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RESUMO: A muisica tem sido utilizada cada vez mais no cuidado a criancas com transtorno do espectro do autismo. Este trabalho teve como objetivo
relatar a experiéncia da aplicagdo da mtsica como tecnologia de cuidado a estas criancas em um Centro de Atencao Psicossocial Infantojuvenil.
Trata-se de um projeto de intervencao baseado na ideia de acdo-reflexdo-acdo por meio das etapas de diagnéstico da realidade, teorizacao e
aplicacdo na realidade. A intervengdo musical favoreceu e orientou novas experiéncias ltdicas, sensoriais, motoras, de linguagem e de interagdo
de criangas com transtorno do espectro do autismo, sendo possivel abarcar a triade de alteragdes — interagdo, comunicagdo e comportamento -
de forma ludica e musical. E importante que os profissionais aprofundem e desenvolvam conhecimentos sobre métodos e estratégias do uso da
musica terapéutica em satiide mental a fim de ampliar a sua utilizagdo no cuidado a essas criangas, e avaliar os efeitos dessa intervengdo.

DESCRITORES: Cuidados de enfermagem. Musica. Transtorno autistico. Crianca. Centros de atencao psicossocial.

MUSICAL INTERVENTION AS A NURSING CARE STRATEGY FOR
CHILDREN WITH AUTISM SPECTRUM DISORDER AT A PSYCHOSOCIAL
CARE CENTER

ABSTRACT: Music has been used increasingly in care for children with autism spectrum disorder. This study aimed to report on the
application of the music experience as care technology for these children at a Child - Juvenile Psychosocial Care Center. This is an intervention
project based on the idea of action-reflection-action through the stages of diagnosis of reality, theory and application in reality. The musical
intervention facilitated and mentored new play, sensory, motor experiences, language and interaction of children with autism spectrum
disorder, and involved the triad of impairments - interaction, communication and behavior - in a playful and musical form. It is important
that professionals deepen and develop knowledge on methods and strategies for the use of music therapy in mental health in order to
extend its use in the care for these children and assess the effects of this intervention.

DESCRIPTORS: Nursing care. Music. Autistic disorder. Child. Mental health services.

LA INTERVENCION MUSICAL COMO ESTRATEGIA DE ATENCION DE
ENFERMERIA PARA NINOS CON TRASTORNO DE AUTISMO EN UN
CENTRO DE ATENCION PSICOSOCIAL

RESUMEN: La mdsica se ha utilizado cada vez mas en el cuidado de los nifios con trastorno del espectro autista. Este estudio tuvo como
objetivo informar sobre la aplicacion de la experiencia de la musica como tecnologia del cuidado de estos nifios en un Centro de Atencién
Psicosocial Infanto-Juvenil. Se trata de un proyecto de intervencién basado en la idea de accién-reflexién-accién a través de las etapas de
diagnéstico de larealidad, la teorfa y la aplicacién en la realidad. La intervenciéon musical facilité nuevas experiencias recreativas, sensorial,
motora, del lenguaje y de la interaccién de los nifios, actuando sobre la triada de alteraciones - comunicacién, comportamiento e interaccion.
Los profesionales deben profundizar sus conocimientos sobre los métodos y estrategias del uso de la musicoterapia en la salud mental con
el fin de extender su uso en el cuidado de estos nifios y evaluar los efectos de esta intervencion.

DESCRIPTORES: Atencion de enfermeria. Musica. Transtorno autistico. Nifio. Servicios de salud mental.
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INTRODUCAO

A Reforma Psiquiatrica brasileira contribuiu
para a ressignificagao de saberes e praticas no campo
da satide mental ao propor a substituicdo do para-
digma manicomial, marcado pela exclusdo social e
pelo olhar simplista e hegemonico bio-patolégico
da psiquiatria, por novos cendrios de cuidado. Esses
novos cenarios sao chamados de servicos substi-
tutivos de satide mental, que ofertam praticas de
cuidado diferenciadas ao sujeito em sua experiéncia
de dor e sofrimento mental.® E nesse contexto que
os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) foram
criados como servicos de atendimento especializado
a pessoas em grave sofrimento psiquico, substitu-
tivos as internacOes psiquiatricas, com o objetivo
de favorecer o exercicio da cidadania e da inclusao
social dos usudrios e de suas familias.*

Entre os tipos de CAPS existentes, o Centro
de Atencdo Psicossocial Infantojuvenil (CAPSi) é
um servigo para atendimento didrio de criangas e
adolescentes em intenso sofrimento psiquico e inca-
pazes de manter ou criar lagos sociais, os quais nado
se enquandram no imaginario de infancia cultivado
pela sociedade. Sao criangas e adolescentes agita-
dos e angustiados, que se mutilam, agridem-se e
recusam contato ou carinho, permanecendo, muitas
vezes, em intenso siléncio ou comunicando-se com
uma linguagem incompreensivel, demonstrando
uma aparente falta de sentido.* Porém, mais do
que criangas e adolescentes com uma doenga e/
ou distarbio, eles sdao, acima de tudo, sujeitos com
uma existéncia singular, que demandam cuidados
de satde.’

A assisténcia em enfermagem no CAPSi
contempla atendimentos individuais e em grupo,
oficinas terapéuticas, visitas domiciliares, além da
articulacdo de cuidado em rede intersetorial, en-
volvendo atores como conselhos tutelares, escolas,
organizagées nao governamentais, entre outros.'*
Nesse cenério, o maior desafio do enfermeiro esta
na pratica clinica em si, a qual requer o desenvolvi-
mento de novas tecnologias de cuidado especificas
para essa drea de atuagdo e que permitam a experi-
mentacao de diferentes lugares, funcdes e modos de
fazer para o estabelecimento de vinculo e da relagéo
terapéutica com criancas e adolescentes.” Entende-se
que tecnologias sdo ferramentas ou instrumentos
utilizados na realizacdo da assisténcia em satide e
na organizagdo das relacdes inerentes ao processo
assistencial.®

Entre as tecnologias de cuidado de enferma-
gem em sadde mental, a interven¢do musical con-
tribui significativamente para o alivio da ansiedade,

do estresse e para promocao do relaxamento, além
de ser util nos casos de isolamento social. Porém,
apesar dos reconhecidos efeitos benéficos, veri-
ficou-se numa revisdo integrativa que ha poucos
estudos nacionais sobre o tema, o que pode estar
relacionado ao escasso conhecimento da musica
como recurso terapéutico e elemento para o cuidado
de enfermagem.’

No entanto, vale pontuar que a musica esta
presente na Classificagdo de Intervencdes de Enfer-
magem - Nursing Intervention Classification (NIC) e
a sua primeira utilizacdo como forma de cuidado
a saude foi relatada por Florence Nightingale no
século XIX. Além disso, também do uso da musica
durante a I e II Guerras Mundiais, pelas enfermei-
ras musicistas norte-americanas Isa Maud Ilsen e
Harriet Ayer Seymour no cuidado como recurso
terapéutico para alivio da dor fisica e emocional
dos soldados feridos.?

Com base no panorama apresentado, surgiu
o interesse de introduzir a interven¢do musical
como estratégia complementar nos atendimentos a
criancas com Transtorno do Espectro do Autismo
(TEA) em um CAPS;j, a fim de estimular a ampliacao
da linguagem, da socializacdo e a autoexpressao
de cada crianca-sujeito. Essa acdo justifica-se pela
necessidade inventiva do trabalho da enfermagem
com criangas e adolescentes em sofrimento psiquico,
pela potencialidade da musica como recurso tera-
péutico em enfermagem e pelo contexto singular de
(re)estruturagdo de atendimentos no CAPS;.

Assim, este trabalho teve como objetivo relatar
a experiéncia da utilizacao da musica como tecno-
logia de cuidado em enfermagem as criangas com
transtorno do espectro do autismo em um CAPSi.

METODO

Trata-se de um relato de experiéncia de um
projeto de intervencdo na prética profissional
desenvolvido durante o Curso de Especializagao
em Linhas de Cuidado em Enfermagem - Area:
Atencao Psicossocial. Este Curso teve como objetivo
contribuir com a qualificagdo dos profissionais de
enfermagem que atuam no Sistema Unico de Satide
(SUS), sendo promovido pela Universidade Federal
de Santa Catarina (UFSC), com financiamento do
Ministério da Satide e com a parceria da Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade
de Sao Paulo (EERP/USP). Foi desenvolvido na
modalidade semipresencial em po6los em todos os
estados brasileiros e no Distrito Federal.

O projeto de intervencao na prética profissio-
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nal é um processo sistematico para a producao de
conhecimento, a partir do diagnéstico situacional
da realidade, para a concretizacao de um caminhar
tedrico-pratico, com vistas a transformacao da rea-
lidade assistencial em satide e enfermagem.’

A possibilidade de realizar mudancas no local
de trabalho requer reflexdes sobre a pratica, visando
identificar pontos vulneraveis ou perceber potencia-
lidades que contribuam para uma melhor qualidade
da assisténcia, promovendo, concomitantemente,
uma renovagdo do pensar e do fazer. A metodologia
proposta baseou-se na idéia de acao-reflexao-acao
da pedagogia problematizadora proposta por Paulo
Freire e é formada por etapas que, articuladas entre
si, tracam um caminho eficaz, com objetividade
e critérios, quais sejam: diagnostico da realidade,
teorizacao e aplicagdo na realidade.’

No diagnostico da realidade, elabora-se um
diagnoéstico minucioso e detalhado, subsidiado pela
experiéncia do profissional e de seus pares, pelo re-
gistro em documentos dos servicos, de amparo legal
ou levantamentos obtidos nos sistemas de registros
oficiais, entre outros, relacionados diretamente ao
seu tema e problemadtica. Na etapa de teorizagao,
amplia-se a visao que se tem da realidade levantada,
indo além do senso comum, da pratica habitual e
vislumbrando possibilidades concretas de avancar
em dire¢do a uma nova realidade. Para isso, o novo
conhecimento constitui-se em uma oportunidade
de transformar este suporte em novo aporte para
a pratica profissional, fazendo as conexdes entre
a pratica antiga, a teoria e a nova préatica. Por fim,
a aplicacdo na realidade consiste na construcdo de
alternativas e estratégias viaveis e imprescindiveis
para se alcancar o ponto de chegada, ou seja, ir em
direcdo a nova realidade. Representa a possibili-
dade de apresentar o novo processo de trabalho,
experienciando novos modos do trabalho em satide
e enfermagem.’

O cenario do projeto de intervencao na pratica
profissional foi o CAPSi Plano Piloto, no Distrito
Federal. A estratégia realizada foi a aplicacao da
intervencao musical como tecnologia de cuidado
em enfermagem nos atendimentos semanais de seis
grupos diferentes de criangas com TEA, no periodo
dos meses de janeiro e fevereiro do ano de 2014.

O projeto nao foi submetido ao Comité
de Etica em Pesquisa, pois o foco do estudo foi a
descricao e reflexao sobre a estratégia de cuidado
implementada no servico, ndo sendo utilizados
quaisquer dados relativos aos sujeitos envolvidos
nos atendimentos.

RESULTADOS

Diagnéstico da realidade: contexto e
organizacao do trabalho no CAPSi Plano
Piloto

O CAPSi Plano Piloto foi criado oficialmente
em 1998, a partir do tinico ambulatério de satde
mental infanto-juvenil do Distrito Federal, o Centro
de Orientagdo Médico-Psicopedagogica (COMPP).
Porém, foi somente a partir de 2012 que o CAPSi
Plano Piloto foi reconhecido como um servico da
rede de satde mental do Distrito Federal, pois até
entdo funcionava como um dos projetos do ambu-
latério COMPP.

Desde entdo, o CAPSi Plano Piloto vem sendo
(re)estruturado na perspectiva da atencao psicos-
social, uma vez que por ter se originado na légica
ambulatorial de especialidades, ainda hoje encon-
tram-se resquicios desse modelo na prética clinica.
Na verdade, o CAPSi encontra-se em processo de
organizagdo e estruturacdo, com defini¢do da mis-
sdo, de valores institucionais, da estrutura técnica
(equipe interdisciplinar) e fluxo de atendimento.
De fato, muitos esforgos tém sido empregados para
que o CAPSi se constitua e se fortaleca como servico
da atencdo psicossocial. Dentre esses esforcos, vale
destacar a realizacdo do Primeiro Forum Interno
do CAPSi Plano Piloto, em 2013, a construg¢ao do
projeto institucional do servico, a nova organiza-
¢do de espago fisico e de equipe técnica, as visitas
técnicas e leituras sobre processo de trabalho em
outros CAPSi, entre tantas outras mobilizacdes da
equipe do CAPSi.

Apesar dos avancos em relacao ao reconhe-
cimento institucional na Rede de Satide Mental,
ao espago fisico e a organizacdo técnica, havia
ainda o desafio de repensar o funcionamento dos
atendimentos aos pacientes nesse novo cendrio. As
criangas e adolescentes do CAPSi Plano Piloto sdo
atendidas semanalmente em turnos de 1 hora e 30
minutos de duracao. Os turnos sao formados por
pequenos grupos de faixas etarias distintas - turno
de crianca (0 a 12 anos) e turno de adolescentes (13
a 25 anos), com no maximo cinco criangas ou oito
adolescentes, com diagndsticos diversos (autismo,
psicose, deficiéncia mental). O atendimento é reali-
zado por quatro a cinco profissionais de formacoes
diferentes, como enfermeiro, psiquiatra, terapeuta
ocupacional, nutricionista, fonoaudiéloga, psicéloga
e técnico em enfermagem.

Os atendimentos ocorrem em um espago

fisico com varias salas tematicas (sala de jogos,
de brinquedos, de atendimentos individuais, de
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habilidades, de artes e musica), onde os pacientes
podem circular e ampliar suas possibilidades de
explorar, experimentar, conhecer novos modos de
fazer, brincar e de se relacionar entre si. Porém, o
desafio da equipe consistia exatamente em oferecer
e propor, nos turnos, atividades que orientassem
novas experiéncias ltdicas, sensoriais, motoras, de
linguagem, de relagdo com o outro e com o meio
em que a crianga/adolescente esta inserido, consi-
derando o nivel de organizagao psiquico e interesse
de cada crianca.

Apbs reunides, discussodes e leituras sobre
experiéncias de atendimento em outros CAPSi e
visitas dos gestores a CAPSi de outros estados, a
equipe organizou-se para propor e elaborar ativi-
dades planejadas com recursos terapéuticos que
favorecessem a relacdo e o desenvolvimento das
criancas atendidas no servico.

Dentre as atividades, propos-se a insercdo da
intervencao musical nos atendimentos dos turnos
de criancas do CAPSi, ndo como a tinica atividade,
mas como uma das vérias atividades a serem desen-
volvidas na assisténcia a criancas com TEA visando
estimular e possibilitar principalmente a ampliagao
dalinguagem, da socializacao e de respostas ao am-
biente. Vale salientar que o interesse especifico pela
atividade musical esta relacionado a formacao da
primeira autora do artigo como musicista e também
ao seu interesse tedrico pela tematica intervencdo
musical.

Para o planejamento das atividades, foram
realizadas buscas em bases de dados eletronicas e
em livros que abordam o uso e os efeitos terapéu-
ticos da musica em satide mental, especificamente
em criangas com transtorno do espectro do autismo,
pois apesar do diagnoéstico ndo ser um critério para
inser¢do no servico, e sim o sofrimento da crianca
ou do adolescente, sabe-se que os diagnosticos mais
frequentes no CAPSi Plano Piloto sao os transtornos
globais do desenvolvimento/TEA.

Teorizacao

Autismo/Transtorno do Espectro do Autismo

Estima-se que uma em cada 88 criancas apre-
senta TEA, com uma proporcao de trés a quatro
meninos para cada menina, sendo que mais de dois
tercos dessas criancas apresentam déficit cognitivo/
retardo mental associado. A etiologia da doenca é
complexa, heterogénea e multifatorial, de tal forma
que ndo ha uma tnica causa especifica.'™"" Estu-
dos sugerem a existéncia de associacdo de fatores

genéticos e neurobiolégicos (anomalia anatomica
ou fisioldgica do SNC; problemas constitucionais
inatos, predeterminados biologicamente), bem como
de fatores de risco psicossociais.!*!!

O autismo pode se manifestar de forma muito
peculiar entre diferentes criangas, e em uma mesma
crianca também, de uma fase a outra do desenvol-
vimento. Por isso, utiliza-se o termo Transtorno do
Espectro do Autismo, sendo que muitos autores
referem-se a autismos, no plural, para se referir as
diversas formas de manifestagdo da doenca."” Ape-
sar dessa diversidade, os transtornos do espectro
do autismo, de modo geral, caracterizam-se por
alteragcdes qualitativas nas interagdes sociais, na
comunicagdo e no comportamento.'*!

No contexto das interagdes sociais, as criangas
podem ndo demonstrar e nem compreender expres-
sOes emocionais, nao buscar ou reagir a interacdes
com o outro por meio do olhar, de gestos, da fala,
e de outros recursos, refletindo a limitacao da ex-
pressao social e afetiva.’®’? Pode ocorrer auséncia
de apego seletivo aos pais/cuidadores, evitacao ao
contato fisico e dificuldade para brincar em grupo
e desenvolver lacos de amizade devido a tendéncia
ao isolamento.'*2

Ja emrelagdo a comunicagdo, muitos apresen-
tam desenvolvimento da linguagem prejudicado,
sendo a fala inexistente em 20% a 50% dos casos."
A ecolalia imediata ou tardia também pode estar
presente, acompanhada algumas vezes de inversao
pronominal e de vocabuladrio préprio idiossin-
cratico, além de uma fala com entonacao e volume
peculiar.'?

Quanto ao comportamento, criangas com TEA
costumam apresentar estereotipias - movimentos
motores repetitivos, além de interesses restritos e
inusitados como fascinagao por papel, tecidos e ven-
tiladores, brincando de forma mecanica, repetitiva e
desprovida de criatividade e simbolismo.'*"? Podem
ter o habito de cheirar e lamber objetos, sensibilida-
de agucada a determinados sons e insisténcia visual
e tatil a determinados objetos.! Também sao extre-
mamente resistentes a alteragdes na rotina, que sdo
ritualizadas e rigidas, além disso, algumas podem
ainda se auto agredir.'**?

Existem varias abordagens e/ou tecnologias
de cuidado que podem ser adotadas no tratamento
de criangas com TEA. Entre essas, destacam-se o tra-
tamento medicamentoso, tecnologias de abordagem
comportamental como o Treatment and Education
of Autistic and Related Communication Handicapped
Children (TEACCH), métodos de comunicagao
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suplementar e alternativa, tratamento clinico emba-
sado na psicandlise ou analise do comportamento,
bem como recursos terapéuticos complementares,
a exemplo da musicoterapia.'>**

Miisica como recurso terapéutico no cuidado
a criangas com Transtorno do Espectro do
Autismo

A musicoterapia e intervengdo musical tém
sido utilizadas cada vez mais no tratamento de
criangas autistas. Os termos podem parecer seme-
lhantes, porém ha diferencas entre eles. A diferenca
entre essas duas modalidades estd na abordagem
de cada profissional e no referencial tedrico para a
utilizagdo da musica como intervengao de cuidado
nos diferentes contextos."

A musicoterapia ou musicoterapia em me-
dicina é uma técnica terapéutica de uso privativo
do profissional musicoterapeuta para prevengao,
reabilitagdo e tratamento de um individuo ou grupo
de individuos, na qual a relacao terapéutica entre
musicoterapeuta paciente e entre esse e a musica
constituem-se como componentes curativos de de-
terminada necessidade.’” J4 a muisica em medicina
ou intervengdo musical consiste no uso da musica
como recurso terapéutico para varias condicdes
do paciente por profissionais da drea da satide em
geral, como enfermeiros, médicos, odontélogos,
entre outros nao-musicoterapeutas, a ser utilizada
como guia ou recurso facilitador entre o profissional
e o paciente, para conduzir a terapia/tratamento
ou para levar o paciente a um contacto terapéutico
consigo mesmo.™*

Em relacdo ao uso da musica por enfermei-
ros, o Conselho Regional de Enfermagem do Es-
tado de Sao Paulo (COREnN-SP) emitiu o parecer n.
025/2010,' sobre a competéncia do enfermeiro para
a utilizacao da musica no cuidado aos pacientes. Ao
longo do parecer sdo abordados os dois conceitos de
musica como recurso terapéutico, a musicoterapia
em medicina e a muasica em medicina, sendo essa
apresentada, no contexto da Enfermagem, como
uma intervengdo a ser utilizada “[...] de maneira
criteriosa, enquanto recurso complementar no
cuidado ao ser humano, visando a restauracido do
equilibrio possivel, do bem-estar e, em muitos casos,
a ampliagdo da consciéncia individual no processo
satde-doencga” .16

Ressalta-se que o COREn-SP* é favoravel ao
uso da muisica como recurso terapéutico por enfer-
meiros, desde que esses possuam conhecimentos

sobre a aplicagdo criteriosa dessa terapia e observem
as responsabilidades e deveres do Cédigo de Etica
dos Profissionais de Enfermagem para um cuidado
de enfermagem de qualidade e seguro.

A intervencao musical dirigida a criancas com
TEA contempla diferentes atividades musicais tera-
péuticas, como o canto, a improvisagao e recriagao
musical, movimentos corporais com a musica e a
danca, a audicdo musical, uso de videos musicais,
elaboragao de histérias musicadas/cantadas, além
da utilizagdo de instrumentos musicais tanto pelo
terapeuta como pela crianga.'*'71

Ha evidéncias de que a intervencao musical
contribui para romper com padrdes de isolamento,
favorecer a comunicacao verbal e ndo verbal, redu-
zir os comportamentos estereotipados, estimular a
auto expressao e a manifestacdo da subjetividade
de criancas com TEA, estimulando assim o desen-
volvimento e a experimentagao de novos modos de
brincar.'*'718

Aplicacao na realidade: interven¢ao musical
como estratégia de cuidado de enfermagem

A intervencao musical como estratégia de
cuidado de enfermagem foi utilizada de diferentes
maneiras no CAPS], as quais incluiram desde a au-
digdo de musicas, dangas de roda, até a (re)criagao
e composi¢do musical.

No inicio dos atendimentos, as criancas eram
recepcionadas por uma enfermeira e outros pro-
fissionais com cangdes recriadas e improvisadas
dirigidas pessoalmente a elas. Algumas das musicas
que foram adaptadas, cantadas e tocadas no violdo
foram cantigas infantis como “Bom dia, como vai”
e “Ele é um bom companheiro”.

Apos esse momento de recepcao, a enfermeira
tocava musicas infantis de interesse das criangas no
violao, principalmente cantigas de roda. O objetivo
dessas musicas era propiciar um momento de intera-
¢do criativa e estimular a comunicagdo, a partir das
manifestacdes de ecolalia e/ou por meio de jogos
de completar frases musicais.

Em determinados atendimentos, eram utili-
zados outros recursos como DVDs e CDs musicais,
tanto para brincadeiras de roda e danga, quanto
para disponibilizar musica ambiente. Além disso,
era comum expor os instrumentos musicais para in-
citar o interesse da crianga em explora-los e tocé-los.
Alguns dos instrumentos musicais utilizados estao
apresentados, a seguir, nas figuras 1, 2 e 3.
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Figura 2 - Aparelho de som, panderolas, guiro
(reco-reco cubano), maracas, clavas, pandeiro e
xilofone

Figura 3 - Bango6, tambor, flautas doce (a esquerda)
e instrumentos musicais de sucata confeccionados
no CAPSi - flauta de pan e ganzas (a direita)

Essas interven¢des musicais foram ofertadas
em todos os turnos de atendimento das criancgas e
adolescentes. Porém, sua realizacido estava condi-
cionada ao interesse e resposta dos pacientes a cada
dia. Nesse sentido, houve ocasides em que a musica
foi utilizada durante todo o turno de atendimento
e outros momentos nos quais a atividade musical
durou cerca de 20 minutos.

Assim, ndo foi possivel utilizar a misica como
uma atividade previamente planejada em todos os
atendimentos. As intervengdes constituiram-se em

atividades potenciais a serem realizadas e construi-
das de acordo com as respostas e singularidade de
cada crianca atendida no CAPSi. O planejamento
da atividade constituiu-se, portanto, como um con-
junto organizativo de intervencdes e propostas em
constante processo de elaboracao para atuar sobre
as possibilidades individuais de cada paciente em
meio ao coletivo.

A partir dessa dinamica de organizagao, a
maioria das criangas atendidas no CAPSi respondeu
positivamente a interven¢do musical, pois muitas
expressaram-se diante das musicas dirigidas pes-
soalmente a elas, seja por meio de olhares, expres-
sOes faciais, ou mesmo por meio da fala e emissdo
de sons. Tal constatagdo é reforcada por estudos
anteriores, de acordo com os quais é importante
reservar um tempo para a realizacao de jogos musi-
cais e cangOes de interesse da crianga que incluam o
nome dela e descricdes sobre ela a fim de possibilitar
a abertura para a subjetividade."

Além disso, a intervencao musical contribuiu
para propiciar momentos de interacdo da crianga
com os profissionais por meio do uso criativo de
rimas, gestos, ritmos e musicas relacionadas a eco-
lalia delas. E interessante utilizar-se da ecolalia e, a
partir das palavras e expressoes repetitivas e des-
contextualizadas, ampliar o repertdrio da crianga e
construir momentos de intera¢do pelo uso de rimas,
gestos, timbres, ritmos diferentes e elaboracao de
histérias cantadas relacionadas a repeticao verbal."

Algumas criangas também apresentaram uma
mudangca qualitativa na relacdo com os objetos e
com o proprio corpo, pois os movimentos e ges-
tos repetitivos que realizavam a todo o momento
passavam a ser realizados em um novo contexto
de danca, de execucdo de instrumentos musicais e
de brincadeira. Jogos sonoros e musicais baseados
nas estereotipias que a crianga apresenta conferem
sentido a esses gestos repetitivos, motivando assim
uma mudanca qualitativa na relacdo com os objetos
e o proprio corpo.”

Apesar do potencial da musica recurso tera-
péutico na assisténcia de enfermagem a criangas
com autismo, em determinadas situagdes, depen-
dendo das condi¢des em que é utilizada/aplicada,
pode apresentar-se como um elemento iatrogénico.
Isso foi observado quando algumas criangas tapa-
vam os ouvidos com as maos e faziam expressoes
faciais de incomodo ao sentiram incomodadas com
os sons e vibracoes. Tal dado corrobora dados da
literatura, os quais sugerem nao desconsiderar o
efeito iatrogénico da intervencao musical, pois além
dos beneficios, a musica, dependendo das condi-
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¢Oes em que seja aplicada, propicia sobrecarga no
sistema nervoso de algumas criangas autistas, que
podem apresentar percepgoes auditivas diferentes
dos individuos neurotipicos aumentando as reagdes
de autoestimulagdo .41

Dessa forma, é essencial que o enfermeiro
esteja habilitado para utilizar a intervencdo mu-
sical e garantir um cuidado lddico e ao mesmo
tempo seguro. E necessério que o profissional de
enfermagem qualifique-se por meio da busca por
conhecimentos sobre aspectos musicais, como
timbre, altura tonal, intensidade, métrica, e outras
técnicas, e principalmente sobre as especificidades
da crianca a ser atendida.

E importante pontuar que a musica foi apli-
cada por profissionais de enfermagem na condicao
de uma intervencdo de enfermagem, conforme é
previsto pela NIC. Porém, em todos os atendimen-
tos houve a contribuicdo e participacdo de outros
profissionais nas atividades realizadas, pois os aten-
dimentos no CAPSi ocorrem sempre em um cendrio
multiprofissional pautado pelo trabalho em equipe.

Diante dessa experiéncia, verificou-se que a
musica foi uma tecnologia de cuidado de enferma-
gem que contribuiu para estimular a interacao/rela-
¢do, acomunicacao e a mudanga de comportamento
nas criangas com transtorno do espectro do autismo
no CAPSi. Esses resultados convergem também com
mudancas de ordem mental e social verificadas em
um estudo com adultos de um CAPS.? Dessa forma,
ao avaliar a experiéncia desenvolvida, considera-
se que a intervencao musical favoreceu e orientou
novas experiéncias ltdicas, sensoriais, motoras e de
linguagem e intera¢do de criancas com transtorno do
espectro do autismo, pois possivel abarcar a triade
de alteragdes - interagdo, comunicacdao e compor-
tamento - de forma ltdica e musical.

CONSIDERACOES FINAIS

No contexto da Reforma Psiquiatrica, entende-
se que o CAPSi Plano Piloto constitui-se como um
dispositivo da atencdo psicossocial que favorece
a construcdo de lacos sociais e a insercado social
de criangas e adolescentes em grave sofrimento
psiquico.

Considerando essa perspectiva, a experiéncia
do uso da musica como tecnologia de enfermagem
no cuidado as criancas autistas no CAPSi Plano
Piloto foi positiva, pois propiciou novos modos de
fazer/brincar, de desenvolver habilidades e de se
relacionar com os outros, ou seja, trata-se de uma
intervengdo de enfermagem que oportunizou a

interacdo, novos comportamentos e a estimulacao
linguagem. Portanto, contribuiu para melhorar a
comunicagao verbal e ndo verbal, romper com os
padrdes de isolamento, reduzir os comportamen-
tos estereotipados, estimular a auto expressao e a
manifestacao da subjetividade.

Pontua-se que é importante que os profissio-
nais de enfermagem aprofundem e desenvolvam co-
nhecimentos especificos sobre métodos e estratégias
do uso da msica terapéutica em satide mental com
o objetivo de ampliar a sua utilizagdo no cuidado as
criangas. Para isso, sdo necessarios novos estudos
e investigacdes que contribuam com o desenvolvi-
mento e ampliagdo da utilizagdo da misica como
recurso terapéutico no cuidado em enfermagem e
satde. Embora a intervencao musical seja utilizada
desde o século XIX no cuidado de enfermagem, a
literatura ainda carece de estudos que investiguem
a efetividade desse recurso a fim de fundamentar o
uso dessa interven¢do como uma pratica baseada
em evidéncias.

Também se destaca a importancia do de-
senvolvimento de projetos de intervencdo que
proponham tecnologias inventivas ou mesmo que
reflitam criticamente sobre aquelas ja incorporadas
a rotina dos servigos. As etapas de diagnostico
da realidade, teorizagdo e aplicacdo na realidade,
fundamentadas em uma clara concepcao de edu-
cacao sao instrumentos potentes para o avango das
tecnologias cuidativas e melhoria da efetividade e
qualidade deste cuidado promovido pela equipe
de sadde. A divulgacdo e o consumo critico deste
tipo de experiéncia sdo etapa imprescindivel para
os atuais desafios da enfermagem brasileira.
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