacién le permite desarrollarse por completo, debido a los estimulos
que le brinda, y ese desarrollo fue perceptible en este estudio de caso. La musicoterapia cuando se aplica a una persona con Sindrome de
Down, con el uso del sonido y todas las caracteristicas musicales, permite el desarrollo global, la estimulacién de habilidades y la adaptacién ) o
al medio (Nardi et al. 2020). Esta afirmacién fue verificada, debido a las mej das en todos los ambitos de evaluacion.

El impmvisacmn aplicada a esta poblacién, tal como afirma Pereira (2015) la improvisacion permite el desarrollo de las relaciones
interp la presion y las habilidades grupales. Y fueron notorias las ventajas que brindaba la improvisacion para la
estlmulaclén de la creatividad y para el desarrollo de la relacion.







ANEXO G

Grelha de Avaliacédo
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Grelha de Avaliagdo em Musicoterapia

Area

Objetivo

Al

N

R

AV

AV

AV

Atengédo Musical

C focar no jogo musical

Mantém a atengdo ao longo da sesséo

Partilha a cao de aspetos icais com a

apeuta

Demonstra afeto através da parte facial, perante o jogo musical

Demonstra afeto com a voz através da resposta

Demonstra afeto através do movimento

Afeto Musical

Demonstra satisfagdo pela misica

Acalma-se com o suporte musical

Demonstra agitagdo motora

Adaptacao ao Jogo Musical

Entra no jogo musical

Adapta a sua participagao

Cria alternativas no jogo

Indica o desejo para tocar instrumentos

Envolvimento e Relagdo Musical

Imita respostas musicais criadas pela musicoterapeuta

Envolve-se na interagdo musical

Antecipa respostas musicais

Finaliza com respostas musicais

Inicia uma interagio 1

Lidera uma interacao musical

Procura instrumentos

Explora os instr

Participa numa atividade de tocar instr

Participa numa atividade de canto

Comunicagdo e Socializagdo

Compreende regras/estrutura

Respeita os colegas/musicoterapeuta

Relaciona-se com os col ‘musicoterapeuta

2
Sorri/Ri durante a sessdo

Demonstra interesse na atividade

Mantém contacto visual

Completa a letra das cangdes

Comunica desejos ¢ ideias

Interage verbal

Interage nao-verbalmente

Espera pela sua vez na atividade

Antecipa o seu turno

Toca no seu proprio tempo

Toca no tempo do terapeuta

Legenda

Al [Avaliacdo Inicial
Al2  |Avaliagdo Intermédia
AF  |Avaliacdo Final

N |Nunca

R Raramente
AV |As vezes

C Cc
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