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RESUMO

Santo, L. A.A.E. O comportamento de criancas coan3torno do Espectro Autistico
no contexto de educacédo musical — estudo de cé@sseriacdo de Mestrado apresentada
ao Programa de Pés-Graduacgdo em Teoria e Pesguidantbortamento, Universidade
Federal do Para. 2011. 111 péginas.

O Transtorno do Espectro Autistico (TEA) € uma sinmte complexa, com
prevaléncia maior no sexo masculino, em que asultiades manifestam-se antes dos
trés anos de idade e concentram-se em trés areafpais: desvios qualitativos na
comunicacao, interacdo social e comportamentoitiepet estereotipado. Sao variadas
as propostas terapéuticas aplicadas a criancas Aatismo, sendo algumas
notadamente mais destacadas no meio cientifice, damo o Picture Exchange
Communication Syste(PECS) e a Intervencdo Comportamental. Outrasveriedes,
complementares, sdo consideradas importantes nenwdggimento de habilidades
comunicativas, diminuicdo de problemas comportaaigm®t incentivo a interacdo social
de criancas com TEA. Estas atividades organizaragesppromotores de experiéncias
positivas a individuos com diversos transtornos aopor exemplo, 0s grupos de
educacao musical. Utilizando o contexto da educagasical, o presente estudo teve
por objetivo descrever o comportamento de duasgamautistas em contexto de aulas
de musica (percussdo). Para tanto, foi desenvoleiderotocolo de Observacdo da
Crianga com o Transtorno do Espectro Autistico eomt€xto de Aulas de Musica
(percusséao), cujas categorias contemplam as paiscgaracteristicas dos quadros de
TEA, manifestadas, durante as aulas de musica, ememtos de interagdo com 0s
adultos e com os pares, assim como as respostaislamminediante as tarefas. Os
resultados indicam que a crianca A, nao-verbaksgmtou maior frequéncia quanto a
responder funcionalmente as iniciativas de interagds adultos, iniciar interacdes
funcionais com adultos e diminuicdo do comportameapetitivo e estereotipado ao
longo das aulas. A crianca B, verbal, apresentoiomfeequéncia quanto a iniciar
interacbes nao-adaptativas com adultos, resporedroha ndo-adaptativa aos adultos
e manutencao do comportamento repetitivo e estpaglat no curso da aulas.

Palavras-chaveTEA, Educac&o musical, comportamento.



ABSTRACT

Santo, L. A. A. E. The behavior of children with thatic Spectrum Disorder in the
context of music education — case study. Mast@sibh Beléem: Graduate Program of

Theory and Research of Behavior, Federal Univeddigara. 2012. 111 pages.

The Autistic Spectrum Disorder (ASD) is a complgrdrome, with higher prevalence
in males, where the difficulties are manifestecobethe age of three and focus on three
main areas: qualitative deviations in communicatieocial interaction and repetitive
and stereotyped behavior. Using the context of enaducation, this study aimed to
describe the behavior of two autistic children ime tcontext of music lessons
(percussion). For this purpose, was developed thee®ation of Protocol Child with
Autistic Spectrum Disorder in the Context of Clagsn Music (percussion) from the
analysis of behaviors emitted by children in thenmeats before and during class,
recorded on audio and video. The categories thikemp this protocol include the main
features of the frames of TEA, which were expresiathg music lessons in moments
of interaction with adults and with peers, as veslithe answers given by the tasks. The
behavior of each child were recorded, accordinthéocategories proposed, noting the
frequency with which they occurred. The resultsaate that the child A, non-verbal,
had a higher frequency to respond functionallyhe initiatives of adult interaction,
initiate functional interactions with adults andcliee repetitive and stereotyped
behavior, throughout the classes. Child B, verbagwed higher frequency to initiate
non-adaptative interactions with adults, to respevith non-adaptative answers to

adults and maintenance of repetitive and steredtiedavior in the course of lessons.

Key-words:ASD, music education, behavior.
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Apresentacao

O Autismo € considerado um disturbio complexo dsedgolvimento, que
embora seja amplamente estudado ha anos, aindammguoestdes em aberto. Desde os
primeiros relatos de Kanner, em 1943, a criancéstausurpreende pela aparéncia
normal, beleza e “inteligéncia”, essa ultima, nadade, manifestando-se de forma
impressionante em algumas areas do desenvolvimentmanto outras se encontram
totalmente defasadas. Basicamente, as dificuldddesrianca autista manifestam-se
sempre antes dos trés anos de idade e concentram-g€s areas principais: desvios
qualitativos na comunicacdo, interacdo social e poytamento repetitivo e
estereotipado.

Com um perfil de desenvolvimento irregular, as rggés com Autismo
representam um desafio aos pais, terapeutas eigpmdopes, que arduamente buscam
investigar de que forma os déficits manifestados geses individuos podem ser
diminuidos ou até superados. Atualmente, a litemafponta, além dos tratamentos
tradicionais, atividades alternativas que podemiliauxno aprendizado e no
desenvolvimento de habilidades de criancas quensengam no espectro Autistico,
como a educacao musical.

Dessa forma, o presente estudo, que faz parte dprojeto maior intitulado
Educacdo Musical e Autismo: Intervencdo a partir aldas de Percussa@retende
investigar o comportamento de criangcas com Tramgtdo Espectro Autistico (TEA)
no contexto da educacdo musical. Para tanto, sepgio um sistema de categorias,
desenvolvido a partir da observacdo dos comporteeapresentados pelas criangas
com TEA em aulas de Percusséo, e que contemplaonjunto de caracteristicas do

transtorno, que serao discutidas a luz da litesiatur
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Primeiramente, sera realizada uma revisdo sobrgaosirno do Espectro
Autistico (TEA), apresentando de forma didaticaklsracdes encontradas quanto aos
aspectos comunicativos e de linguagem, desde abdhdbs pré-linguisticas até os
problemas relacionados a comunicacao social, lgguareceptiva e expressiva e ainda
as principais manifestacbes de comportamento ¢sges e atividades restritas,
repetitivas e estereotipadas). Posteriormentep sedlizadas consideracdes acerca dos
beneficios da musica para individuos com TEA e camambiente de educacéo
musical, aléem de um contexto para observacao, foogipal dessa pesquisa, pode ser
positivo e proporcionar aprendizagens a criancas esse transtorno. Seguidamente,

apresentar-se-a a metodologia utilizada na pesquisa
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CAPITULO |
O Transtorno do Espectro Autistico: caracterizacae consideracdes diagnosticas

O termo autismo teve sua primeira citacdo em 19bt,Bleuler, a fim de
destacar uma sindrome nosolégica manifestada icalddéde em manter contato com a
realidade e, consequentemente, a dificuldade cénaizgsde habilidades comunicativas
(Janior & Cunha, 2010)Jaos primeiros relatos sobre autismo datam de 19¢4344,
realizados, respectivamente, por Leo Kanner e Aapsrger.

Kanner observou algumas criancas, levadas atéedds jpais, que relataram
fatos interessantes sobre o desenvolvimento atfpieoelas apresentavam. Dentre os
problemas relatados, destacavam-se: o isolamemial;sdificuldade em estabelecer
relacdes; restricOes de interesses; atividadesitrepe com objetos; auséncia de contato
visual e atividades imaginativas; inabilidades coitativas, manifestadas pelo atraso
ou auséncia de linguagem verbal; alteracdes peeslguando a fala estava presente -
ecolalia e inversdes pronominais; e o nao deseimehto adequado de gestos (Kanner,
1943).

Essas criancas apresentavam dificuldades nos aetanentos interpessoais
desde o inicio de suas vidas. Kanner considerouegs@ incapacidade seria inata, de
origem bioldgica, pois observou que desde muit@ @slavam presentes caracteristicas
como a auséncia de gestos antecipatorios (e.qudestes bracos para ser pego no colo,
inclinar o rosto), ou ainda recusar/ ignorar quetgestimulo externo (Kanner, 1943).

Além disso, mudangas na rotina ou no ambiente aegwbidas de forma
extremamente inadequadas, como se as criancagssstiv sofrendo, havendo uma
obsesséo por rotinas rigidas. A memoaria era corsldesurpreendente, apesar de se
manifestar de forma mecénica, sem relevancia ctudgkex Havia, ainda, a

hipersensibilidade a estimulos, com reacdes suadasiido e problemas alimentares,
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em que alimentos com determinadas texturas, corgaberes eram veementemente
evitados (Kanner, 1943).

Asperger acrescentou caracteristicas a sindroneehgo foram relatadas por
Kanner, assim como relatou casos em que havisagites organicas. Evidenciou a
dificuldade que essas criancas tinham em mantentaio visual, observando o uso que
elas faziam da visdo breve e periférica. Notou tamlgue a utilizacdo de gestos era
peculiar, sem significado e estereotipada; a fal@ vocabulario poderia ser variado,
apesar de gramaticalmente correta, apresentavasétona, sem entonacdo adequada
(Asperger, 1944).

Considera-se o autismo, hoje, como uma sindromepadamental, cuja
etiologia é multipla e variada, decorrente de ustirbio de desenvolvimento (Gillberg,
1990). De acordo com as duas maiores classificai@®ésnstornos mentais, o CID- 10
(OMS, 1993) e 0 DSM — IV (1996), o autismo é ddecniespectivamente como: um
distarbio do desenvolvimento; um quadro que seanamtes dos trés anos de idade,
com prevaléncia de quatro a cinco criangcas em tad®O0 e predominio maior no sexo
masculino (3:1 ou 4:1), resultantes de varias agiiedi pré, peri e pos-natais.

Atualmente, utiliza-se o termo espectro autista@Esignado pela primeira vez
por Wing (1988), e depois complementado por Bis{ig89), a fim de encerrar em
apenas uma unidade nosoldgica as criancas autistsde 0s casos mais graves, até os
chamados autistas de alto funcionamento e aindgoosmdores da Sindrome de
Asperger, sendo necessario analisar o nivel dautihde de linguagem, déficit
cognitivo e de interacao social, para diferencétacum desses casos.

Individuos Autistas, Aspergers e portadores darSind Semantico-Pragmatica
podem estar agregados em um mesmo espectro, semims as trés dificuldades os

fatores linguisticos. No caso da sindrome de Agpergs dificuldades estariam
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relacionadas as caracteristicas sociais da linguagequanto na sindrome Semantico-
Pragmatica os aspectos formais da linguagem apaesen maior déficit; no Autismo,
podem ser encontradas as duas variaveis, e asldifites de linguagem sé&o tanto
verbais quanto ndo-verbais, estando comprometrd&ipalmente, a comunicacao, de
uma forma geral (Bishop, 1989).

Segundo Fernandes (2003a), o Transtorno do Esp&atistico (TEA) envolve
trés areas do desenvolvimento, com algumas vasad®erau: linguagem, cognicéo e
interacdo. Essa divisdo € mais didatica, pois éssério observar que durante o
desenvolvimento, linguagem e cognicdo estdo igaths, independente das suas
caracteristicas. Analisando-se a area da cogng@dservado que essas dificuldades
podem ser responsaveis pelos disturbios da linguagea socializacdo € o resultado da
interdependéncia e, a0 mesmo tempo, independénessesl mesmos aspectos
(Fernandes & Ribeiro, 2000).

De modo geral, como ja descrito, observa-se quereipais alteracdes
encontradas em individuos com TEA concentram-sdr@sneixos principais e que se
permutam de alguma forma: as alteracdes de conp@micproblemas de interacdo e 0s
interesse e atividades restritos, repetitivos erestipados. Justamente por, no curso do
desenvolvimento normal, essas trés areas apresensar de forma interligada, torna-se
desafiadora a tarefa de explica-las separadamEntecessario, entretanto, que haja
uma descricdo detalhada desses déficits, para queompreenda melhor tais

manifestacoes.
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Aspectos Comunicativos e Linguisticos de Individwocom TEA

As habilidades linguisticas pré-verbais

As habilidades linglisticas pré-verbais apresergam- severamente
comprometidas na criangca com Transtorno do Espeftriistico (TEA). Existem
transtornos qualitativos na habilidade de imitagéoal, em que a crianca demonstra
incapacidade para imitar e reproduzir gestos coanétdhau”, mandar beijo, reproduzir
situacbes do cotidiano (imitar atividades diarias gbais) e realizar atividades de
imaginacédo, que requerem atividade simbodlica (Bag@05 in Camargo & cols, 2005).
Outros déficits também devem ser considerados, c@mauséncia de atencéo
compartilhada e de contato visual, manifestadadedesuito cedo pelas criancas com
TEA.

Toth, Munson, Meltzoff e Dawson (2006) estudaraguas desses precursores
do desenvolvimento de habilidades de linguagem eodsunicacdo em criancas com
TEA: atencdo compartilhada, imitacdo e brincadeRarticiparam desse estudo 60
criancas, sendo 42 criangcas com TEA e 18 criangas €ranstorno Invasivo do
Desenvolvimento sem outra especificacao (TID — S@RB)iniciar o estudo, as criancas
possuiam idades entre dois anos e 0ito meses B quais € quatro meses e foram
acompanhadas até os cinco anos e quatro meses angsi e cinco meses. Foram
aplicadas as escaldaitism Diagnostic Observation Sched(Rutter, Lord, DiLavore
& Risi, 1989),Autism Diagnostic Interview-ReviséRutter, LeCouteur & Lord, 1989)
e aMullen Scales of Early Learning: AGS EditigMullen, 1997) durante a primeira
visita da crian¢a ao laboratério. Na segunda sessé@nanca foi avaliada comEarly
Social Communication Scales (ESC&has sessdes subsequientes, foram realizadas as
avaliacdes experimentais de imitacdo e funciondéida brincadeira simbdlica. Aos

pais, foi administrada &ineland Adaptive Behavior Scales: Survey FdBparrow,
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Balla, & Cicchetti, 1984), pessoalmente quandoianca tinha entre trés e quatro anos
de idade, e posteriormente a cada seis meseseglpfone, até os seis anos e cinco
meses de idade. As habilidades de iniciar atengimita protodeclarativa e imitacao
imediata apresentaram-se associadas ao melhorvdégerento inicial das habilidades
de linguagem nas idades de trés a quatro anosamioqa brincadeira e imitacado
diferida foram consideradas os melhores pré-redgsisias taxas de desenvolvimento
posterior da comunicacgauas idades de quatro a seis anos e cinco meses.

Os autores acreditam que esses resultados possarpieados pelo fato de
que a imitacdo imediata e atencdo compartilhadsta-dtima referente a um contexto
também imediato - funcionem como um ponto iniciatgpas trocas comunicativas e
sociais, consideradas bases do desenvolvimentdiditngp. A imitacdo evocada e o
brincar, apesar de vinculados a periodos de ateay@partilhada, somente emergem a
partir de um nivel de habilidades cognitivas ma@mpglexas e refinadas, a
representacdo simbolica, em que a crianca se toapmz de evocar eventos
experienciados e reproduzi-los em outros momefitoih €t al, 2006).

De fato, observando-se o desenvolvimento tipicournd grande mudanca do
momento em que a crianca deixa de apenas atuaumadomeal, que seja visivel a ela, e
comeca a executar acdes baseadas em simbolos sndntaie-se dizer que ha
emergéncia dos chamados esquemas simbdlicos owanpen® da representacdo
simbdlica (Cole & Cole, 2003). Muitos comportamentsurgem nessa etapa do
desenvolvimento: ser capaz de imaginar onde objptmdem estar, quando n&o
presentes; o surgimento de uma forma mais sistean@t@ solucdo de problemas;
conseguir realizar uma brincadeira simples e qu®lea simulacdo e; estar apto a

reproduzir situagdes ausentes, mesmo depois deteenpo, como deitar-se no sofa e
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fingir que dorme ou levar a mao vazia até a boomocse estivesse comendo (Cole &
Cole, 2003; Seber, 1993).

Essa fase, de construgcdes sensoério-motoras, peamitedividuo sedimentar o
construto da inteligéncia pratica, em que a criapgasa a representar, evocando
significados ndo presentes, a partir de signifesnsendo esses, simbolos ou signos.
Essa evocacdo acontece justamente pela progressdmitdcado sensoOrio-motora,
constituindo-se a imitacdo, portanto, uma habikdeagnitiva, através da qual emerge o
simbolismo, base da representacéo, permitindo gpasigéio da funcéo semiotica, cujas
primeiras manifestacfes sdo: a imitacao de sitsagdsentes, a brincadeira simbdlica e
a linguagem, que evolui segundo todo esse prockssinbolizacéo.

A crianca com TEA, entretanto, por desenvolver-sentbdo diferente das
criancas tipicas e nao seguir o curso normal dendedvimento da habilidade de
imitacdo acaba apresentando falhas na aquisicdo halglidades sociais e
comportamentos mais refinados. Em um estudo relalizaor Rogers, Hepburn,
Stackhouse e Wehner (2003), analisou-se a perfaenemitativa desses individuos,
buscando-se, principalmente, averiguar a extens#® dificuldades de imitacao,
presentes precocemente no transtorno autisticoant-oestudados quatro grupos
diferentes: 20 criangcas com Autismo, 18 com a smérdo X-fragil, 20 com outros
transtornos do desenvolvimento e 15 com desenvehtiontipico. Além de serem
realizadas medidas do desenvolvimento, as tarellzadas pelas criangas incluiam
imitacOes orafacial e manual, reproducao imitativantada de objetos e habilidades de
atencdo compartilhada e motora. As criancas com HpPesentaram um déficit
consideravel em todas as areas de imitagdo pedgsjsguando comparadas aos demais
grupos, estando essa inabilidade fortemente aslso@as sintomas autisticos e a

atencao compartilhada.
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Essas informacdes sdo imprescindiveis ao consigeearas medidas avaliativas
das habilidades de imitacdo e brincadeira, gerdbnelefasadas ou alteradas em
criancas pequenas com TEA, podem ser utilizadas fpes de diagnostico diferencial
dos outros transtornos. Em uma avaliacdo realizada pré-escolares, divididos em
grupos com problemas variados (autismo, déficitnito, deficiéncia auditiva e
transtornos de linguagem) e desenvolvimento tiglocante brincadeira livre e também
quanto a capacidade de imitar — com objetos e cpmd@rio corpo — verificou-se que
as criancas com TEA, ao contrario das demais @gngteragiram menos tempo com
os brinquedos de forma apropriada, engajaram-seopemn atividades de brincadeira
funcional e tiveram os menores escores nos itenitecao (Stone, Lemanek, Fishel,
Fernandez & Altemeier, 1990).

Dessa forma, considerando que a imitacdo estanferte relacionada a outros
aspectos do desenvolvimento, o ensino de habildadi¢gativas para criancas pequenas
representa um dos principais focos de interveng@&oope para o Autismo infantil.
Investigando-se os beneficios de uma técnica cdarpental naturalista no ensino de
imitacdo com objetos, foram analisadas cinco caampm Autismo, de graus leve-
moderado a severo. Foi realizada uma avaliacdogriamhente a intervencao
comportamental, cujos resultados foram: falhasmmig¢do espontanea com objetos,
escores de menos de 10% de imitagdo das acOeergposs, déficits na linguagem,
brincadeira e atencdo compartilhada. Apoés a intgd@ os participantes aumentaram a
capacidade de imitar, havendo generalizacdo pdrasocontextos e ainda ampliaram
consideravelmente outros comportamentos de congéucsocial: linguagem, faz-de-
conta e atencdo compartilhada. Esses resultadtentam a hipotese de que a imitacédo
esta intrinsecamente relacionada ao desenvolviméattabilidades comunicativas,

tanto verbais, quanto nao-verbais (Schreibmamg&rsoll, 2006).
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A linguagem expressiva — comunicacao verbal e naenbal de individuos
com TEA.

O desenvolvimento da comunicacdo de individuos dd&A perpassa pelos
deéficits significativos nos processos precursoraslidguagem — principalmente as
alteracOes relacionadas a atencdo compartilhadenitacéo. Desde as primeiras
descricbes do Autismo, realizadas por Kanner (19%8m detalhadas caracteristicas
que evidenciam a presenca de sinais autistico® mpetocemente e que influenciavam
sobremaneira a forma como as criancas se comumnigalavendo tanto desvios
linglisticos quantitativos, quanto qualitativosyée descritos aspectos como: mutismo
(auséncia de linguagem oral), ecolalia, aparentedegu e uso estranho e
descontextualizado da linguagem verbal, quandoestasa presente.

Os problemas de linguagem englobam, além do atd@sdinguagem oral,
dificuldades em se expressar de outras formas, @mwés de gestos e mimicas; ja
quando a fala esta presente, observa-se uma dwd®liem iniciar e manter uma
conversa. A linguagem pode ser repetitiva e edipesta ou apresentar-se de forma
idiossincratica (utilizacdo de expressdes pecuiae palavras ou frases). E possivel
perceber alteracbes severas no timbre, entonaglocidade, ritmo e énfase da
prosodia. Ha dificuldades na utilizacdo de sentengterrogativas ou exclamativas,
podendo o tom de voz ser monotonal. Pode havetigépede comerciais, desenhos
animadosjingles A capacidade imaginativa esta ausente ou gravenpeajudicada.
Existem, ainda, problemas relacionados aos jogbsineadeiras de imitagcdao social
(DSM-1V, 1996; Junior & Cunha, 2010).

A linguagem da criangca com o Transtorno do Espestribstico (TEA) € téo
peculiar, que se tornou uma das principais calatitsxrs para realizar o diagnéstico da

crianca (DSM-IV, 1996). Em uma maioria de casosang® a crianca chega aos
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profissionais especializados, a queixa principalaciena-se ao atraso no
desenvolvimento da fala e/ou auséncia de um meicodminicacdo adequado. Essas
informacdes sdo sustentadas por varios estudosa(@a Brito,2010; Balestro, Souza
& Rechia, 2009; Defense & Fernandes, 2011), quesaptam em seus resultados as
alteracbes funcionais da comunicacdo e da linguagemo elementos-chave das
manifestacbes autisticas. Muitas vezes, até ha esengolvimento relativamente
adequado das habilidades fonologica, sintaticanedseca, todavia estdo presentes
alteracOes importantes na capacidade pragmaticagjayuno uso social da linguagem
(Fernandes, 2003; Perissinoto, 2003; Marcus & Muad97).

Além de se investigar as habilidades gerais relacias a fala e linguagem, é
importante observar 0s aspectos funcionais da coegdo de criangcas autistas.
Fernandes (2000), baseando-se na teoria pragmatiakksou 50 criancas, entre trés e
15 anos, com diagndstico psiquiatrico de TEA e ase fde avaliacdo/ inicio de terapia
fonoaudioldgica. Esses individuos foram divididos dois grupos: Grupo 1 (G1) e
Grupo 2 (G2). As criancgas foram submetidas a segpie duravam de 25 a 30 minutos
e contavam com a presenca de um adulto e um Fotzym que a crianca
desconhecia. A analise dos aspectos funcionaisigaalgem foi realizada do seguinte
modo: (a) os atos comunicativos comecavam quandatesacdo adulto-criancga,
crianca-adulto ou crianga-objeto era iniciada enteava quando havia mudanga no
foco de atencdo da crianga ou acontecia uma trecé&umho; (b) quanto ao meio
comunicativo, os atos comunicativos foram dividigos verbais (no minimo 75% de
fonemas da lingua), vocais (outras emissfes) eajsgmovimentos do corpo e rosto);
(c) as funcdes comunicativas foram divididas endigee de objeto, pedido de acéo,
pedido de rotina social, pedido de consentimengdido de informacado, protesto,

reconhecimento do outro, exibicdo, comentario, -aegmlatério, nomeacéo,
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performativo, exclamativo, reativos, nao-focalizagago, exploratéria, narrativa,
expressao de protesto, jogo compartilhado. Comdtaete, a média do total dos atos
comunicativos foi equivalente as fases iniciaisdésenvolvimento da linguagem. As
iniciativas de comunicacao aconteceram de formpguotonal entre adultos e criancas,
sendo que os adultos utilizavam principalmente g@eis verbais e as criancas, gestuais.
As emissdes vocais foram muito utilizadas pelaancas, com uma porcentagem um
pouco maior de iniciativa de atos comunicativos\eis de linguagem gestual para o
G1, e de emissOes verbais para o G2. Houve auséaaamunicacdo verbal em 40%
das criancas do G1 e em apenas 28% do G2. Umdetad% dos atos comunicativos
das criancas teve funcdes interativas — sobretadegllacéo e interacédo social.
Seguindo a mesma linha de investigacdo, Campelal. ¢2009) analisou as
funcdes comunicativas de seis criancas com Autigouas do sexo masculino, com
idades entre quatro e 10 anos. O perfil comunicatas criancas foi tracado a partir do
protocolo de observacdo de Fernandes (2000), ems8oedescritas 20 categorias
funcionais da comunicacdo. As criancas foram olasky, individualmente, em duas
sessOes de atendimento, com duracdo de 30 minatlas na clinica-escola em que
faziam acompanhamento fonoaudiologico. Como resdmlta comunicacéo gestual, que
expressava claramente a intencdo das criancaseapra-se com maior frequéncia do
gue os meios vocais e verbais. Observando-se gddsrcomunicativas, as respostas
apresentaram grande variabilidade, destacandots@apaas vinte funcbes pesquisadas,
com predominancia paras as nao-focalizadas, deegtoot exploratéria e reativa.
Finalmente, ficou explicito que as criancas utikma formas funcionais de
comunicacao, verbais/ ndo verbais, que se apresentde forma distinta em diferentes

contextos situacionais.
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Considerando a importancia do contexto sobre a n@macdo da crianga com
TEA, Armonia e Misquiatti (2011) caracterizaram erfp de comunicacdo dessa
populacdo quando expostos a interlocutores distinfo pesquisa contou com a
participacdo de nove individuos, com idades ertreocanos e oito meses e 11 anos,
sendo quatro criancas do sexo masculino e as demaars as terapeutas de linguagem
(cinco). Cada uma das quatro criancas foi expostaisadiferentes interlocutores: um
estagiario de Fonoaudiologia que ja atendia a gaiaam uma clinica-escola e outro
terapeuta desconhecido (Fonoaudiologa ou estagi@rimnoaudiologia).

O perfil comunicativo das criancas pesquisadasrialisado a partir dos dados
obtidos com os dois diferentes interlocutores feuta conhecida e terapeuta
desconhecida), utilizando-se para isso o Protodel®@ragmatica (Fernandes, 2000) e
tratamento estatistico dos resultados: (@05; Teste dos Postos Sinalizados de
Wilcoxon). A diferenca do nimero de atos comunicativos esqos pelas criangcas com
0 proprio terapeuta (5,10 atos/min), e com a ter@p@esconhecida (4,93 atos/min) nao
foi relevante estatisticamente. Com relacdo aagée com o proprio terapeuta, a média
de utilizagdo do meio comunicativo verbal (31,5086)las fun¢cbes mais interativas
(33,25%) foi maior do que com a terapeuta descotae&ste dado sugere que um
interlocutor familiar pode facilitar o surgimente tingées mais interativas.

A funcdo comunicativa ndo-verbal, também, configggade modo inadequado
nos individuos com TEA. Riviére (1997) descreve gumaioria dos pedidos realizados
acontece através do uso instrumental de terceind® etravés da utilizacdo de signos,
como por exemplo, levar a mao de alguém até omdgdesejo, sem utilizar gestos ou
palavras.

Stone, Ousley, Yoder, Hogan e Hepburn (1997) inya&stm de que forma

acontece essa comunicacao nao-verbal de criangasnses com Autismo. Participaram
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do estudo 28 criancas, todas com menos de tréseammso de idade, sendo 14 delas
diagnosticadas com TEA e as demais com atraso sendelvimento e problemas de
linguagem (nove criancas) ou apenas atraso no \d@sanento (cinco criangas),
totalizando 14 criancas do grupo de comparacaasHsslividuos foram pareados ao
grupo de criangas com TEA com base na idade crgimalddentro de cinco meses),
idade mental (dentro de quatro meses) e vocabu&poessivo (com 15 palavras). A
comunicacdo nao-verbal foi avaliada através Heelinguistic Communication
Assessment(PCA), que consiste de 16 situacdes elaborada® tpara eliciar
comportamento de pedido, quanto de comentario.STasigdessdes em que se utilizaram
esses instrumentos foram filmadas e independenternedificadas por trés estudantes
da graduacdo. A codificacdo aconteceu a partirrée eétapas: (1) identificacdo de
quando um ato de comunicacao ocorria, de acordo a&aefinicdo de comunicacao
intencional de Wetherbgt al. (1989); (2) identificacdo para qual funcdo a coiragao
servia, sendo codificadas trés funcbes primariadido, comentério, rejeicdo e outros
(para 0 que nao foi claramente identificado); e (@gntificacdo das formas de
comunicacao utilizadas durante o ato de comunicagg@ado configuradas sete
categorias de comunicacdo gestual para interessesrips: dar objetos, mostrar
objetos, tocar objetos, manipular a mado do exaromaalcancar, apontar préximo,
apontar longe e outros. A essa categoria, forataiges ainda a vocalizagéo e o contato
visual com o examinador, que podiam aparecer iasladi combinadas as categorias
anteriores de gestos. Os resultados mostraram jeeieancas com TEA realizavam
pedidos com maior freqtiéncia e comentarios com mfeagiéncia do que as do grupo
controle. Além disso, o grupo de Autismo mMOStrouRsEN0S pPropenso a apontar,

mostrar objetos ou usar o contato visual para saunw@ar, substituindo esses
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comportamentos por manipular diretamente a maaxdmimador, fazendo pouco uso,
também, de combina¢cdes complexas de comportameatase comunicar.

Além das dificuldades no desenvolvimento da linguagexpressiva, 0s
individuos com TEA também apresentam falhas no oad® linguagem receptiva.
Estas limitacdes se revelam de duas formas: (1¢omapreensdo de ordens verbais
associadas as condutas proprias, enunciados simpltass relacionados diretamente ao
que é apresentado no meio (contingéncias ambientaiemportamentais) e; (2) em um
nivel mais elevado, em que as dificuldades se sgxpne em situacées que, embora haja
compreensao e a crianga seja capaz de seguir ¢cibss;uresponder perguntas e
compreender planos discursivos de linguagem pocseaptar déficits no entendimento
de aspectos subjetivos da comunicacao (Riviére;)199

A Linguagem receptiva de individuos com TEA

Associadas as dificuldades de linguagem expres&mapntram-se, ndo em
menor grau nos quadros de TEA, as alteracbes dpualem receptiva. Sao
caracteristicas marcantes, agir como se fosse ,sugihorar comandos verbais,
compreensao literal de enunciados, dificuldades pompanhar um discurso e
entender aspectos subjetivos da linguagem (RiVI®&@7; Bosa, 2010).

Tais déficits sdo tdo significativos, mesmo emng#s fluentemente verbais,
que justifica as recomendacbes de programas dervengfo, que visam
instrumentalizar pais e profissionais no manejo eoanian¢ca do espectro autistico, de
forma que ela tenha oportunidade de responder adamente ao que esta sendo
solicitado. Para tanto, basta que sejam seguidasigdes basicas como: falar devagar,
pronunciar calmamente as palavras, repetir a mensageformulando-a quando
necessario e usar menos verbalizacbes ou assscia-lgestos que referenciem

concretamente a informacgédo (e.g. apontar a porfzediv que a crianca a abra). Além
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disso, é preciso respeitar 0 tempo que a criangapara entender a mensagem e, se
necessario, fazer uso de enunciados mais simptegq{® Camargos et gl2005).

Apesar de sua relevancia, comparando-se a linguaggmessiva, pouco se
estuda a linguagem receptiva. Charman, Auriol, BairBaird (2003) coletaram os
dados do desenvolvimento da linguagem receptivaniihf quanto ao padrdo de
desenvolvimento de compreensao de frases, comaeengxpressdo de palavras, e
producdo de gestos, comparando-se criangcas com TBA criancas com
desenvolvimento tipico. Foram analisados os dddak34 criancas pré-escolares com
Autismo, utilizando um instrumento de medida deinmfacbes relatadas pelos pais, 0
MacArthur Communicative Development Inventory (Gbfiant Form).Com relacao ao
padrdo normal de desenvolvimento, ndo houve védabe significativa quanto a
aquisicao de linguagem, embora no aspecto gerakriancas com TEA tenham
apresentado um atraso no desenvolvimento lingdisfic compreensdo de palavras
encontrava-se defasada com relacdo a producaaltetutilizacdo de gestos iniciais
(que envolviam compartilhamento de referéncia) vestrasada, quando comparada
com a utilizacdo de gestos mais sofisticados (gueleiam o uso de objetos). Apesar
disso, alguns aspectos do desenvolvimento da lgegnaforam semelhantes aos de
criancas tipicas, tais como: a compreensao denaalaurgir anteriormente a producéo
de palavras; a producdo de gestos funcionar comdinkrentre a compreensao de
palavras e a producdo de palavras e; um amplo @adkdaquisicdo, através de
categorias de palavras e formas de palavras. Ena,santompreensdo de palavras
apresentou-se atrasada com relacdo a producdoermah gssim como as criangas
tipicas, as criangcas com TEA podiam compreendewpss mais do que produzi-las.

Baseado na Teoria da Relevancia, Loukusa €2@D6) investigaram se criangas

com Asperger (AS) e Autismo de Alto FuncionamenfAK) emitem respostas
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utilizando as informacdes do contexto. Trés grupoam investigados: o controle (23
criancas entre sete e nove anos), o de crian¢casnoeas com AS e AAF (16 criancas
entre sete e nove anos) e de criancas mais vaha®\8 e AAF (23 criancas entre 10 e
12 anos). No total, eram 39 criancas, sendo 27%ara 12 com AAF. A avaliacdo das
criancas foi realizada com trés subtestes Development Neuropsychological
Assessment(NEPSY), para compreensdo de instrucbes, memoriaativa e
compreensao de estrutura de sentencas. Os resutledsa avaliacdo estavam dentro
dos padrdes normais. Todas as criancas foram sulasmeioBoston Naming Test ao
subteste de Associacdo Auditivaldimois Test of Psycholinguistic AbilitigsTPA).

Esse material permitiu investigar os seguintes aepe (a) indicacdo de
referéncia - achar um objeto referido através dearwlo verbal; (b) enriquecimento -
complementar informacdes semanticas inacabadaartia ge seu conhecimento e do
contexto oferecido; (c) implicatura basica - fazefigacdo entre um conhecimento
prévio ao contexto visual/verbal, a fim de compdszro sentido da situacao; (d) rotina
- semelhante a implicatura basica, mas sao usadsgntas do cotidiano; (e)
sentimentos — testes relacionados a capacidadentlereender o que o outro sente, em
um determinado contexto.

Para cada resposta correta, a crianca era sofictadalizar um esclarecimento
(justificativa). Os resultados demonstraram quangas com Sindrome de Asperger
(SA) e Autismo de Alto Funcionamento (AAF) ndo pess habilidades para
compreender emissfes a partir das informacdes di@xto, apesar de apresentarem
bom desenvolvimento linglistico. Também foi dem@uki que as criangas podem
compreender sentencas indiretas, e quando outrdisigem a elas utilizando esse tipo

de enunciado, explicando seus objetivos (explicague existe de subjetivo na
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sentenca), é possivel ensina-las a compreendeegatabliminares da fala (Loukust
al., 2006).

Observa-se, portanto, que individuos com o Transtailo Espectro Autistico
(TEA) possuem dificuldades pontuais no seu padedcothunicacao, tanto relacionado
a linguagem expressiva, verbal e ndo-verbal, quemto a linguagem receptiva. Esses
deéficits podem influenciar a forma como essas ¢eHannteragem, ja que a interacao
social é regulada, principalmente, pelos compontdosendo-verbais - gestos corporais,
expressado facial e contato visual (Junior & Cur2@l0). Além disso, Bosa (2010)
considera que a nem sempre 0 modo como as crimogasTEA se comunicam €
compreensivel, se avaliadas a partir de um sistemaencionatle comunicagao. Dessa
forma, a autora coloca que por muitas vezes, haesforco muito grande dessas
criancas para se comunicar, fazendo uso de forifa®rmtes ou pouco adaptativas.
Podem ser incluidas nessa colocacdo, as altera@gdesmportamento e os desvios
qualitativos na interacdo social, manifestadastrdeautras, através do isolamento

social, estereotipias ou comportamentos estranhos.

Aspectos Comportamentais e de Interacdo Social

Kanner, em seus primeiros relatos sobre o Autistestacou a dificuldade das
criangcas em interagir com 0s outros, como se &stre sozinhas em seu “préprio
mundo”. O autor descreveu esse comportamento densedorma: “teremos que supor
que estas criancas tenham vindo ao mundo com wapanidade inata para formar os
lacos normais, de origem bioldgica, de contatavafetom as pessoas, do mesmo modo
que outras criancas vém ao mundo com outras defie® inatas, fisicas ou

intelectuais” (Kanner, 1943).
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Este repertorio de interacdo social prejudicado eposker observado
precocemente. Pesquisadores apontam que beb&ssquiss seis primeiros meses de
vida, ndo notam a mae e ndo pedem nada; pouceracgrsuas respostas sdo atrasadas
quando comparadas as dos bebés tipicos. Dos seislzaaneses de idade, néo
apresentam afetuosidade e nem se interessam psrgogiais. E clara a dificuldade em
estabelecer relacbes com pessoas, sendo indifer@nieritadicos ao aconchego, como
abraco e colo. A comunicacédo verbal ou gestual ass&nte, ha uma hipo ou hiper
reacdo aos estimulos do meio, apresentam rejeicdceres alimentos e o
desenvolvimento motor também € irregular (Gauder®@85; Kanner, 1943; Hobson,
1990).

Do segundo ao terceiro ano de vida, o autista maatindiferente ao contato
social, porém utiliza o adulto como ferramenta, emeo com a méao dele e levando-o
ao que quer. A busca por estimulos sensoriais &e@lptassim a crianca range 0s
dentes, esfrega e arranha superficies, observadixiz detalhes visuais de um objeto,
analisa suas maos em movimento e, comumente, @Esdarphoras observando objetos
que girem. Nessa idade, os estimulos motores paiscsao o bater palmas, caminhar
na ponta dos pés, balancar a cabeca e girar em dorproprio eixo. Com quatro e
cinco anos de idade, mudancas no ambiente e me rcdusam irritabilidade profunda
(Gauderer,1985; Kanner, 1943).

Segundo a abordagem desenvolvimentista, a difideldgue a crianca com
autismo tem em aspectos como sensibilidade, resjoade e expressividade
emocional, afetiva e social, a impossibilita den&wrse apta em habilidades
comunicacionais basicas diadicas, que ocorrem thueminteracdes face-a-face. Esse
comportamento emerge nos primeiros nove mesesdde momento em que surge a

intersubjetividade primarid&ssa dificuldade inicial resulta na incapacidadecidanca
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com autismo em apresentar relacdes triadicas, em mée-bebé-objeto esto
envolvidos, apresentando falhas, também na intgetsuvidade secundaria. Devido a
essas falhas em habilidades primordiais para ouadegdesenvolvimento de aspectos
comunicativos e de interacdo, esse individuo a€albando no desenvolvimento da
simbolizacdo e da atencdo compartilhada (comurocaga@o-verbal), que é um

importante pré-requisito para desenvolvimento dguiagem verbal (Lampreia, 2004;
Bosain Camargo®t al,2005).

Além disso, essas criancas apresentam uma inappdé® participar de
brincadeiras em grupo ou para estabelecer relagéeamizade. Geralmente, nao
participam de jogos cooperativos, demonstrando gp@mocao, pouca simpatia ou
pouca empatia por outras pessoas. Com o crescimagimns individuos melhoram
significativamente suas relacdes interpessoaisaviadpermanecem superficiais e
imaturas, ocorrendo por tempo indeterminado ou enthterrompidas
momentaneamente, sem motivo aparente, entretéiigansabe se tais habilidades séo
aprendidas ou se podem ser consideradas espontiamtas do desenvolvimento (Salle
et al, 2005).

Algumas dessas caracteristicas podem estar redazEiona dificuldade do
individuo com autismo em se colocar no lugar dooyuiu seja, ser capaz de atribuir
estados mentais a quem o cerca e inferir de queafessas pessoas irdo se comportar, a
partir daquilo que se conseguiu predizer. A espaadade atribuiu-se o termo Teoria
da Mente através da qual as rea¢des sdo moldapas@nseguinte, 0 comportamento
social que permite, por exemplo, que o individumsiga ser empatico diante do
sentimento alheio (Junior & Cunha, 2010).

Também o quadro sintomatolégico autistico muitassemelha as dificuldades

da funcdo executiva, apresentadas por pacientepagseiem lesdes nos lobos frontais,
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como demonstrar-se ansioso diante de mudancashsusisbiente, o apego exagerado
a rotina, comportamento repetitivo e estereotipaddemasiada atencédo aos detalhes e,
consequentemente, déficit na capacidade de analisado (Duncan, 1986; Junior &
Cunha, 2010). Atualmente, muitas pesquisas evidenaue pessoas com autismo
possuem déficits na Funcdo Executiva que somadsspeablemas eliciados pela
dificuldade na Teoria da Mente, podem ser consilbesra base da maioria das barreiras
gue esses individuos terdo que enfrentar ao loaguas vidas (Baron-Cohen, Leslie &

Frith, 1985; Junior & Cunha, 2010).

O autismo, a funcéo executiva e a Teoria da Mente.

Funcao executiva e autismo.

Um aspecto extremamente relevante sobre as difidekl da crianca com
Autismo esta relacionado a funcdo Executiva. A desgao atribuem-se todas as
condutas de pensamento necessarias para se alcancabjetivo. Através dela os
individuos sdo capazes de antecipar, planejar,ecadntpulsos, bloquear respostas
inadequadas e ter flexibilidade de pensamento e.d€fsas capacidades basicas
permitem escolher a forma adequada de agir antenalglificuldade, um problema ou
uma situacao inesperada ou ainda para se alcamcabjetivo, precisando haver uma
intencdo ou necessidade para que isso acontegar(&u@unha, 2010).

A funcdo executiva é responsavel por coordenar mdria imediata, memoéria
imediata verbal, autoregulacdo dos afetos e rewmdst e analise do comportamento
emitido. Quando existe uma disfungcdo nessa areimmdsos sdo menos controlados,

h& dificuldade em assimilar o que é ensinado, maaghio das respostas verbais e

alteracdes relacionadas ao controle motor a esig{@revet, 2003).
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A hipdétese de que a funcdo executiva estd estnittEmeelacionada as
caracteristicas clinicas do autismo é fundamentamlaqudo parecidas sdo essas
manifestacbes com as encontradas em individuopagsiem disfuncao cortical pré-
frontal, como a falta de flexibilidade, persevemcatencdo extrema ao detalhe e
problemas em coibir determinadas respostas (Bd320))2Um exemplo pratico da
funcdo executiva seria a capacidade que os indigitkm de comportar-se de um modo
ou de outro em situacdes diferentes, como ser imarsl em uma reunido de trabalho
ou tentar ser mais simpatico numa loja para comsegu desconto. Para todos esses
momentos, o individuo deve ser capaz de escollegiuadlamente as palavras, atitudes
e controlar os impulsos, quando o que se preteledagar € um fim social (Junior &
Cunha, 2010).

A inflexibilidade e a dificuldade de antecipac@ambém relacionada aos lobos
frontais - presentes em individuo com autismo, varia a apresentar as demais
dificuldades em uma relacdo social, manifestades/@ da obsessdo por estimulos
repetitivos e rigidos, sendo o autista capaz detassumeras vezes a mesma musica,
percorrer sempre 0S mesmos caminhos, manter oto®hbjle um lugar sempre na
mesma posicdo, dentre outras atitudes. As esteigdtipodem ser resultado da
dificuldade na funcdo executiva, em que movimenit®icos Sdo continuamente
repetidos ou ainda outros rituais mais elaboradositacem, como a necessidade de
manter o controle sobre as pessoas e eventosi(&u@Gionha, 2010).

Acreditando ser a disfuncdo executiva a causa pam@as caracteristicas
autisticas, Barnard, Muldoon, Hasan, O’'Brien e &téw(2008), examinaram as
diferencas na funcdo executiva (FE), entre vinteltasl com autismo e deficiéncia
mental e 23 individuos com dificuldades de apreaghm, fora do espectro autistico. A

andlise da composi¢do dos escores para cada doexi@nitivo revelou que o grupo



35

com autismo apresentou desempenho deficitario maama de trabalho e nos testes de
planejamento. Segundo esse estudo, déficits naduegecutiva ndo sao universais nem
exclusivas do grupo com autismo, sendo sugeridouguee teoria cognitiva alternativa
pode explicar melhor o perfil cognitivo encontrado.

Bramham et al. (2009), observando que a deficiéneaiafuncdo executiva
caracteriza os perfis neuropsicoldgicos das deserigantis neurodesenvolvimentais,
buscaram determinar se existem dificuldades semeiha@m adultos com Transtorno
do Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) e fistorno do Espectro Autistico
(TEA), em comparagcdo com grupo controle sem at§gas dois transtornos podem ser
distinguidos baseados em aspectos da funcdo exaceitise essas alteracdes estao
relacionadas a severidade dos sintomas. O grupoHTDeve dificuldade com a
supressdo de respostas e parcial preservacdo esidzales de iniciacdo e
planejamento. O grupo com TEA, diferentemente, ssgmu dificuldades importantes
na iniciacao, planejamento e formacao de estrate@ia déficits especificos da funcao
executiva foram relacionados a dificuldade severangbir respostas nos TDAH e nos
comportamentos repetitivos e estereotipados nos TEA

A partir dos estudos apresentados sobre o défmitFuncdo Executiva, é
possivel considerar que individuos com TEA possuaéuldades, principalmente,
com a flexibilizacdo de pensamento e estratégiase Hpo de habilidade permite ao
individuo ser capaz de procrastinar, bloguear, guaou recuar para alcangcar um
objetivo. A inflexibilidade estaria entdo, no cerda maioria das caracteristicas
autisticas, ja que, no ambito social, a flexibiidaé tdo ou mais importante do que
outras habilidades. Isso poderia explicar a fadtaretiprocidade social nos casos de
TEA, manifestadas, em sua maioria, pelo isolamesdoial, em decorréncia da

dificuldade em antecipar, dar sentido e consegu@lisar o proposito das relacdes
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sociais. Nao conseguir se flexivel o bastante palar com outras pessoas e
principalmente, com situacdes ndo- antecipaveisistitairam, portanto, a causa

primaria das alteracdes relacionadas a Teoria addaeM@dunior & Cunha, 2010).

Teoria da mente e autismo.

A Teoria da Mente (ToM) sustenta a capacidade digioluos em inferir estados
mentais de outras pessoas (crencas, valores, gepejtsamentos), e entdo concluirem
como elas podem se comportar a partir dessas meiagg(Baron-Cohen, Leslie & Frith,
1985). Dennet (1978) postulou que a possibilidaelel@senvolver Teoria da Mente e
assim conseguir pensar sobre o que o0 outro pesta,aem de apenas ter uma
representacdo mental sobre os fatos. Para tanjme@so estar apto a analisar
criticamente e refletir sobre essas representac@esstituindo-se, entdo, a
metarrepresentacdo. Essa seria, entdo, a verdddariidade para se conseguir
compreender que existem “crencas sobre crencas sofmcas”, fator deficitario em
individuos com Autismo.

Esta metarrepresentacdo foi objeto de investigaga®erner, Frith, Leslie e
Leekam (1989) ao avaliarem 26 criancas autistas idaate cognitiva entre trés a 13
anos, através de trés tarefas que contemplam aidaga de prever fatos de criancas
com desenvolvimento tipico entre trés e quatro deddade. O primeiro teste avaliou a
compreensao de uma crenca equivocada. Foi mogteadaas criangas uma caixa de
bombons de uma determinada marca, e todas pengamhavia bombons dentro dela,
sendo surpreendidas com outro objeto guardado remaeApenas quatro, das 26
criancas autistas mostraram-se aptas em antecimarogtras criancas, na mesma
situacao, poderiam pensar da mesma forma e engartarmbém. Ao contrario, em um

grupo de 12 criancas com dificuldades especifieabnduagem, escolhidas pela idade
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cognitiva, 11 compreenderam que outra crianca jEderenganar da mesma forma que
elas. O segundo teste analisou a capacidade dagasi autistas em inferir sobre o
conteudo de um recipiente, olhando dentro do mesumaéo. Todas as quatro criancas
que responderam corretamente ao primeiro testéseume apresentaram sucesso nessa
tarefa, porém a maioria falhou. A terceira tarefmsistiu em avaliar a habilidade
pragmatica dessas criancas em ajustar as suasstesspde modo a fornecer novas
informacdes ao invés de repetir as antigas. Asicas com autismo também falharam
nessa tarefa. Todos esses resultados confirmamciamecas com TEA possuem
dificuldade em teorizar estados mentais (Pezhat,1989).

Sustentados pela hipotese de falha na Teoria daeM@&oM), Frith, Happé e
Siddons (1994) buscaram esclarecer a correlacde Aatismo, Teoria da Mente e a
vida cotidiana, utilizando a Escala de Comportaméataptativo de Vineland (ECAV)
para avaliar a real adaptacdo a vida social, araeéinformacfdes dos cuidadores.
Criancas com autismo, déficit cognitivo e neuraigiforam avaliadas com dois testes
padronizados de tarefas de ToM. A ECAV foi commlataom itens que distinguiam
comportamentos sociais que necessitavam de ToMr#élntos) e comportamentos
sociais que podiam ser aprendidos (Ativos). Tamb@nam questionados dois
comportamentos maladaptativos de dois tipos: comp@ntos bizarros tipicos do
Autismo e comportamentos antisociais que surgiaho pgenos exigindo alguma
consideracdo de crencgas (decepcdo). Os grupostipgooe com déficit cognitivo
demonstraram maiores evidéncias de ToM em suas wolédianas, do que o0 grupo
com autismo; neste, aqueles que falharam nas sadefalaboratorio apresentaram
pouca ou nenhuma evidéncia de compreensdo de ®stadotais nas suas vidas
cotidianas, porém varios demonstraram um nivelddtsocializagéo ativa simples. Em

uma analise mais fechada, apesar de alguns pamsevmidéncias de Teoria da Mente
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(ToM) nos comportamentos da vida cotidiana, a fddile de ToM ainda poderia ser
considerada deficitaria com relacdo as idadesiged do desenvolvimento (Frith et al.,
1994).

Baron-Cohen, Leslie e Frith (1985) desenvolveram modelo novo, meta-
representacional, a fim de explicar um déficit agbgm que poderia ser um fator crucial
da falta de habilidade social do autismo infar8ilpondo que criancas com TEA néo
possuem ToM, testou-se a hipdtese de que elas or@eguem atribuir crencas aos
outros e, dessa forma, prever seus comportamdpéoa. tanto, utilizou-se o jogo do
paradigma de bonecos de Wimmer e Perner. Criangasais e com Sindrome de
Down foram usadas como controle para um grupo idegas com autismo. Apesar da
idade mental das criancas com autismo ser maiorague€lo grupo controle, eles
falharam em inferir sobre o pensamento dos outi®sse modo a disfuncéo postulada e
demonstrada mostra-se independente do déficit tege especifica do autismo.

Observa-se, entdo, o quanto as criancas com TEA @a&udicadas,
principalmente em suas relacdes sociais, deviddif@sildades provocadas tanto pela
disfuncéo executiva quanto pela falha no desenwerto da Teoria da Mente. Sendo
assim, mesmo que tais individuos consigam aprealdemas habilidades sociais de
modo natural, € importante que, assim quando dsgaolos, recebam tratamento o
mais rapido possivel e que este seja intenso aalelgde.

S&o variadas as propostas terapéuticas aplicacteangas com Autismo, sendo
algumas notadamente mais destacadas no meio icient#fis como @icture Exchange
Communication SystefPECS), desenvolvido por Bondy e Frost (2001), guem
sistema de comunicagao alternativa e aumentatia;lrgervencdo Comportamental,
gue prevé a aprendizagem de comportamentos nowasiderados contextualmente

adequados, e a concomitante diminuicdo de compenta® considerados inadequados
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e pouco adaptativos (Santos & Sousa, 2001). Outtasvencdes, apesar de muitas
vezes serem descritas como complementares, sdd@@uas pelos pais e profissionais
como de fundamental importancia no desenvolvimeletdabilidades comunicativas,
diminuicdo de problemas comportamentais e incerdivoteracdo social de criancas
com TEA. Estas atividades organizam espacos proesofie experiéncias positivas a
individuos com diversos transtornos como, por exemps grupos de educacao
musical.
A Mdsica e o Transtorno do Espectro Autistico

Muito além de ser apenas um meio de diversao, &adsntribui sobremaneira
para o desenvolvimento e construcéo da personaligatdo utilizada por profissionais
qualificados como uma forma de aprimoramento de pedémcias individuais. Os
estudiosos da neurociéncias, analisando a orgd@uizegrebral das funcdes musicais,
acreditam ser a musica ndo apenas uma resultamiéi@edes sonoras, porém um
arcabouco estruturado de signos baseados em paerdesrais, em que a forma,
sintaxe e meétrica organizam-se de modo sistemaacthnomo e extremamente
complexo, sendo a estrutura da musica (forma e estisical) aquilo que sera descrito
como significante e significado (Muszkat, Correi&f&mpos, 2000).

Todo estimulo musical, por nédo precisar necessarnitande codificacdo
lingUistica, atinge diretamente o sistema limb&@fetividade, motivagéo, impulsos e
emocdes. Considerando-se que a musica € compostan série de simbolos, a
memoria ndo- verbal (areas associativas secunjyl@ode ser estimulada pela mesma,
assim como a integracdo das sensaces recebidasialcatravés das areas associativas
de confluéncia verbal, gerando um registro senis¢gastativo, olfativo, visual e
proprioceptivo), que, eliciado pela muasica, promawvocacdo daquela memaoria de um

ambiente, cor, cheiro, imagem, através de um so&. dihda, ativagcdo das éareas
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cerebrais terciarias (regido frontal), nas quaigrreco desenvolvimento da melodia
cinética linglistica, funcdes de organizacdo opldeejamento motor (funcdes praxicas
de seqienciacéo), e a linguagem corporal emitida g@apo em resposta a musica
(Heilman, Bowers, Valeinstein & Watson, 1986; Setg&993).

A musica e o0 cérebro constituem, pois, dois sistenaatbnomos e
interdependentes, cuja relacdo envolve compondigiggdgicos, comportamentais,
psiquicos e afetivos. Desse modo, o processameungicah aconteceria a partir da
interface diadica entre os elementos funcionaisétebro e os de estrutura e sintaxe da
masica (ritmo, estrutura, intencionalidade). Reemen que o processamento musical
envolve modificacbes fisioldgicas, permite desewaoluma intervencédo pautada em
funcionalidade cerebral, em que a estimulacédo @drale sons provocaria alteracdes
como a diversidade nas respostas fisioldégicasiogladas aos mecanismos de atencao
ou modificacbes de frequéncia, topografia e angitdos ritmos elétricos cerebrais,
nos padrdes e no reflexo de orientagdo (Sarn#teah, 1997; Tomaino, 1998; Petsche,
Pockberger & Rappelsberger, 1986).

Bréscia (2009) acrescenta que a musica pode $ieadéi como terapia ou em
terapia, sendo indicada, principalmente, aos iddi®$ que possuem algum tipo de
déficit na expresséao oral, decorrente de alteragfgEnicas ou psiquicas. Existem duas
explicacbes para que isso aconteca: neurofunciemaém a linguagem verbal e a
linguagem musical, dependem do adequado funcionamda regibes corticais
responsaveis pela atencdo, memdria, organizagdguerscializacdo motora e temporal,
além de estruturas sensoriais para receber e pevcagormacfes auditivas (sons,
fonemas), visuais (cédigo escrito da leitura vembainusical) (Muszkat, Correia &
Campos, 2000). Neuropsicologicamente, entretant@sa organica, necessaria para o

processamento musical, apesar de ter seu funcionamedacionado as habilidades de
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linguagem, fala, leitura e escrita, consegue furariode forma independente e
autbnoma. Isso pode ser evidenciado através deuipasqque demonstram, por
exemplo, que um quadro de afasia (perda da funedma nem sempre acontecem
concomitante a amusia (perda da funcéo musical).

Sabe-se que, de um modo geral, a intervencéo rhiswaiece a aprendizagem
a individuos de qualquer idade com quadros clinidogrsos, que podem ser
favorecidos pelos efeitos terapéuticos da musiedyindo-se aqueles com alteracdes
graves do desenvolvimento, como os diagnosticados @ Transtorno do Espectro
Autistico (TEA).

Gold, Wigram e Elefant (2010) realizaram uma revis&tematica da literatura
(RSL) sobre os efeitos da terapia musical paraviddos com TEA, observando que a
terapia musical pode ser utilizada com essa popolagm a finalidade de melhorar a
comunicacao e a expressao. As seguintes basesdds fimam pesquisadas, em um
intervalo de tempo de 1963 a 2005: CENTRAL; Medlitembase; LILACS;
PsycINFO; CINAHL; Eric; Assia; Sociofile; e Resumis Dissertacdes Internacionais.
Os resultados demonstraram que os estudos inclafdos de aplicabilidade limitada a
pratica clinica, todavia ficou claro que a musicapéa pode ajudar criancas com TEA a
melhorar suas habilidades comunicativas.

Kim, Wigram e Gold (2008) investigaram os efeitoa tkerapia musical
improvisada (adaptada) nos comportamentos de ateogapartiihada em pré-escolares
com TEA. O estudo empregou um unico tema de cormpparadesignada em duas
situagOes distintas: sessdes de terapia musicabuispda e brincadeiras (jogo com
brinquedo), utilizando ferramentas padronizadasnélise das gravacdes feitas em
DVD, para avaliar as mudancas de comportamento adiasicas. Os resultados

indicaram que a terapia musical improvisada faveremais o aparecimento de



42

comportamentos de atencdo compartilhada e halaisdadmunicativas sociais nao-
verbais, do que a brincadeira, assim como propimais periodos e um tempo maior
de contato visual e troca de turno.

Em um estudo posterior, 0s mesmos pesquisadoresyést da analise
comportamental, investigaram 0s aspectos soéciovamtinais da interacdo musical
entre crianca e terapeuta, durante terapia musigabvisada (adaptada), medindo as
respostas emocional, motivacional e interpessaais,criangcas com TEA, durante
periodos de engajamento compartilhado. O estudoregiop um Unico tema de
comparacdo designada em duas situacOes distintgasdoes de terapia musical
improvisada (adaptada) e brincadeiras (jogo congbgdo). A intervencdo com terapia
musical improvisada produziu um numero maior e rango de periodos de alegria,
sincronia emocional e iniciativa de interacdo de @ sessdes com o0s brinquedos,
ocorrendo 0 mesmo com relacdo ao terapeuta, gebiaemais respostas positivas as
suas demandas durante a exposi¢céo das crian¢cascGarmu nenhuma resposta nas duas
situacOes analisadas. O estudo evidencia o prodesapéutico musical como um
importante investimento para o desenvolvimentoatpeimocional e motivacional em
criancas com TEA (Kim, Wigram & Gold, 2009).

Os efeitos de musicas nos comportamentos de indépeia de duas criancas
com autismo foram investigados por Kern, Woleryldridlge (2007), durante a rotina
matinal de saudacgao/entrada de suas classes vadusima musicoterapeuta compos
uma mausica para cada crianga, relacionada ao guieeeria fazer durante a rotina de
entrada e orientou a professora das criancas arcpata elas durante a rotina. Os
resultados indicaram que as cancdes, modificades gada crianca, auxiliaram a
crianca durante sua entrada na sala, conseguinchpricnentar a professora e 0s

colegas e engajando-se na brincadeira. Para urpatbsipantes, o numero de criangas
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que ela cumprimentou foi quantificado, e aumentguificativamente quando a muasica
era utilizada.

Whipple (2004) realizou uma meta-analise baseadanémdo proposto por
Johnson (1989), comparando condicbes musicais enndaais, durante o tratamento
de criancas e adolescentes com autismo. Os ressiitadmbinados a homogeneidade
dos estudos, levam a conclusdo de que toda intg&@anusical, independentemente da
finalidade ou da execucéao, apresenta um efeitdipyo&m criancas e adolescentes com
TEA e deve, portanto, ser utilizada e investigagtano uma alternativa terapéutica
eficiente, capaz de favorecer o aprendizado de litkathes comunicativas,
comportamentais e interacionais, gravemente afetaolguadro autistico.

Apoiando-se nas evidéncias trazidas pela literatu@ordenacédo do Programa
Cordas da Amazoénica (PCA), cujo trabalho é pautad@ropostas de inclusdo social,
estendeu sua atuacdo, fomentando a ampliacdo dwaorento tedrico-pratico por
meio de pesquisas desenvolvidas na area da edueag&cial. Atravées do PCA,
pesquisadores e criancas/adolescentes, tem acedscacdo musical de qualidade, em
um ambiente inclusivo Unico, de observacdo e apragdm (DeFreitas, Nobre &

Casseb, 2008; Farias, 2009).

O Programa Cordas da Amazonia

Data de 2006 o ano de criagcdo do Programa Cord@smdadnia (PCA), que
surgiu como um projeto de extensdo da Escola daecklag Universidade Federal do
Para (EMUFPA). Uma das primeiras propostas do R€Arbmover a inclusédo social
de criangas, adolescentes e adultos, através dagumusical. No ano seguinte ao

seu inicio, 2007, o PCA tornou-se um programa degjyiea e extensao, que abrange
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quatro projetos: a) Violoncelo em grupo; b) Vioka grupo; c) Violino em grupo; e d)
Transtornos do Desenvolvimento e Dificuldades deeAgizagem.

Funcionando dentro da perspectiva de programa gte@mava, o PCA foi um
dos pioneiros em oferecer educacdo musical dedgukdia um publico que enfrentava
muitas barreiras nos processos de incluséo nasisleretituicbes, o que tornou o PCA
uma referéncia em inclusdo e educacdo musical giaorenetropolitana de Belém
(DeFreitas, Nobre & Casseb, 2008; Farias, 2008)nale propiciar que pesquisadores
pudessem investigar como a educacdo musical pdddeiir no desenvolvimento
global de criancas e adolescentes com transtomaesenvolvimento ou dificuldades
de aprendizagem.

A educacdo musical no PCA acontece em grupo, dratéaga de ensino €
baseado no Método Suzuki (Japao) e na metodoldiiizada no String Project — USA
(Projeto Cordas Norte-Americano), cuja base mus&alolve musicas de folclore
mundial, de compositores eruditos europeus, conuh,Bévaldi e Piazzola e também

compositores eruditos brasileiros, como Heitora/llbbos (Farias, 2009).

Método Suzuki: A Educacao de Talentos

O método Suzuki, desenvolvido no Japdo em 193kidas no principio de
que todas as criangas possuem habilidades que mmEtatasenvolvidas e aperfeicoadas

através de um ambiente propicio. Suzuki (19838lcifsor Costa, 2009), descreve que:

Devemos esbanjar esforcos em nos aperfeicoar. Erumn
acreditar que nascemos com talentos que se deserdml
sozinhos. Se temos um jeito facil de realizar aligsp
significa que, por constante repeticdo, conseguisetarnar
essa habilidade em parte de n6s mesmos. “Tornaarte de
nés” é dizer que o nosso objetivo foi conseguidot@balho
e repeticdo até o ponto de se ter estabeleciderfiente em
Nnosso consciente. (p.43)



45

Para o autor, o homem nasce desprovido de talastqpessoas tornam-se
talentosas devido as influéncias exercidas pelo @@ que sem encontram, por iSso a
educacao do talento proposta por Suzuki busca Ggenpalidades do ser humano”
(Suzuki, 1983 citado por Rodrigues, 2010). O métpdote da mesma base do
aprendizado da lingua por criancas, ou seja, senoholividuo capaz de aprender a
lingua materna, num processo considerado naturggni@ail, em condicdes normais,
também seria capaz de generalizar esse aprendado outras areas, como as
habilidades musicais (Suzuki, 1983; Martins, 1994).

O instrumento musical utilizado inicialmente no au&t Suzuki foi o violino,
posteriormente adaptado ao ensino do piano, naldétm 60 no Japdo, aumentando a
possibilidade de expandir-se para outros instruasetbmo violoncelo, guitarra, harpa,
viola e flauta (Santos 1994 citado por Rodrigu@€4,02.

Através do método Suzuki, a crianca é estimuladiesanvolver-se globalmente,
incentivada pelos pais a participar de um contemtsical, sem a formalidade ou o
rigor tradicional, em que o aprendizado acontecéod®a ludica (Martins, 1994). A
metodologia autbnoma, independente do repertérisiqal) favorece a adaptacédo do
meétodo a distintas realidades sociais, podendasivd ser utilizado um repertério

musical da prépria regido dos individuos (Rodrig2€4.0).

String Project- USA (Projeto Cordas Norte-Americano)

Desenvolvido desde 1977, na Universidade de MisseudSA, o Projeto
Cordas Norte-Americano tem como principal objetimstrumentalizar estudantes de
graduacdo, para que sejam professores altamentdicqdas. Diferentemente do

método Suzuki, 0os pais ndo participam do process@mendizagem musical e as



46

criancas, com idade entre 9 e 11 anos, sdo ensiaag@anusear instrumentos de cordas

friccionadas (DeFreitas, 2009 citado por Farias;Bigas & Maia, 2010).

O Projeto Cordas tem uma dupla missdo - preparar 0s
estudantes de musica da Universidade para o sero fut
como professores de escolas publicas e privadas; e
introduzir alunos para o estudo da musica, dands-th
oportunidade de estudar o violino, viola e violdac&ao
fornecidas instrucbes, através de aulas em grupo e
sequéncia de ensaios de orquestra de camera & jov
estudantes, para realizarem seus proprios reeiafsal

de cada semestre. Os alunos de cordas se beneficiam
através de aulas animadas e cheias de energiaargaqu
qgue os estudantes de musica da universidade, (i@ es
aprendendo a ser professores, passam a obter uma
inestimavel experiéncia de ensino, em um ambieste d
aprendizagem supervisionada, antes de passar para
empregos em escolas publicas e/ou particularesriasz

de professores do projeto adquiriram a experiéncia
necessdria para perseguir uma carreira no ensino
profissional Centenas de jovens estudantes de sorda
friccionadas comecaram a sua vida musical no Rrojet
Cordas, e muitos ainda tocam hoje (String Pro2@d9
citado por Farias, DeFreitas & Maia, 2010).

Método de Ensino no Programa Cordas da Amazoénia

Os métodos Suzuki 8tring Projectcontribuiram com aspectos distintos para o
Programa Cordas da Amazonia. O Método Suzuki dmntri com 0s seguintes
aspectos:

a) Qualquer individuo é capaz de aprender, o que lpbssia inclusdo, em turmas
regulares de educacdo musical, de alunos comdranstdo desenvolvimento e
problemas de aprendizagem,;

b) Compromisso parental na educacédo musical dos filhos

c) As aulas ocorrem em grupos;

d) Primeiro ocorre a pratica musical, para depoisio@ker exposto a teoria.

Do String Project(Cordas Norte-Americano) foram retiradas as segsin
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contribuicdes:
a) As aulas também ocorrem em grupos.
b) Os alunos de musica sao instrumentalizados parasquéornem aptos a
assumirem a assisténcia do professor de musica;
c) Os alunos sao instrumentalizados para que tenhpossbilidade de participar

de orquestras sinfénicas.

Integrando-se aos parametros do PCA, foram detadosos objetivos dessa

pesquisa.

Objetivos
Geral
Analisar o comportamento de criancas com o Trangtalo Espectro Autistico em

contexto de educacao musical.

Especificos
» Construir um sistema de categorias comportamed¢atsiancas com TEA no
contexto de educacg&do musical (percussao);

» Descrever o comportamento de duas criancas corarstbrno do Espectro

Autistico em contexto de educacao musical.
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CAPITULO Il
Método
Caracterizacao da Pesquisa
Estudo quantitativo-descritivo dividido em dois gegdimentos: categorizacao de

comportamento e estudo de caso.

Aspectos Eticos

O projeto de pesquisa foi apresentado a direcd6sdala de Musica da UFPA
(EMUFPA). Apés a aprovacao na EMUFPA o projeto dobmetido e aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos Ea NF102/11 CEP_ICS/UFPA
(Anexo 1). Além disso, 0s responsaveis que concanglaom a pesquisa assinaram o

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndic

Participantes

Esse estudo foi composto de dois meninos, um canteidle seis anos e outro
com cinco anos, com diagndstico clinico de autissegundo os laudos médicos
apresentados pelos responsaveis. Um dos partiegppémeiguentava as aulas com uma
acompanhante terapéutica e ambos possuiam castctarinas trés areas de principal
comprometimento do espectro autistico: dificuldadesn a interagdo social, de
linguagem e interesses e comportamentos repetigivastereotipados. Além disso, nao
possuiam problemas sensoriais (deficiéncia auddivavisual) e apresentavam boas
condicdes gerais de saude. Os participantes faraemidos em uma turma de educacao
musical (percussdo), que contava ainda com maise nowancas, Seis com
desenvolvimento tipico e trés com TEA.

Para a composicdo da amostra foram adotados ostssgeritérios:
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Critérios de inclusao.
1. Apresentar diagnostico clinico do Transtorno doeEsp Autistico, segundo os
critérios do DSM-IV e CID- 10;
2. Ter entre cinco e nove anos;
3. Ser ingénuo musicalmente (néo ter historico deralrado musical);
4. Ter frequéncia nas aulas igual a 100%.
5. Ter permissao do responsavel para participaca@sgupsa através da assinatura do

Termo de Consentimento Livre e esclarecido.

Critérios de exclusao.
1. Ter excluido o diagndstico clinico do TranstodwEspectro Autistico, segundo 0s
critérios do DSM-IV e CID-10;
2. Ter menos de cinco ou mais de nove anos de;idade
3. Ter histérico de aprendizado musical;
4. Ter frequéncia inferior a 100%;
5. Os responsaveis ndo concordassem em assinamo e Consentimento Livre e

esclarecido.

Ambiente

A coleta de dados foi realizada no Laboratério deltivhidia da Escola de
Aplicacdo da Universidade Federal do Para (UFPAg fpi cedido mediante parceria
realizada com o Projeto Cordas da Amazbnia (PCA), Egcola de Musica da

Universidade Federal do Para (EMUFPA).
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Materiais e Equipamentos

Recurso audiovisual.

Céameras filmadoras.

Instrumentos Musicais.

Foram utilizados quatro instrumentos de percuss&odo escolhidos pela
facilidade de manejo e também pelo baixo custodseaiguns deles confeccionados
pelas proprias professoras da turma de Educacaac@luSao eles: ganza, coquinho,
tambor e clave.

Material de Apoio.

O material de apoio € composto pelos demais metartdizados durante as
aulas de Educacao Musical (percussao):

- 3 tripés para camera filmadora;
- 2 quadros negros;

- Folha de papel contact;

- 1 Folha de Papel Parana;

- Folhas de EVA,;

- 25 DVDs;

- Fita Gomada.

- Velcro;

Instrumentos

Ficha de dados sociodemogréficos e de desenvolvinte(anexo 2).

Bosa (2007) aprimorou e formatou o referido questim, com a finalidade de
investigar o perfil —socio, econémico e educaciende pais e cuidadores. Além disso,

o instrumento também pode ser usado como anamoestmplando dados sobre:
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saude da crianga com autismo, tempo investido @eltador no tratamento e manejo
da mesma, grau de escolaridade, tratamento reajizadesenvolvimento

neuropsicomotor e cognitivo, além do perfil atualcdanca (comportamentos).

Protocolo de observacdo do comportamento de criangacom TEA no
contexto de aulas de musica (Percussao) - Apéndice

Esse protocolo de observacdo contempla caraatesstencontradas nos
principais critérios diagnésticos, utilizados muatdhiente para identificar individuos
com TEA: DSM-IV e CID-10. As categorias ndo foranvididas em areas, mas
didaticamente, e apresentam a seguinte ordem, deguomprometimento na triade
de caracterizacdo do Autismo:

(1) alteracbes qualitativas de linguagem, intereg@mal e interesses restritos,
repetitivos estereotipados, quando em contato Gese;

(2) alteracbes qualitativas de linguagem, intereg@mal e interesses restritos,
repetitivos estereotipados, quando em contato cluttcs.

A descricdo ampla do processo de construcdo dagaras do Protocolo

encontra-se na secao de Resultados e Discussao.

Procedimento Geral de Coleta de Dados

Etapa 1 Apresentacdo do Projeto a coordenagédo da EscoldMdsica da UFPA e

Submisédo do projeto ao comité de ética em pesgoisaSeres Humanos da UFPA.

Etapa 2 Aprovacao do projeto pelo Comité de Etica em Pesgodom Seres Humanos

da UFPA.
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Etapa 3: Selecdo dos participantes

Para integrar a turma de oficinas de percussd@mfoselecionados 10
participantes, entre 6 e 9 anos, sendo cinco coamsiorno do Espectro Autistico
(TEA) e cinco criancas com desenvolvimento tipgenf nenhum transtorno crénico).
As criancas com TEA, inclusive as do estudo de,camam escolhidas de forma
randomizada, eram todas do sexo masculino e irmenevse diretamente na Diviséo de

Inclusdo Social (DIS) do Programa Cordas da Amaz@{nCA).

Etapa 4 Assinatura do Termo de Consentimento Livre e Escido (TCLE) e Ficha
de dados sociodemograficos e de desenvolvin{Bota, 2007)

Nessa etapa apresentou-se aos pais e e/ou o pfididador da crianca o
objetivo da pesquisa, bem como foi solicitado anassra do TCLE. Nesse momento
também foi aplicada a ficha de dados sociodemagsfe de desenvolvimento (Bosa,
2007), a fim de obter informacdes sobre a criaagagrtir do relato dos pais, referentes

ao perfil comportamental e desenvolvimental.

Etapa 5. Observacéao direta do comportamento dos participaui@avacao das aulas
em audio e video) e Intervencao musical (percussao)

Nessa etapa foram realizadas gravacdes em auddee #as aulas de musica,
durante o periodo de seis de maio a 21 de junha. tAato, foram utilizadas quatro
cameras, dispostas em lugares especificos dapsaiaitindo dessa forma uma melhor
visualizagcdo de todos os participantes. Durantealdas, estiveram presentes dois
professores e dois monitores e a presenca dosopaisuidadores foi permitida,
respeitando a necessidade da crianga com transttistico, que, eventualmente,

poderia precisar de auxilio.
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N&o foram dadas orientacbes aos pais/cuidadorgs somo proceder com 0s
participantes, para que fosse possivel observarags maturalmente possivel o
comportamento dos mesmos. As professoras e maitd@am dadas, pela
pesquisadora, orientacdes gerais sobre o Transtiynspectro Autistico e de que
forma poderiam auxiliar e engajar os participantes tarefas. A pesquisadora
participou das aulas apenas como observadoranterberindo em nenhum momento.
Durante as aulas, as professoras eram a refedogigarticipantes/ alunos.

As aulas de Percussdo foram planejadas visandolwsdo das criancas com
Transtorno do Espectro Autistico (TEA). As aulakidm duracdo de 30 minutos, sendo
que os participantes portadores do TEA chegavamsaids criancas tipicas, o0 que
possibilitou a observacdo por aproximadamente Iutos antes da aula comecar. As
aulas comecavam no momento em que as demais @iguneacompunham a turma, no
caso, as tipicas, entravam em sala, trazidas pardas professoras.

Devido chegarem mais cedo, as criancas com TEArinh oportunidade de
observar a preparacdo da sala para as aulas, gegaea uma certa previsibilidade
sobre o0 que iria acontecer. Associado a issozoititse algumas estratégias de estrutura
visual (marcacao de lugares no chao e nomes cam® feira a ‘chamadinha’), baseadas
no método TEACCH - Treatment and Education of Autistic and Related
Communication Handicapped Childrdfsta estratégia pode auxiliar criancas com TEA
a entenderem melhor o que esta sendo solicitado.

As musicas eram simples, sendo utilizadas comoagaccpara inicio e fim das
tarefas. As atividades propostas eram repetidatodas as aulas. No ultimo dia, uma
musica nova foi incluida no repertorio. O matecam a descricdo integral das aulas,

materiais e objetivos das tarefas propostas eraezsrtno Apéndice B.
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Etapa 6: Elaboracdo e Teste de Fidedignidade do Protocado atbservacdo do
comportamento de criangcas com TEA no contexto tes aie muasica.

Esse protocolo foi elaborado a partir dos dadogtadbs, sendo utilizados
apenas os videos em que a captacdo foi considetadhdoa qualidade, sendo
descartados os videos do primeiro dia de aula,l@ragna qualidade dos mesmos néo
permitia uma adequada visualizacdo dos participante descricdo integral desse
processo, assim como do Teste de Fidedignidadengaeze na secao de resultados e

discussao.

Etapa 7: Aplicacdo do Protocolo de observacdo do comportdmele criancas com
TEA no contexto de aulas de musica

A aplicacdo desse protocolo aconteceu em todastaseassdes registradas e cuja
qualidade dos materiais audiovisuais permitissebaemwacdo, sendo utilizadas as

gravacOes das sete aulas.

Procedimento de Analise de Dados
Ficha de Dados Sociodemograficos e de Desenvolvirteen
As informacdes coletadas pelkicha de dados sociodemogréaficos e de
desenvolviment@Bosa, 2007), possibilitaram a elaboragao do lpesfnportamental e
desenvolvimental da crianca, nos trés dominioscipais de manifestagbes do quadro
de TEA: comprometimento social, de linguagem e amtamento e interesses

repetitivos e estereotipados.

Protocolo de Observacéo do Comportamento de Criangacom TEA (POCC-TEA)

no Contexto de Aulas de Musica/Percussao
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As categorias comportamentais que constituem esgtrumento foram
analisadas considerando o numero de ocorrénciase@ foi feita a analise da
frequéncia comportamental em dois momentos: artesilh e depois da aula. Os dados
foram apresentados em forma de estudo de caso.aRamspostas de cada um dos
participantes, foram elaborados graficos que coptem a frequéncia dos
comportamentos emitidos por aula (eixo x — 0 a 8&yundo as categorias do POCC —
TEA e; as categorias (eixo y). A distribuicdo desles nos graficos seguiu a seguinte
estrutura:

(1) Asfiguras 1 e 4 correspondem aos dados referantesoment@ntes da

aula e que estéo relacionados as categorias de comdaaisacial e
interacdo, dos participantes A e B, respectivamente

(2) As figuras 2, 3, 5 e 6 correspondem ao momeht@ante a aulados

participantes A e B. Neste caso, serdo apresent@aso figuras
referentes a este momento, porque nao foi posaghetinar em uma
s0, os dados de todas as sessfes, para cadaieatiege©OC- TEA .
Dessa forma, foi necessario fazer uma subdivisdatida, para que
as figuras sejam interpretadas corretamente, a:saloenento (I) e
momento (Il). As figuras referentes aoomento I(figura 2 e 5)
apresentam dados referentes as categorias de aap@misocial e
interacdo e que sao iguais as apresentadas no rooamées da aula
As figuras domomento li(figuras 3 e 6) exibem os dados referentes
as categorias de comunicacdo - imitacdo e linguageaptiva - e
interesses e atividades restritas, repetitivastereetipadas e estao
mais vinculadas as tarefas propostas pelas proéssso

Em sintese, a analise para cada participante cptaenfrequéncia dos
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comportamentos apresentados no momemtoies da aula frequéncia dos
comportamentos apresentados nmmento | durante a aulae frequéncia dos

comportamentos apresentadogmamento Il durante a aula

CAPITULO Il

Resultados e Discussao

Os resultados serdo apresentados de acordo cobpetisas estabelecidos.

Construir um Sistema de Categorias Comportamentaide Criangas com TEA no
Contexto de Educacdo Musical (percusséo)
Para se alcancar este objetivo foi necesséario rcinsim Protocolo de
observacdo do comportamento de criangas com TEE@TEA) no contexto de aulas
de musica (percussao). Este processo acontecenismmamentos distintos: a) registro

dos dados observacionais e b) teste de concordancia

Registro dos Dados Observacionais

Para a construgcdo do sistema de categorias, folmarnadas 23 horas de
filmagem, dos videos de sete aulas (com o grugm)ac analisados dois momentos:
antes da aulgprimeiros 15 minutos, aproximadamenteueante a aulaA frequéncia
de cada crianca deveria ser de no minimo 70%, todos os participantes foram
analisados para a construcdo da proposta de Ciatsgiw.

Inicialmente foram registrados todos o0s comportaosenobservados,
caracteristicos ou ndo em individuos com TEA, tamti®s da aula, quanto durante as
aulasdescrevendo-se integralmente o que a crianca esalizando. A nomeacgao das

categorias aconteceu apoés a visualizagéo dos vidsqgsais e cuidadores tinham acesso
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livre a0 ambiente em que as aulas ocorriam, enteeta comportamento dos mesmos,
assim como o das professoras e demais adultos\sseéao foi categorizado.

A partir dos registros, escolheu-se o modglantitativo-interpretativqBiasoli-
Alves, 1988) como o mais adequado para a analsse Eodelo, utilizado tanto para
analisar dados de observacdo quanto entrevistgmgsa por dois momentos:
(1) Investigacéo: durante esse momento, cada caéampento ou resposta visualizada €
investigada; a contiguidade de sentido entre essgstas foi considerada para que
fossem classificadas. A partir desse procedimeénfmssivel realizar uma organizacao
prévia dos dados. O objetivo dessa fase baseisaseompreensdo do quanto €
importante e qual € o significado do dado coletadm relacéo a finalidade do estudo;
também busca avaliar aspectos relevantes do instrionatilizado, como a importancia
do mesmo e o0 quanto ele esta adequado, considesangmra isso, 0s resultados
alcancados. E nessa etapa da analise — que nassamgamente, porém pode estar
associada a estudos-piloto - que € possivel reagaevidas criticas metodoldgicas e
aprimoramento da composicao e aplicacdo dos instrtos;
(2) Categorizacdo: nessa etapa, ap0s examinar iosancente todos o0s
comportamentos elencados, os dados sdo agrupadmsnte coesa. Para tanto, sao
considerados como critérios pertinentes aos agrep&® 0s seguintes: exaustividade
(é necessario analisar todas as configuracbessgestas), exclusividade (cada grupo
de respostas é classificado segundo uma determiadeigoria) e manutencao (deve ser
mantido um mesmo nivel de inferéncia e interpretagds respostas, para cada
categoria, pois isso evita interferéncias bruscasomtinuum objetividade-subjetividade
(Alves, 1998; Biasoli-Alves, 1988).

A construcdo do Protocolo de observacdo do comperito de criangas com

TEA no contexto de aulas de musica (Percussaoptema-se aos critérios diagndsticos



58

dos principais instrumentos utilizados para diagoas individuos com TEA, a saber:
DSM-IV (1996) e CID-10 (1993).

A partir do registro dos comportamentos, foram tondas 16 categorias:
Interacbes nao -adaptativas com pares (INAP), Rtgapaao-adaptativas aos pares
(RNAP), Interacfes instrumentais com pares (IIRjercdes funcionais espontaneas
com pares (IFEP), Interacbes funcionais auxiliadam pares (IFAP), Respostas
funcionais aos pares (RFAP), Interacdes funciomaamontaneas com adultos (IFEA),
Interacdes funcionais auxiliadas com adultos (IFAjeracdes ndo-adaptativas com
adultos (INAA), Respostas funcionais aos adultdsA)RRespostas nédo-adaptativas aos
adultos (RNAA), Imitacdo espontanea do professhBjy, (Imitacdo do professor com
auxilio (IA), Segue espontaneamente o comando afegsor (SEC), Segue o comando
do professor com auxilio (SCA) e Comportamento titpye@ e estereotipado
concorrente com a tarefa (CC).

As categorias nomeadas foram revisadas pela pesgués observando-se
novamente os videos, antes do teste de concord&eaido eliminadas trés categorias,
que se apresentaram uma Unica vez: interacOesadaptativas com pares (INAP),
respostas ndo-adaptativas aos pares (RNAP) egdesranstrumentais com pares (11P).
Posteriormente a essa etapa, foi realizado o Gestencordancia do instrumento, para

que pudesse ser verificada sua confiabilidade heagfo em criangas com TEA.

Teste de Concordancia Entre os Observadores

Foi realizado o teste de concordancia do instrumdrstseado ndhe Observer

um sistema informatizado para andlise comportamental, desenvolvido pela Noldus

Information Technologies, que permite a categorizagdo diretamente pela observagao do
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registro em dudio e video. Para tanto, foram realizados trés testes de afmhdiade,

visando alcancar 80% de concordancia entre os\aikaes (juizes).

Todos os testes foram realizados por pesquisadmm@s formacdo de nivel
superior, ndo treinados e leigos no assunto, ¢om&td-se um total de seis juizes, que
analisavam dois videos, em pares (dois juizes qada teste). Cada video possuia a
duracdo aproximada de 40 minutos, em que era remesdservar trés criancas, em
duas situacdes distintas: a) primeiro durante osniiftutos de permanéncia na sala,
momento identificado como “antes da aula”; b) postaente, depois desse periodo
inicial, quando a professora iniciava a aula, mamedentificado como “durante a
aula”.

A cada um dos juizes foi entregue um DVD ou pewedrcontendo os videos
gue seriam avaliados, assim como o formuléario dermrhimento, no modo eletrdnico e
impresso: Proposta de categorizacdo de comportamehservados em criangas com o
Transtorno do Espectro Autistico (TEA) em contedéoeducacdo musical (Apéndice
D).

Os testes foram aplicados para as categorias demonentos: “antes da aula” e
“durante a aula”. Alcancou-se a porcentagem de 86%oncordancia apenas para as
categorias que aconteciam “antes da aula”. Pamat@gorias registradas “durante a
aula” alcancou-se o nivel maximo de concordancia6de, sendo esses valores
considerados os pontos de corte para fidedignidadse instrumento. O valor de 60%
foi considerado aceitavel, por ter sido o mesmaorvaltiizado em um estudo
exploratdrio, semelhante a essa pesquisa (EndisgniP Fritzen, Mengarda &

Zamberlan, 2009).
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Para verificar o indice de concordancia (IC) emiseobservadores A, B e C
utilizou-se a comparacao: (1) Entre os observadaresB; (2) Ae C; e (3) B e C,

mediante a seguinte formula:

IC (comparacéo entrel, 2, 3...) = n° de itens em acordo x 100

nlitlns em acordo+n° de itens em desacordo

O indice geral de concordancia das categorias eatpesquisadores (1) A e B;

(2) Ae C; e (3) B e C foi encontrado a partir dgusnte formula:

ICgeral=ICitem1+ICitem2 + .... + IC item)(n

N° de itens somados

Para atestar a fidedignidade do instrumento, i@alse, posteriormente, a soma
dos indices gerais de concordancia de todos osligasigres (ICgeral AB + ICgeral AC
+ ICgeral BC). O teste de fidedignidade do SistelmaCategorias para 0 contexto de

Educacdo Musical encontra-se no Apéndice E.

Descrever o Comportamento de Duas Criangas com o dmstorno do Espectro
Autistico em Contexto de Aulas de Musica
Para se alcancar este objetivo foi quantificadeq(féncia) o comportamento
emitido pelos participantes, segundo o Protocololmeervacdo do comportamento de
criangas com TEA (POCC-TEA).
A analise para cada participante contempla: frecjagédos comportamentos

apresentados no momentantes da aulae; frequéncia dos comportamentos
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apresentados no momermorante a aulasendo esse subdividido ainda enmamento |
(categorias de comunicacdo social e interacdomamento |l (categorias de
comunicacao - imitacdo e linguagem receptiva - terésses e atividades restritas,

repetitivas e estereotipadas, vinculadas as tapefg®stas pelas professoras).

Estudo de Caso: Participante A

Caracteristicas sociodemograficas e do desenvolvinie do participante.

O participante A possui diagnostico de Autismo €i&s idade de seis anos,
frequenta escola regular e possui uma acompanharapéutica que o auxilia nas
tarefas escolares e que também o acompanhava el@sstulas de educacdo musical.
Com relagdo aos aspectos comunicativos, apresentaugéncia de gestos
comunicativos, dificuldade na compreensao, difiadEs na imitacdo, nao-verbal e
utilizava a comunicacao alternativa PECS, contatual e vocalizacbes para se
comunicar. Com relacdo a interacdo social, apragantdificuldades para iniciar e
manter interacdes, tanto com adultos, quanto caeengas, conhecidas ou estranhas e;
com relacdo ao comportamento, apresentava: espgasotorporais e com objeto,

autolesao, pouca tolerancia a frustracdo, apegbirere interesses restritos.

Comportamentos apresentados antes da aula de music@municacgao social
e interagao.
Na figura 1 observa-se que o participante A emda&ssete dias, no momento
“antes da aula”, apresentou frequéncia alta enr@udds oito categorias relacionadas a
comunicagao social e interagéo, com:
(1) 23 ocorréncias em seis dias de aula na catedmteracées Funcionais

Espontaneas com Adultos” (aumento de trés paraespsstas ao longo das aulas);
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(2) 43 ocorréncias em seis dias de aula na caseddnteracbes N&o-
Adaptativas com Adultos”, com frequéncia irregutadiminuicdo de 13 ocorréncias
(segundo dia de aula) para seis (ultimo dia dg;aula

(3) 86 ocorréncias em sete dias de aula na catetioeispostas Funcionais aos
Adultos” (aumento de uma ocorréncia para 20, néalimente);

(4) 13 ocorréncias em quatro dias de aula na categBespostas Nao-

Adaptativas aos Adultos”.

Figura 1
Comportamentos apresentados pelo participante Asad& aula: comunicacao social e

interacdo (n=1)
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Segundo Kanner (1943), as criancas com TEA possdéiculdades nas
relacdes interpessoais e tendem a recusar/ iggoedguer estimulo externo. Os dados
apresentados pelo participante A na Figura 1, tami@ diferem do que € descrito na
literatura. O fato dessa crianca ndo ser verbdilizando o olhar e poucas emissées
vocais para se comunicar — poderia leva-la a teorem dificuldades de interacdo. O
resultado, entretanto, mostrou o contrario, comrréocia de emissdes altas de
respostas funcionais as interacdes dos adultonleeta espontaneidade na iniciativa de
interacbes com os individuos presentes na salaarmaia das aulas.

E importante considerar que a crianga possuia @épresenca da mae, na sala
de aula, uma acompanhante terapéutica, o que nédeima no seu repertério de
interacdo com outros adultos, tanto respondendatguaniciando tentativas de
interacbes com os adultos que o acompanhavam e2tancbm os demais adultos
desconhecidos que estavam presentes. Esses ditemdios resultados apresentados
por Armonia e Misquiatti (2011), que avaliaram #eiacédo de criancas com TEA, e
verificaram que apesar dos atos comunicativos egpgepelas criangas com a pessoa
conhecida, com relacéo a pessoa desconhecidagemsidd estatisticamente relevante a
média de utilizacdo do meio comunicativo verbalas €uncées mais interativas foi
maior com o pessoa conhecida, sugerindo que umoaior familiar pode facilitar o

surgimento de fun¢des mais interativas

Comportamentos apresentados durante a aula.
Momento |: comunicacgéo social e interacéo.
Na figura 2, observa-se que no momento (I) “duranéeila’, o participante A
apresentou frequéncia relevantes nas seguintegociat® relacionadas a comunicagéo

social e interag&o, com:
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(1) 65 ocorréncias em sete dias de aula na catefjoteracdes Funcionais
Espontaneas com Adultos”;

(2) 33 ocorréncias em sete aulas na categoriaraipdes Nao-Adaptativas com
Adultos” (INAA);

(3) 94 ocorréncias em sete aulas na categoria Re&sp Funcionais aos
Adultos”;

(7) Nove ocorréncias em cinco aulas na categorespBstas Nao-Adaptativas
aos Adultos”.

(8) 12 ocorréncias em cinco aulas na categoriaerdgbes Funcionais
Espontaneas com Pares” (IFEP);

(4) 22 ocorréncias em seis dias de aula na catedlmteracées Funcionais
Auxiliadas com Pares” (IFAP);
Figura 2
Comportamentos apresentados pelo participante Amtera aula: comunicacao social

e interacao (n=1)
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Riviere (1997) descreveu que a funcdo comunicaiiaverbal acontece de
forma inadequada nos individuos com TEA, em queedédos sdo realizados em sua
maioria através do uso instrumental dos outros kgvgr a pessoa pela méo até o objeto
de desejo), ao invés da utilizacdo de signos, gest@alavras. Algumas das respostas
da crianca A, entretanto, contrapdem-se ao despnis houve maior ocorréncia de
respostas no momento “durante a aula” da cateljeid, em que ela inicia interacdes
funcionais com adultos de forma espontanea — ayavihicipalmente, de vocalizacbes
e do olhar — do que na categoria INAA, em que &sagdes acontecem de forma néo-

adaptativa (contextualmente inadequadas).

Momento II — Comportamentos vinculados as tarefagopostas pelas
professoras: comunicacéo - imitacdo e linguagemeptiva - e interesses e atividades
restritas, repetitivas e estereotipadas.

Na figura 3, o participante A, no momento (ll) “dote a aula”, apresentou
frequéncia relevante nas categorias relacionadasnainicacéo (imitacdo e linguagem
receptiva ) e interesses e atividades restritpstitevas e estereotipadas, com:

(1) 119 ocorréncias em sete aulas na categoriatd¢do do Professor com
Auxilio”;

(2) 10 ocorréncias em cinco aulas na categoriatdlpAb Esponténea do
Professor”;

(3) 66 ocorréncias em sete aulas na categoria &edgdomando do Professor
com Auxilio” (SCA);

(4) Uma ocorréncia em uma aula na categoria “Sdggsgontaneamente o

Comando do Professor™;



66

(5) 47 ocorréncias em sete aulas na categoria p0damentos Repetitivos e
Estereotipados Concorrentes com a Tarefa”, comndiighio dessa frequéncia ao longo
das aulas, de doze para quatro ocorréncias.

Figura 3

Comportamentos apresentados pelo participante Amtera aula vinculados as tarefas

propostas pelas professoras (n=1)
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A falta de respostas de imitacdo espontanea nefeigagle sala, justificam a alta
incidéncia de respostas de imitacdo do professorauxilio. De fato, esse participante
apresenta dificuldades expressivas quanto a hattddide imitacdo. A literatura aponta
que em criangcas com o Transtorno do Espectro AdigfTEA), as habilidades
linglisticas pré-verbais encontram-se alteradagerto, principalmente, transtornos

gualitativos na imitacdo social, presentes desddatomprecocemente, havendo
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limitagcbes quanto a capacidade de imitar e repiogestos como dar “tchau”, mandar
beijo, reproduzir situacdes do cotidiano e realiadividades de imaginacédo, que
requerem atividade simbdlica (Bastos, 2005 in Cgmar al, 2005). Essa dificuldade
explicaria a falta de engajamento do participanteas atividades propostas na sala, que
exigiam imitacdo do professor, havendo necessid#leapoio da acompanhante
terapéutica em tempo integral, para que as tafefasm realizadas.

Assim como na imitacdo, a crianca falhou em seagiiinstru¢cdes do professor
espontaneamente (SEC), apresentando alta freqUuéaaategoria “segue o comando
do professor com auxilio” (SCA). Algumas das pqais caracteristicas do quadro
autistico concentram-se na linguagem receptivaiakca com TEA pode agir como se
fosse surdo, ignorar comandos verbais, compreeatelerodo literal os enunciados, ter
dificuldades para acompanhar um discurso, bem cpara entender os aspectos
subjetivos da linguagem (Riviere, 1997; Bosa, 2010)

Essas alteracdes sao de tamanha relevancia qoe pévgramas de intervencao
prevéem formas especiais de manejar a crianca dpectes autistico,
instrumentalizando pais e profissionais, para daéedha oportunidade de responder ao
que esta sendo solicitado, sendo necessario, par@a, falar mais pausadamente, usar
enunciados simples e tornar a informacdo o maisreta possivel (Couto, 2006
Camargo®t al, 2005).

Apesar da dificuldade do participante A nas hahdes de imitagéo e de seguir
instrucdes, observou-se que a frequéncia da ca@efipymportamento repetitivo e
estereotipado concorrente com a tarefa” (CC) faiomapenas nos primeiros dias de
aula, com diminuigdo significativa nos dias subsetgs. Pode-se atribuir esse
rebaixamento a presenca de uma pessoa (acompanteapEutica) que podia

redireciona-lo quando havia emissédo de esterestipl@smo precisando de auxilio, é
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possivel inferir, a partir desse dado, que o engajgo em tarefas funcionais pode

ajudar a crianca com TEA a diminuir o comportamessiereotipado.

Estudo de Caso: Participante B

Caracteristicas sociodemograficas e do desenvolvinie do participante.

O participante B possui diagnéstico de Autismo €its idade de cinco anos,
frequenta escola regular e possui uma acompanharapéutica que o auxilia nas
tarefas escolares. Com relacdo aos aspectos cativog; apresentava: presenca de
gestos (apontar protoimperativo), compreensao pase (ordens simples), utilizacao
de palavras e frases simples para se comunicatacéo preservada (movimentos
simples e combinados). Com relacéo a interaca@ls@presentava: dificuldades para
iniciar e manter interacdes, tanto com adultoshtpu@om criancas, conhecidas ou
estranhas. Com relacdo ao comportamento, apresemstereotipias corporais e com

objeto, heteroleséo, pouca tolerancia a frustragg@®go a rotina e interesses restritos.

Comportamentos apresentados antes da aula: comung&o social e
interacao.

Na Figura 4 observa-se que o participante B apta$erguéncia relevante nas
categorias relacionadas a comunicacao social eg¢#e, com:

(1) 17 ocorréncias em seis aulas na categoria rdodes Funcionais
Espontaneas com Adultos”, com decréscimo na fregaéiesses comportamentos ao
longo das aulas (de cinco para uma ocorréncia);

(2) 15 ocorréncias em cinco dias de aula na catedénteracdes Nao-
Adaptativas com Adultos”, com aumento na frequérd@ases comportamentos ao

longo das aulas (de trés para cinco ocorréncias);
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(3) 15 ocorréncias em cinco dias de aula na categBespostas Funcionais
aos Adultos”;
(4) 15 ocorréncias em cinco dias de aula na cated®espostas Nao-

Adaptativas aos Adultos” (RNAA);

Figura 4
Comportamentos apresentados pelo participante Bsada aula: comunicacao social e

interacdo (n=1)
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Comportamentos apresentados durante a aula.
Momento |: comunicacgéo social e interacao.
Na Figura 5, observa-se frequéncia relevante nteg@aas relacionadas a

comunicagao social e interagéo, com:



70

(1) 49 ocorréncias em sete aulas na categoria réigdes Funcionais
Espontaneas com Adultos”, com diminuicdo nao-lineasses comportamentos ao
londo das aulas;

(2) 73 ocorréncias na categoria “Interacfes Naoapfativas com Adultos”,
com diminuicdo nao-linear nesses comportamentéengo das aulas;

(3) 50 ocorréncias em sete aulas na categoria @R&mp Funcionais aos
Adultos”, com diminuicdo ndo-linear nesses compoeiatos ao longo das aulas;

(4) 86 ocorréncias em seis aulas na categoria ‘t&sp Nao-Adaptativas aos
Adultos” , com diminuicdo n&o-linear ao longo dakaa.

Comparando-se, entretanto, a categoria RNAA confrA, R nitido que existe
maior frequéncia em respostas ndo-adaptativas dcengurespostas funcionais, assim
como acontece com as categorias INAA e com a IlFBAque ocorre maior frequencia
nas interacdes nao- adaptativas do que nas fumgiona

Com relacdo as categorias que envolviam interaghes pares, tanto no
momento “antes da aula” quanto “durante a auldfeguéncia das respostas foi baixa,
com apenas:

(5) duas ocorréncias em uma aula para “Interaciesiénais Espontaneas com
Pares” (IFEP) e;

(6) trés ocorréncias em duas aulas para “Intera€asionais Auxiliadas com

Pares” (IFAP).
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Figura 5

Comportamentos apresentados pelo participante Brtera aula: comunicacao social

e interacao (n=1)
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O participante B, apesar de ser verbal- apresentandssdo de palavras e
frases simples para se comunicar — apresentoatives de interacdo ndo-adaptativas,
tanto no momentantes da aula(Figura 4), quanto nenomento | durante a aula
(Figura 5), tao frequentes ou maiores do que amtiias de interacdes funcionais com
adultos. Na maioria das vezes, as interacOes atameatravés de gritos e uso
instrumental dos adultos, para conseguir o quessejava, predominando o pedido sob
o compartilhamento de fatos ou eventos. Esses dd@aosemelhantes aos apresentados

por Stone, Ousley, Yoder, Hogan e Hepburn (1997¢, mostraram que criangcas com
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TEA realizavam pedidos com maior frequiéncia e caér@s com menor freqiiéncia do
que as do grupo controle da pesquisa, fazendousaislo outro como instrumento de
comunicacdo, do que tentando se comunicar funcierdke (e.g. apontar, mostrar
objetos ou usar o contato visual).

Torna-se evidente, a partir dos dados apresenfa@losparticipante B, que os
transtornos de linguagem apresentados pelos indisidom TEA, de fato vdo além do
atraso de linguagem oral, havendo problemas comnmamicacdo social. Para alguns
autores, o desenvolvimento das habilidades foncdogintatica e semantica pode até
acontecer de forma relativamente adequada, poré&anpestar presentes alteracdes
significativas na capacidade pragmatica, ou sejauso social da linguagem, o que
pode influenciar fortemente a forma como a criaogen TEA interage (Fernandes,
2003; Perissinoto, 2003; Marcus & Mundy, 1997).

As respostas nao-adaptativas aos adultos (empuoaer, morder, esquiva a
interacdo), também podem estar relacionadas auldifide que a crianca tem de se
colocar no lugar do outro, ou seja, o possivelcitéfia Teoria da Mente (ToM). E
preciso ser capaz de atribuir estados mentais &0, gara que possa se inferir de que
forma as pessoas irdo se comportar e emitir unpses adequada a partir disso. A
dificuldade em realizar essa “ponte” leva a criaagtista a ter problema em moldar
suas reagcbes mediante o outro, 0 que afeta sobeemanseu comportamento social,
pela falha em ser empatico. Essa alteracdo podéa,atorrelacionar-se ao déficit da
funcdo executiva, amplamente discutida na litesatuguanto a influéncia nas
manifestagfes autisticas. As disfuncdes dessalévaan o individuo a apresentar
menos controle dos impulsos, além de dificuldadeassimilar o que é ensinado, falta
de adequacdo das respostas verbais e alterac@esomablas ao controle motor a

estimulos (Grevet, 2003).
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Momento II — Comportamentos vinculados as tarefagopostas pelas
professoras: comunicacéo - imitacdo e linguagemeptiva - e interesses e atividades
restritas, repetitivas e estereotipadas.

Na figura 6, o participante B, nmomento |) durante a aulaapresentou
frequéncia baixa nas seguintes categorias relat@@na comunicacdo (linguagem
receptiva e imitacao):

(1) nove ocorréncias em duas aulas na categorigatéio Espontanea do
Professor” (IE);

(2) seis ocorréncias em cinco aulas na categondtdtdo do Professor com
Auxilio” (IA);

(3) quatro ocorréncias em trés aulas na categ&@e&gue Espontaneamente o
Comando do Professor” (SEC) e;

(4) 15 ocorréncias em “segue o0 comando do professorauxilio” (SCA).

Em contrapartida, na categoria “comportamento i@pete estereotipado
concorrente com a tarefa” (CC), houve uma freq@raita na emissdo desse
comportamento, em todas as aulas, com:

(5) 108 ocorréncias em sete aulas.
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Figura 6

Comportamentos apresentados pelo participante Brtera aula vinculados as tarefas

propostas pelas professoras (n=1)
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Observa-se que o participante B pouco engajou-séanafas propostas em sala
de aula. Apesar de ndo possuir acompanhante téiapéuser auxiliada, poucas vezes
pela mae, nota-se que essa dificuldade em partidgsatividades ndo esta relacionada
a falhas nas habilidades de imitacdo ou de segsirucdes, pois a crianca nao
apresenta déficits nessa area. Ha uma frequéngmessktva na emissao de
comportamentos repetitivos e estereotipados commm®ms com a tarefa. Autores
consideram que a inflexibilidade e a dificuldade atdecipacéo, caracteristicas em
individuos com TEA, e relacionadas ao possivel cdéfna Funcdo Executiva,
dificultariam as relagcfes sociais, pela obsesséd@gtimulos repetitivos e rigidos, com
manutencdo dos mesmos padrbes, compulsivamenie; asgno dos movimentos

ritmicos e rituais complexos, aléem da necessidadsdtrolar eventos e pessoas (Bosa,
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2000; Junior & Cunha, 2010; Bramham et &009). Analisando-se essa teoria, é
possivel que, para o participante B, que possuifeaoma das caracteristicas presentes
no seu quadro a rigidez da rotina, a situacao @admumausica, por ser totalmente nova
(ambiente, pessoas e tarefas), possa ter conwibp&a a manutencdo da alta
freqiéncia na emissdo de comportamentos repetigv@stereotipados e, portanto,

pouca participacao nas tarefas.
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CONSIDERACOES FINAIS

E importante ressaltar, primeiramente, que nessqusa, ndo havia pretensio
em se observar a correlacédo da influéncia musaabmportamento autistico, embora,
a literatura aponte que a musica pode favorecgrendizado de algumas habilidades
pela crianga com o Transtorno do Espectro Autigli€A). Assim, as aulas de musica,
além de contexto observacional, representaram omaafde oferecer algum tipo de
beneficio aos participantes, através de uma atleidadica e prazerosa, atentando,
assim, ao compromisso ético que norteia a pesqaieaseres humanos.

Apesar de o0 comportamento da crianca autista s@taamente discutido na
literatura, chegando, em alguns casos, a haverajeagao quanto a caracterizacao do
quadro autistico, na pratica, ainda ha muitas ¢g@es mesmo sutis, que ndo sao
discutidas. Isso pode ocorrer pela dificuldade doangar as respostas adequadas,
sendo, entdo menos investigadas. E notdrio, portauie quanto mais se observa e se
descreve, maiores sdo as possibilidades de conliéato, o que permeia a forma
como se manifesta e por que o individuo com TEA temieterminados
comportamentos.

Através da observacdo criteriosa e detalhada deguumo de criangcas com
Autismo, em inclusdo, foi possivel construir um tBcolo de observacdo do
comportamento da criangca com Transtorno do Espécttigtico (TEA) em contexto de
educacdo musical. A aplicagdo desse protocolo exs duanc¢as, com quadros clinicos
diferentes, evidenciou respostas interessanteseam c¢ientifico. A despeito do que se
propaga, essas crian¢cas ndo estdo isoladas endm@ pnundo; na verdade, podem
desconhecer a fungcéo da comunicacéo o que podenefar a qualidade das interacdes

da crianca autista com os que a cercam.
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De fato, o0 isolamento autistico ocorreu em algunsentos, mas néo pela falta
de desejo em se comunicar. Na verdade, houve nwicativos de que as criancgas, por
nao conseguirem uma forma mais adequada de intenagior ndo saber como iniciar
essas interacdes, acabavam desistindo. Tambémeiedente que os adultos, algumas
vezes, desprezam as tentativas de interacdo dasca&si relatando que elas pouco
interagem, quando na verdade ha uma interpretag@oreta da situacdo; ou ainda
reforcam as interacdes consideradas inadequad#sxtaimente, ndo as ajudando a
interagir ou comunicar-se de outro modo.

Apesar disso, houve muitos momentos em que a @dteraconteceu, tanto
funcionalmente, como as consideradas ndo-adamamesar de ser considerado que
um contexto totalmente diferente pode gerar reapgsbuco adequadas das criancas,
em apenas um dos casos isso foi observado, cotefreemissdo de comportamento
repetitivo e estereotipado durante as atividadpesa da crianca ter demonstrado
interesse pela musica e em alguns momentos teegoids realizar independentemente
as tarefas.

Aspectos relacionados ao processamento sensasial) @ hipersensibilidade
auditiva de um dos participantes, também foi relevalurante a execucdo das aulas e
pode ter influenciado a emisséo de determinadogodamentos pelo mesmo. Notou-
se que alguns tipos de ruidos incomodavam a criamgalguns momentos, entretanto
essa € outra discussédo, ndo abordada nessa pesulaséa que merece ser considerada
no caso de estudos que envolvem estimulos auditieoso a musica.

Um aspecto muito interessante relaciona-se a pasem ndo de uma
acompanhante terapéutica durante a realizagdoivd@ades. Houve diferenca quanto
ao desempenho da crianga que possuia esse tipoodganhamento e a que nao

apresentava, pois o redirecionamento continuo tattess de engajamento da crianca
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em atividades funcionais contribuiu para diminuicBiocomportamento estereotipado,
principalmente porque essa crianca possuia défgigaificativos em habilidades
importantes, como a auséncia de linguagem oralpgE®municativos e imitacdo. Ha
uma concepc¢ao de que nesse tipo de quadro, agldifites de aprender sdo maiores,
entretanto, a estimulacédo sistematica pode favor@cguperacdo desses problemas.
Com o incentivo da acompanhante para que intemgiesn todos, em momentos
pontuais, a crianga conseguiu, em outras situageseralizar o que tinha sido
ensinado e a se ambientar a0 novo contexto maidarapnte, 0 que pode té-la
beneficiado quanto a qualidade de suas interac@esnento de iniciativas, tanto com
adultos, quanto com pares, mesmo que apoiada ecopa@anais de comunicacao:
contato visual, toques vocalizacdes rudimentares.

Finalmente, a pesquisa agregou experiéncia e condeto a todos que se
envolveram: pesquisadores, criangas, pais e pmfas. Os resultados surpreenderam
por denotar que cada individuo autista, em si, ésamhumano complexo e que ha
necessidade, antes de qualquer investigacdo nedal@o a essa populacdo, de
desconsiderar pré-conceitos. E preciso vislumbmacaminho novo, pensar e repensar
de quantas formas diferentes for possivel; colom@aedcom muita cautela e humildade,
diante de um novo paradigma, que precisa ser desa@o e reconstruido, quase que

diariamente.
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ANEXOS

Anexo 1- Carta de Aceite (Comité de ética)

& SERVICO PUBLICO FEDERAL
i g UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARA
= INSTITUTO DE CIENCIAS DA SAUDE
X COMITE DE ETICA EM PESQUISA EM SERES HUMANOS
— — =
Carta Provisoria: 126/11 CEP-1CS/UFPA Belém, 23 de Agosto de 2011.

Prof®. Dr®. Simaone Souza da Costa Silva

Senhora Pesquisadora,

Temos a satisfacao de informar que seu projeto de pesquisa “EDUCACAO MUSICA
E AUTISMO: INTERVENCAO A PARTIR DE AULAS DE PERCUSSAO" CAAE
0093.0.073.000-11 e parecer n°102/11 CEP-ICS/UFPA, foi apreciado e aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humano CEP-ICS/UFPA, do Instituto de Ciéncias
da Saiide da Universidade Federal do Para na reuniao do dia 30 de agosto de 2011.
Assim, Vossa Senhoria tem o compromisso de entregar a este CEP, no dia
30 marco de 2012, um relatério indicando qualquer alteragio que possa ocorrer apos 2
aprovacao do protocolo.

Atenciosamente,

— _T/-f'Uz "'f;,fj Boan)

Prof. Dr.Wallace Raimundo A.raujdfdus Santos.
Coordenador do CEP-ICS/UFPA

Combté de Etiea em Pesguisa em Seres (CEP-ICS/UFRA) - Complexo de- Sala de Aulal CC5 - Sala 13 - Cidade Universitiria
Professor José da Silveira Metto, n® 01, Guamé - CEP: 66075110« Belém-Pard, Tel.: 3201-7735
e=mall: cepccsgulpa. b/ Site: werw, ufpa.brfics
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Anexo 2 —Ficha de dados sociodemograficos e de desenvoltiniBosa,
2007)

Data da entrevista: .......... [ovooannn. [ovooann.
LU=V ] =T o] oo URUPPPPPRUPPPRRPRR
Nome do informante e grau de parentesco com o]

Inicio da Entrevista: ........cccceveenen... Término da Entrevista: .....c...coeveveeveeienn.e.

| - DADOS DE IDENTIFICACAO
o] 4 (=30 F= ot = o > S PPSRRR
Idade (meses): .......ccceuueeee Data de nastime....................... Sexo:M( ) FJX

Il - GENOGRAMA FAMILIAR
Nome dos pais e filhos (por ordem de nascimento):
Nome IdadeData de Nascimentp Estado Civil

(Mée)

(Pai)

Quem vive com a crianga?
Quem toma conta na auséncia dos pais?

Registrar se é:
Primeiro casamento: ( )Sim ( )Na&o Tempo de casamento:
Ocorréncia de separacao temporaria:  ( )SimN&o Tempo:

Ha filhos de outros casamentos:( )Sim ( )Nao Ha filhos adotivos: ( )Sim ( )Nao

Escolaridade | Fundamenta] Fundamental Médio Médio Superior | Superior
dos pais completo incompleto | Completo| incompleto| Completo| incompleto
(1* a & (1*ao 3.
série) ano)
Pai
Mée
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Profissao dos pais (ocupacéo atual, empregado/gesgauo):
P e e a e e e e e e e e e e e e e aeaes ( ) desempregado/ ( ) emadeg Jornada () meio turno () integral
1Y T PSSR ( ) desempregado/ ( ) empregadwnaba ( ) meio turno () integral

Il — AREAS DE PREOCUPACAO PARENTAL (detalhar quando surgiram os primeiros sintomameo esta atualmente)

IDADE/ | COMO ESTA ATUALMENTE?

OCORRENCIA
SINTOMAS _ 18 VEZ
Sim Néo
Atraso/peculiaridades no desenvolvimento da lingoagompreensiva ou expressiva

da crianca

Problemas no comportamento social (falta de intefafastamento das pessoas e
criancas, relacionamento bizarro)

Atraso no desenvolvimento fisico e/ou motor

Problemas no sono e na alimentagéo

Problemas na conduta: agressividade, hiperativjdamaportamento destrutivo, auto-
mutilac&o

Medos (considerar a idade e situagdes)

Presenca de estereotipias na crianga (maneirismagores, brinquedo
comportamento repetitivo, apego a objetos poucaisiqara a idade cronolégica)

4]

Existem outras &reas de preocupacao?

Tipo de atendimento que a crianca é acompanhada Data de inicio Frequéncia (semanal/mensal/etc.
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IV — BACKGROUND FAMILIAR

Registrar se ha histéria de problemas de desemvehio nos pais, irmdos e outros familiares (dedemwento fisico ou mental, problemas
emocionais, problemas de aprendizagem na esc@duralescrita) e se houve necessidade de tratamianestigar a presenca de esquizofrenia,
depressao, transtornos obsessivo-compulsivos epsja em familiares:

Familia (Ocorréﬂ‘égslt%aa%g%entos) PROBLEMAS DE DESENVOLVIMENTO

Fisico | Mental Emocional | Aprendizagem na escola Esquizofrenia Depresséao Epilepsia)] TOCH
(leitura/escrita)

Pai Ocorréncia (Se sim, marque X

Tratamento? (Se sim, marque X)

Familiares do Pai Ocorréncia (Se sim, marque X)
(grau/parentesco) Tratamento? (Se sim, marque X)

Especificar parentesco

Mée Ocorréncia (Se sim, marque X)

Tratamento? (Se sim, marque X)

Familiares da Mae Ocorréncia (Se sim, marque X)
(grau/parentesco)
Especificar parentesco

Tratamento? (Se sim, marque X)

* TOC — Transtorno Obsessivo Compulsivo

Cirurgias e hospitalizacdes dos pais ou irmaos:

Cirurgias e hospitalizagdes da criancga:

V — DADOS DA GESTACAO AO POS-PARTO
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5.1. Gestacao

Como foi a gravidez (ocorréncias sobre a descabeddo emocional; perdas significativas,
mudancas importantes — emprego, residéncia, etc)?

Como estava a relacdo do casal durante a gravidez?

Como estavam suas condi¢des de saude maternacedgpgestacao? Apresentou:

() Nauseas e vomitos

() Problemas urinarios

( ) Hemorragias do®1semestre

( ) Hemorragias do °3 semestre
(placenta preévia, ruptura, deslocamento
da placenta, ruptura uterina)

() Disturbios metabdlicos (diabetes)

( ) Disturbios imunoldgicos
(incompatibilidade de Rh)

~

) Exposicédo a raios-X

) Fumo, alcool, drogas

) Doencas infecciosas

) Hipertenséao

(
(
() Cirurgia
(
(

) Dores de cabecga, tensao fisica,
emocional

( ) Anemia

() Engordou mais de 10 quilos

() Engordou mais de 5 quilos

( ) Dilatacdo prematura do colo

uterino

() Uso de medicamentos

() Outro

5.2 Parto:

Como foi o parto: () Vaginal ( ) Cesariana ( ) Foérceps

() Problemas  QUAIS?.......oouiiiiiiieeeeae ettt e e e e e e e et e et ettt beennn— e e e e aaaas
() sem problemas

5.3 Poés-parto:

O bebé necessitou de: () oxigénio ( ) iacldira

O bebé apresentou alguma(s) doenca(s) infecci@sa(s))Sim ( ) Nao
A mée apresentou quadro de depressado materna?( ) Sim () Nao
() Sem problemas
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VI — DESENVOLVIMENTO DA CRIANCA

Peso ao nascer: .........ccceeeeee. kg.

APGar: .o

Como foram os primeiros dias em casa (reacéo dé, lseino, amamentacao, rede social de apoio
materno, pai, familiares, etc)?

6.1. Alimentacao

- Quando e como foi o primeiro contato com o sexflgxo de succéo)?
- Como foi o desmame (idade, circunstancias)?

- Quando e como se deu a aceitagdo da mamadeira?

- Quando e como foi a aceitacédo de solidos?

- Se, e quando o bebé apresentou:

VOMILOS: oo (O0] [[or= T PP
(@0] Y1 o= To=To o [ =T (=T
LO 111101 SO RPPPPPIN
( ) Sem problemas

- Atualmente apresenta problemas:

( ) Mastigacdo ( ) Pouco apetite — razoawelderado () Excessivamente voraz

- Particularidades em relacéo a comida (exigérsmbse certos tipos de comida, temperatura, etc.)

( ) Outros
( ) Sem problemas

6.2 Sono Quando bebé apresentol Atualmente apresenta

Dificuldades para conciliar 0 song

Acordar durante a noite

Sono agitado (bate-se, grita, chora)

Co-leito

Sem problemas

6.3 Linguagem/Comunicacao

- Idade das primeiras vocaliza¢tes (balbucio)?

- Idade das primeiras palavras (descrever)?

- Idade das primeiras frases (verbo+palavra)?

- Considera que houve algum atraso no aparecintentala?

Gestos (se apresenta ou nao):
Ao redor dos 12 meses: Atualmente:

Apontar (solicitar ajuda)

Apontar (compartilhar)

Assentimento e negagcdo com a cabeca

Abanar

Assoprar beijos

Imitar “gracinhas”

Bater palmas

Levantar os bragos para pedir colo

Sacudir o dedo indicador para dizer “nao

N&o apresentou problemas
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Area Verbal

Apresenta oralidade
() inferior aos 18 meses de idade (apenas izacéles)?
() superior aos 18 meses (no minimo palavrsejfa

Padrédo de Comunicagao

- A crianga segura o rosto do adulto para fazé-lo @hadeterminada direcao:

( )Sim( )Nao

- A crianga pega na méo do adulto como se fossefemmzanenta para abrir/alcancar algo?

( )Sim( )Nao

- A crianca atende quando chamado pelo nome3im) ( )Nao ( ) aposinsisténcia

- Como é a articulagdo/pronuncia (>4 anos) dela@ifituldade de entendimento por parte de estrehhos
- Como é o ritmo/entonacao da voz da crianca (feladtona, muito baixa/alta)?

- Ela repete a ultima palavra ou frase imediatamenvida (eco) (considerar a idade)?

( )Sim ( )Néao

- Ela repete frases ouvidas anteriormente (exat@ntenmesma forma)? ( )Sim ( )Nao
- Ela faz confus@o entre eu/tu/ele(a) (>3 anos)? XSim ( ) Nao
- Inventa palavras ou vocalizagdes? Combina padalegorma estranha? ( ) Sim () N&o
- Insiste em fazer os outros dizerem palavrasfresgetidamente da mesma forma?

( )Sim ( ) Néo

- Como reage quando contrariado

6.4 Desenvolvimento Neuromotor:

- Com que idade firmou o pescoc¢o?

- Com que idade sentou-se sem apoio?

- Engatinhou? ( ) Sim(Ndo

- Caminhou sem suporte? ( ) Sim( ) Nao

- Em que idade se deu o controle esfincteriana?og@ de, no minimo, 6 meses sem acidente):
Anal: [D]10] 1 [0 R NOtUrNQ: ..
Vesical: DIurmo ........cccccvvvnneee. NoturnQ............eee....

- Houve perda no hébito ja adquirido? ( ) Sim ( ) Nao

- Como foram as circunstancias da perda do habito?

Sim | Nao
Padrdao Neuromotor

A crianga caminha na ponta dos pés, balanca-sedar?a

Apresenta desequilibrio, dificuldade para corresealar?

Apresenta curvatura da coluna (problemas de pQ8tura

Apresenta-se desajeitado (no todo)?

Apresenta dificuldade de manipulacdo de objetos oodedos (jogos de
montar, encaixar)?

Apresenta dificuldade para jogar bola, correr, puautar, pedalar?

Autocuidado (considerar a idade cronolégica) Sim | Néo | Com dificuldadg

Toma banho sozinha?

Escova os dentes sozinha?

Limpa-se sozinha ap0s as evacuagdes?

Manifesta interesse em cuidar da prépria higienas rag
atrapalha com a sequencia da tarefa?

Veste-se/abotoa-se/amarra cadargos?
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6.5 Sociabilidade/Afetividade

Em que idade ocorreram 0s primeiros sorrisos?

Apresentou orientacdo da cabeca para a face dimapisindo este falava/brincava com ela (bebé)?
Frequéncia: ( ) Frequentemente () Rarament

6.5.1 Afetividade Sim | Ndo| Ocasionalmente

Ha sorriso espontaneo a pessoas familiares (r@giseg €
restrito aos pais)?

Ha sorriso espontaneo a pessoas nao-familiares?

Ha sorriso em resposta ao sorriso de outras pessoas

Ha variacdo na expressao facial (contentamentsirégio,
surpresa, constrangimento, etc.)?

Ha expressdo emocional apropriada ao contexto deise
coerente com a situagao)?

Sim | Nao| Ocasionalmente

E uma crianca carinhosa?

Compartilha atividades prazerosas com 0s outros?

Demonstra preocupacdo se 0S pais estdo tristes ou
doentes/machucados?

6.5.2 Atencdo compartilhada:

A crianca mostra, traz para perto do rosto do [aceu aponta objetos/eventos de interesse
variados apenas para compartilhar (ndo considechdgs de ajuda)?
( )Sim ( ) Nao () Ocasionalmente
Faz comentarios (verbalmente ou através de gestos)?
( )Sim ( ) Nao () Ocasionalmente / Exemplos
Olha para onde o parceiro aponta?
() Sim ( ) Nao () Ocasionalmente
Responde aos convites para brincar?
() Sim ( ) Nao () Ocasionalmente

Respostas/Iniciativas Sociais com outras criangas Sim | Né&o

Ha iniciativa de aproximacdo ou interesse em ouirascas (observa outras crian¢as
brincando)

Ha resposta, mas ndo toma iniciativa?

Fica ansioso(a) com a presenca de outras criancas?

E capaz de engajar-se em brincadeiras simpledefeasrgchutar bola de volta, deslo¢ar
carrinhos na areia, etc)?

Engaja-se em brincadeiras, mas somente aquelasivendo o0s objetos de
preocupacodes circunscritas (estereotipadas)?

Prefere brincadeiras em pares a grupos (considedade)?

Fica intensamente ansioso quando na presenca deapesdo-familiares (distingu
ansiedade de timidez — baixar os olhos, escond#sto, etc.)?

r

Ignora/evita de forma persistente este contato?

Empurra/agride (componente fisico) de forma parsisf

Nota-se excessiva desinibi¢do social par a idadeetacéo a pessoas estranhas?

Ha variacdo na resposta conforme o contexto esop@s

- Outros:
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Comportamentos de Apegoinvestigar comportamento atual e ad&m | Ndo | Ocasionalments
2 anos)

v

Demonstra preocupacao quando separada dos pais

Sorri ou mostra excitacdo com o retorno dos pais

Busca a ajuda dos pais quando machucada?

Checa a presenca dos pais em lugares estranhos?

- Como foi a adaptacédo na escolinha/creche (difaulgs)?

6.6 Comportamentos Repetitivos- Investigar a frequéncia, intensidade, variedigleontextos e
topicos no brinquedo, resisténcia a interrupcaaag gle interferéncia em outras atividades ou
rotina da familia.

- Quais séo os brinquedos e atividades favoritas?
- Apresenta curiosidade (perguntas, comentarioesaisas ao seu redor)?
( ) Sim ( ) Nao
- Apresenta brincadeira de faz-de-conta (fazeriesi@s com os brinquedos, um boneco conversar
com 0 outro, usar um objeto para representar @putr
( ) Sim ( ) Néo
- Alinha, empilha objetos quando brincando semepgarfuncdo no brinquedo?
( ) Sim ( ) Néo
- Faz brincadeiras com partes de objetos ao ineésoth objeto como um todo (por exemplo,
ignora o carrinho e gira apenas as rodas por ugoltempo)?
( )Sim ( ) Nao

Outros Comportamentos Repetitivos:
- Abre/fecha portas, gavetas; liga/desliga intdorgs de luz; intenso interesse por objetos que
giram (maquina de lavar, ventilador, veiculos emayonsiderar a persisténcia/dificuldade em ser
interrompida)?

() Sim ( ) Nao
- Ha resisténcia a mudancgas na rotina pessoaléd® ca

( )Sim ( ) Nao
- Exige uma sequéncia fixa e rigida para atividgd®&ss/estir-se, arrumar a casa, higiene pessoal)?
Como reage se alterada/interrompida?

( ) Sim ( ) Néo
- Existe apego a objetos pouco comuns (ex: plasgiedra, etc.) para a idade (carrega consigo
cotidianamente e se desorganiza quando retirado)?

( )Sim ( ) Nao

6.7 Maneirismos e Movimentos Complexos do Corp(Repeticdo de movimentos sem aparente
funcao, principalmente em movimentos de estressxcitacao):

- H& movimentos das méaos perto do rosto? Sim) ( ) Nao
- H& movimentos dos dedos e maos junto ao corpo? ) Sifn ( ) Néao
- Ha balanco do corpo? ( )Sim ( ) Nao
- Ha movimentos dos bracdtapping)? ( )Sim ( ) Nao

6.8 Medos/Sensibilidade Sensoria{Relacionar medos discrepantes com a etapa eeluti
frequéncia, intensidade, grau de interferéncia etras atividades ou da familia, facilidade com que
€ acalmado/distraido):

Medos(especificar)
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Sensibilidade Sensorial: Sim | Nao

Ha interesse pelas propriedades sensoriais do®sljgneiro/textura)?

Nota-se hipersensibilidade a barulhos comuns (aneségdes como cobrir as orelhas,
afastar-se, chorar)?

6.9 Problemas de comportamento Sim | Nao

Ja manifestou masturbacdo em publico/tentativdaeada em partes intimas dos outros
de forma persistente?

Demonstra hiperatividade (agitacédo intensa)?

Roer unhas

6.10 Tratamentos e Medicamentos:
Detalhar idade, periodo de recuperacao, cirurgrasspitalizacdes, medicamentos, reacao:

6.11 Descricdo da rotina familiar em um dia tipicale domingo:
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APENDICES

Apéndice A —Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Universidade Federal do Para
Instituto de Filosofia e Ciéncias Humanas
Nucleo de Teoria e Pesquisa do Comportamento
Programa de Pés-Graduacao em Teoria e Pesquisa dom@portamento

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Este é um convite para vocé e a crianga sob spansabilidade, participarem da pesquisdticacao Musical e
Autismo: Intervencéo a partir de aulas de Percussg@oordenada pela Profd Dr2 Simone Souza da Ciogta S
Esta pesquisa foi submetida e aprovada pelo Catuitética em Pesquisa com Seres Humanos da Unaeesid
Federal do Para - UFPA (CAAE 0093.0.073.000-11reqmx n° 102/11 CEP-ICS/UFPA), do Instituto de Ciiés
da Saude da UFPA. A sua participacao neste esarélale carater voluntério, ndo trazendo qualqueas fara o
pesquisador ou para o participante. Se desejgrsefhor(a) podera interromper sua participacém &idnca sob
sua responsabilidade, sem que isso Ihe traga qrabyejuizo. Este estudo € necessario, pois busestigar
aspectos relacionados ao Transtorno do Espectdutismo (TEA) e ao aprendizado musical, bem como as
relacBes estabelecidas dentro deste contexto. IRessague as aulas de musica serdo oferecidas grupo
heterogéneo formado por criancas com TEA e criatipg®s (sem nenhum transtorno). Caso decidaaaamit
convite, vocé sera submetido(a) ao(s) seguinte®edimentos: Entrevistas; preenchimento de praiecde
dados sobre a crianca sob sua responsabilidadeibesy e a assinatura deste termo; e a criancasisab
responsabilidade: aulas e avaliagcbes regularesddeaE&o musical ( ) Violoncelo/( ) Percussdo emmas
comuns da Escola de Musica da Universidade FederBlara (EMUFPA). As aulas serdo gravadas em @udio
video, e ocorrerdo por um periodo minimo de 3 meseslo 2 vezes na semana. Asseguramos que agaesgai
trar4 qualquer risco para os participantes. Odtegs obtidos serdo publicados e apresentadogséxaiente
em eventos cientificos, mas a sua privacidade & sud familia serdo mantidas. Esclarecemos qudegste é
apresentado em duas vias, devendo uma das copaEgsgue ao responsavel pela crianga, que assina-

Pesquisadores responsaveis:

n ' £
Lagu X‘;’Jﬁ’ :‘\’V:i"“é- o ’:‘;WY%) Gléucia Freire de Oliveira
y Y . 00 ESpiriio Sanio Ph.D em Educagido Musical Grad. em Licenciatura em Musica

Fonoaudiéloga | .
Mestranda do PPGTPC/ UFPA Fone: 8128 8328 Fone: 8197 3354

Fones: 8182 6887
)
Paulyane Silva do Nascimento Simone S0 da Cost Silva

Psicéloga < : £33 . :
Grad. em Licenciatura em Miisica Dra. em/Psicologia
REEREIA 06 X CIRC TIFEA Fone: 8156 4382 Fone: 88538179

Fone: 81086472

Consentimento Livre e Esclarecido

Eu, , redpenspor
declaro que li as informacgdes acima sobre a pesguigue me sinto perfeitamente esclarecido(a) smomnteddo da
mesma, assim como seus riscos e beneficios. Deadiladla, que por minha livre vontade, aceito pgréicida pesquisa
cooperando com a coleta de dados para analisé&atavminha participacédo e da crianca sob minip@mseabilidade.

Belém, / /

Assinatura do responsavel peldicipante
Telefone de contato: /

Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos dotitgo de Ciéncias da Salde da Universidade Federdb Para (CEP-ICS/UFPA)
Complexo de Sala de Aula/I CS - Sala 13 - Campus Universitario, no. 1, Guama. CEP: 66.075-110 (Belém - Pard).
Tel/Fax: 3201-7735. E-mail: cepccs@ufpa.br
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Apéndice B- Planejamento das aulas de Educacdo Musicalu$%a)

PLANEJAMENTO (AULAS DE PERCUSSAO)

ATIVIDADE 1:

Musica de acolhimento “Ola Maria”.

Letra: Ol4 “Maria”, bom dia “Maria”
Que bom que vocé veio
Gosto muito de vocé.

Autor: Desconhecido

Motivo: momento de apresentagdo e boas vindas.

Assim que o professor cantar a musica citando cendonparticipante, este deve pegar um
dos cartdes (Com sua foto nome), 0s quais estasfiostios em uma esteira, para colar em um
mural que estara disposto na sala. Nesta ativisled® usadas pistas visuais (FOTO / NOME).

Material:
- Um mural com velcros;
- Cartdes com velcros contendo o nome e foto ddiipantes;

ATIVIDADE 2:

Mdusica “Quem sabe fazer um som assim?”

Letra: Quem sabe fazer um som assim
Quem sabe fazer um som assim
Assim, assim
Quem quiser aprender olhe pra mim.

Autor: Desconhecido

Inicialmente, a professora direcionara o aluno thongforma de manusear (segurar, tocar) cada
instrumento.

Durante momentos diferentes da musica sera real@aca de instrumentos. No primeiro
momento, a professora canta a misica e ao mesnpo tEwa um dos instrumentos de percussao
(Clave, Ganzar e Coquinho), mantendo um ritmo equenpanha a cang¢do. Seguindo os comandos
da professora, os alunos devem repetir o ritmogstop Essa atividade se repete até o momento em
que todos os instrumentos sejam ultilizados. Nasgg momento, cada aluno ird improvisar um
ritmo no instrumento indicado pela professora el@m®ais alunos devem repetir o ritmo proposto
pelo colega de classe.

Objetivos:

- Observar se o0 aluno segura o instrumento da fordieada pela professora;

- Observar a qualidade de som produzido pelo aluno;

- Trabalhar a percepgéo, a pulsacao, o ritmo,rgate a coordenag¢éo motora e o timbre.
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- Os instrumentos estardo dispostos em 3 caixinfergiotes que se encontrardo em frente a cada
um dos participantes. Serd necesséario um auxaia pada crianca (MOTIVO: Mudar a disposicéo
dos instrumentos para garantir que os participaresusardo como critérios para identificacdo do
instrumento a localiza¢do destes, mas sim, sewaforraom e caracteristicas)

ATIVIDADE 3:

Mdusica; “Garibaldi”

Letra: Garibaldi foi a missa
Num cavalo sem espora
O cavalo tropecou
Garibaldi pulou fora.

Garibaldi foi a missa
Num cavalo alazao
O cavalo tropecgou
Garibaldi foi ao chao.

Autor: Desconhecido

Inicialmente a professora direciona os alunos emmocenanusear (segurar, tocar) o
instrumento (Coquinho).

Ao cantar a musica 0s alunos pegam o instrumentoegtard dentro de uma caixinha
disposto a sua frente. Em seguida, eles devemtpescmesmo ritmo proposto pela professora ao
mesmo tempo em que cantam a cangao.

Objetivos:

- Observar se 0 aluno segura o instrumento da fordieada pela professora;

- Observar a qualidade de som produzido pelo alareom devera ser a reproducdo do galope de
um cavalo).

- Trabalhar a percep¢do de intensidade (forte eofraimitacdo, pulsagdo, ritmo, atencdo e
coordenagao motora.

ATIVIDADE 4:

Musica: “Passa, passa gaviao”
Adaptacao: Lucia Uchba

Letra: Passa, passa gaviao
Todo mundo passa 2x

Refrdo: Bater palma soa assim 2x
Assim assado, carne seca no ensopado 2x

Passa, passa gaviao
Todo mundo passa 2x
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Refrdo: Pés no chao tém som assim 2x
Assim assado, carne seca no ensopado 2x

Passa, passa gaviao
Todo mundo passa 2x

Refrdo: A serpente faz assim 2x
Assim assado, carne seca no ensopado 2x

Passa, passa gavido
Todo mundo passa 2x

Refrdo: Pra parar se para assim 2x

Assim assado, carne seca no ensopado 2x

Para realizar essa atividade os alunos e a professtardo dispostos em uma “roda” de
maos dadas com a pessoa que estiver ao seu lado.

Quando comecar a cantar a cancao todos irdo modamarroda para a direita. Em cada
refrdo, as criangas irdo repetir os movimentosaraip sugeridos pela professora de acordo com
cada refrdo. Estes movimentos corporais podembséer palmas; bater os pés; imitar o0 som da
serpente; parar lentamente.

Objetivo: Trabalhar imitacdo, coordenacdo motosacalizacao.

ATIVIDADE 5:

Musica: Toda Crianca QuéPalavra Cantada)
Composicao: Péricles Cavalcanti

Letra: Toda crianca quer
Toda crianga quer crescer
Toda crianca quer ser um adulto
E todo adulto quer
E todo adulto quer crescer
Pra vencer e ter acesso ao mundo
E todo mundo quer
E todo mundo quer saber
De onde vem
Pra onde vai
Como é que entra
Como é que sai
Por que é que sobe
Por que é que cai
Pois todo mundo quer...
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Nesta atividade, a professora ird sugerir um ritneotambor, ao aluno que devera seguir o
comando logo ap6s a solicitagdo da professora. Ajgiss segundos de repeticdo do ritmo todos
comecam a cantar a masica.

Objetivo:
- Trabalhar percepcéo ritmica, coordenac¢do mop@raepcao melddica.

ATIVIDADE FINAL:

Musica: Tchau! Tchau! Tchau!
Composicao: Glaucia Freire

Letra: Tchau! Tchau! Tchau! A aula ja esta acaband
Tchau! Tchau! Tchau! Pra casa eu vou voltar!

Com alegria termino esse encontro
Com alegria eu quero retornar.

Para esta atividade os alunos devem estar serdamstos em uma “roda”. Ao cantar a
musica acima, a professora gesticula com as m&asabde “tchau”, indicando para os alunos o
término da aula. A melodia é repetida trés vezeprdfessora solicita que os alunos repitam os
mesmos movimentos de “tchau”.
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Apéndice C—Protocolo de observagao do comportamento de csazgga TEA no
contexto de aulas de musica (Percusséao)

Esse protocolo de observacédo, sistematizado ar pddi categorias, baseou-se,
principalmente, nos critérios do DSM-1V (1996) é>€l0 (1993). Com a finalidade de abordar a
triade que compde o Transtorno do Espectro Auigii€A), foi realizada a observacao direta
dos videos das aulas de intervengéo, em contexdolde de musica, resultando em um sistema
de categorias, que perpassa pelas trés areagdEdds principais no TEA: Desvios qualitativos
de linguagem, interacdo social e interesses elatess restritos, repetitivos e estereotipados. Os
exemplos apresentados foram selecionados das ncaséisualizadas, de forma a oferecer ao
leitor/pesquisador, um panorama dos comportamerttssrvados e maior esclarecimento acerca
das categorias construidas neste contexto espediitas de musica). Deve-se enfatizar, que
grande parte das intervencbes contaram com a geesdos cuidadores/pais. Abaixo, as

categorias descritas.

a) Interacdes funcionais espontaneas com péfesP)

A crianca inicia e/ou mantém, espontaneamenteraigcies funcionais com os pares,
através de comunicacao verbal/ndo verbal, duraividade livre ou direcionada pelo professor.
Exemplo: Ao sentar ao lado de um colega, durante a music®th” a crianca (TEA) a olha,
sorri para ela ou a toca.

Em situagéo de atividade livre, quando uma criggassa ao lado da crianca (TEA), essa
toca o colega.

Durante a atividade de “roda”, o aluno oferece pspeamente a mao a crianca que esta

ao seu lado e mantém este comportamento duraatefa.t
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A crianca (TEA) se aproxima do colega, este com&eorre atrds, vai em direcdo a ele,

mantém contato visual, sorri, segura na mao dileia uma brincadeira corporal.

b) Interagcbes funcionais auxiliadas com pares (IfFAP

A criancga inicia e/ou mantém intera¢cGes funciogai® 0s pares, através de comunicacao
verbal/ndo verbal, somente quando h& o auxiliodisterbal de outros (e.g. cuidador, monitor,
professor), durante atividade livre ou direcionpdi professor.

Exemplo: Quando a crianga (TEA) senta no seu respectivar lpgra a primeira atividade da
aula, a sua acompanhante o ajuda a olhar e cumpéaneraves de vocalizacdo (emitir sons com
ajuda verbal da acompanhante) o colega do lado.

Antes de a aula comecar, enquanto as professaramgores arrumam o material, um
adulto (e.g. responsavel, acompanhante) seguraiaaacrianca (TEA) e solicita que ela dé um
beijo no colega (TEA ou tipico).

Apbs ser solicitada verbalmente por um adulto dwace a colega, a crianca se vira para

a colega e a beija.

c) Respostas funcionais aos pares (RFP).

A crianca com TEA responde as interacdes inicigubasoutras criancas (com TEA ou
tipicas), através de comunicacdo verbal/ndo vegegl PECS, contato visual, sorriso, gestos
direcionados ao outro), durante atividade livre¢arefa.

Exemplo: Quando uma crianca (com TEA ou tipica) a chamaeoaproxima dela, falando com
ela, cumprimentando-a, tocando-a, olhando-a, angaia(TEA) responde reciprocamente,
atendendo ao nome quando chamada, através decceisial, sorriso, risos, estendendo a mao

ou usando comunicacéo verbal.
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Quando uma crianca (TEA) se aproxima, o colega ipemue ele segure na méao dele e
iniciem uma brincadeira.

Quando uma crianca (TEA) chega perto do colegaka esse responde a ele com um
sinal de adverténcia (aponta o dedo), depois agaiaeita no chdo, o colega senta ao lado e
ambos mantém contato visual um com o outro.

Quando um colega o abraca, a crianca permite xiapQao, sem se esquivar ou bater

no outro.

d) Intera¢cBes funcionais espontaneas com adultesA)

A crianga inicia e/ou mantém, espontaneamentetaigiies com os adultos (e.g. pais,
cuidadores, professores, monitores) presentedaa sa

Exemplo: A crianca solicita algo para o adulto (e.g.aguanibom, biscoito, chocolate,
sair de sala, ir ao banheiro), através de emissdmabvacompanhada de contato visual.

A crianca demonstrar querer interromper a tarefae@gia executando, levanta, olha nos
olhos da pessoa que o esta auxiliando, estende actaBamente expressando a vontade de sair.

A crianca (TEA) circula pela sala em momento de@dide livre e vai em direcao ao pai.
Ao se aproximar do pai, olha a pessoa que estadsenb lado dele, se aproxima dessa pessoa, se
afasta, mantendo contato visual, depois se apromowamente dessa pessoa e a abraca.

A crianca se aproxima de um adulto, o olha nossplborri e senta no colo do mesmo.

e) InteragcBes funcionais auxiliadas com adultosAdy
A crianca inicia e mantém interacdes funcionais amiultos através de comunicagéo
verbal/ ndo verbal, durante atividade livre ou @oeada pelo professor, somente com auxilio

fisico/ verbal de outros (e.g. pais, cuidadorestgasores, monitores).
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Exemplo: Antes de comecar a aula, a mae da crianca (TEd)eziona para falar com as
monitoras/maes/cuidadores, dizendo “diga oi patia’atambém o ajudando fisicamente a se
aproximar, abracar, beijar ou apenas estender garaccumprimenta-las.

Ao término da aula, a mée/ cuidadora solicita queanca dé tchau para as professoras,

as abrace e as beije.

f) Interacdes ndo-adaptativas com adultos (INAA)

A crianca inicia interacdes de forma atipica (ndavencional), pouco compreensivel
para os que a observam. Pode também utilizar @ @etmo ferramenta para conseguir o que
deseja, emitindo dois comportamentos: a) segurad@a do adulto e leva-lo até o que deseja
pegar/ fazer, sem manter contato visual ou utikigaiquer outra forma de comunicacao verbal/
nao- verbal; b) pegar o que deseja do outro sein. ped

Exemplo: A crianca se aproxima do adulto e fica perto semtirequalquer outra forma
de comunicacdo verbal/ ndo-verbal, fica andandésatio adulto, emite comportamento
estereotipado proximo ao adulto (e.g. vocalizag@es sentido, grito$laps pulos).

A crianga emite comportamento heterolesivo (e.grderp beliscar, bater) quando se
aproxima dos adultos.

A crianca mexe nos pertences de outros adultosymndo bombom, celular, caneta ou algo do
interesse.

A crianca pega os instrumentos das méaos da proféessem utilizar nenhuma forma de
comunicacéo verbal/ ndo-verbal.

A crianca segura na mao de um adulto, mesmo desciithe, sem utilizar nenhuma

forma de comunicacgéo verbal/ ndo-verbal, o contiéia @orta, como se quisesse sair de sala.
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g) Respostas funcionais aos adultos (RFA)

A crianca com TEA responde funcionalmente as igfera iniciadas pelos adultos (pais,
cuidadores, professores monitores) através de doag#io verbal/ ndo verbal (e.g. PECS,
contato visual, sorriso, gestos direcionados amyudurante atividade livre ou tarefa.

Exemplo: Ao ser chamada pelo nome, a crianca (TEA) olhaieagdo ao adulto.

Em atividade livre, quando a crianca mexe no insémto ou em algum objeto da sala, a
mae chama sua atencéo, solicitando que ele nalmgueona boca ou largue o objeto e a crianca
olha em direcdo a mée, interrompendo a acao.

Quando o pai estende a mao a crianca, a chamando ipaao banheiro, essa
imediatamente d4 a mao ao pai.

Quando um adulto cumprimenta a crianca, solicitamdabraco e um beijo, essa pode a)
responder reciprocamente, abracando-o, beijandoantendo contato visual e sorrindo ou b)
permitir que o adulto a abrace e a beije, sem eadampurrar, bater).

Durante a as atividades desenvolvidas com os msfitos, a crianca (TEA) aceita a

aproximacao e auxilio da professora no uso doumsnto musical.

h) Respostas nao-adaptativas aos adultos (RNAA)

A crianca com TEA responde as interacdes iniciguasadultos (e.g. pais, cuidadores,
monitores, professores) emitindo comportamentospicag, pouco compreensiveis
contextualmente, durante atividade livre ou tarefa.

Exemplo: Quando a crianca (TEA) é solicitada a interromperaweterminada acéo, emite
comportamento estereotipado (dlgps,vocalizagdes idiossincraticas).

Quando um adulto cumprimenta a crianca (TEA), esgaora, 0 empurra, se esquiva ou

continua correndo pela sala.
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Quando um adulto (e.g. monitor, professor) tentaeiir a crianca de mexer num objeto
gue nao seja dele, a crianga puxa a méo do adglitagtentando pegar o que quer.
Quando um adulto (e.g. monitor, professor) tentalaaj a crianca (TEA), a descer das

cadeiras, essa emite comportamento heterolesiviaér)o

i) Imitacdo espontanea do professor (IE)

Durante a aula, a crianca, ap0s observar os motasiegalizados pela professora com os
instrumentos ou com 0 corpo, a imita imediatameht®l espontaneamente.
Exemplo: A professora realiza um movimento durante a akdde roda (e.g. colocar as maos
para o alto, ir descendo devagar até deitar no)@accrianca consegue executar imediatamente
e espontaneamente.

A professora/ monitora canta uma musica e bategslencrianca realiza imediatamente e

espontaneamente o que foi demonstrado.

j) Imitacdo do professor com auxilio (1A)

Durante a aula, a crianca, ap0s observar os motasegalizados pela professora com os
instrumentos ou com O corpo, a imita apenas quanckdiada verbalmente ou fisicamente,
necessitando de ajuda parcial ou total.

Exemplo: a professora explica verbalmente e demonstra canwianca deve segurar um
determinado instrumento (e.g. clave, coco, ganaébor), e o aluno pode: a) segurar o
instrumento de forma diferente do demonstrado petdessor, precisando que um adulto/
professor a corrija, a ajudando a iniciar a taeeéda continua sozinha; ou b) depois de corrigida a
posicao do instrumento nas maos, a crianca inicanealui a tarefa sozinha.

k) Segue espontaneamente o comando do professoy (SEC
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Durante a aula, a crianca demonstra compreenderdesns emitidas pela professora,
realizando o solicitado imediatamente ap0s emidedmmando.
Exemplo: A professora solicita que todos guardem a cestdemais instrumentos (e.g. clave,
coco, ganza) e peguem o tambor em cima da mesdanga (TEA) executa.

Apés a atividade de “roda” com a musica “passaggssido” a professora solicita que
as criancas retornem para seus devidos lugaresanga (TEA) executa o solicitado.

A professora solicita que o aluno sente em um hittedo lugar e ele executa o que ela

pediu.

[) Segue o comando do professor com auxilio (SCA)

Durante a aula, a crianga executa os comandosofizspora apenas com ajuda parcial ou
total de um adulto (e.g. cuidador, monitor, prodess
Exemplo: Quando a professora inicia a aula, cantando a mdlsic'Ola”, chama a crianca pela
nome; essa, nao atende ao chamado, entdo a ac@nfmmhajuda a se levantar e ele fica
sozinho no meio das demais criancas, gira em terg e s6 executa a tarefa quando o cuidador
a segura pela méo, e a leva até o material, pa&algupegue o cartdo com sua foto e nome, e
posteriormente o cuidador/ professor a ajuda a cotartdo no quadro da “chamadinha”.

A professora solicita verbalmente que a criancaipegn determinado instrumento e ela
precisa que um adulto (e.g. professor, monitordamdnr) repita 0 comando varias vezes ou

mostre a ela 0 que deve pegar para que a tarefeesdizada.

m) Comportamento repetitivo e estereotipado coresde com a tarefa (CC)
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A crianca apresenta movimentos corporais atipicasatiza estereotipias (e.faps,
balancar-se, girar objetos, segurar objetos) cormsisumentos ou com outros objetos, o que
dificulta a execucao das tarefas propostas pefagsora.

Exemplo: Enquanto a professora explica a tarefa (levantandm for chamado pelo nome e
colocar o0 nome no quadro), as demais criancasasmentadas e a escutam, enquanto a crianca
(TEA) mexe no quadro, grita, faz vocalizacdes igilosraticas (incompreensiveis) e fica em pé.

A crianca levanta do seu lugar, no meio da tagdiea girar em torno de si, correr pela
sala ou deitar no chéo.

A crianca procura constantemente pelos mesmososhjeblsas, canetas, fios) e por isso
nao participa das atividades propostas pela prafess

A crianca (TEA) busca os instrumentos utilizadosaunk para realizar auto-estimulagéo,
o usando de forma descontextualizada e diferenfgra@mosto pela professora, pega o ganza e o
sacode junto ao ouvido, depois 0 joga no chéonthzesso repetidas vezes e sempre com 0
mesmo instrumento.

Durante a atividade com o tambor, a crianca balarfgada baqueta do tambor ou gira o
tambor, o segurando pela baqueta.

Durante atividade em que né&o sao utilizados osuims&ntos, a crianca fica segurando as

claves, as bate uma contra a outra e as colocaagaa b
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Apéndice D -Checklist de comportamentos emitidos por criangas €ranstorno do Espectro Autistico (TEA) em cotdale Educacao

Musical

COMPORTAMENTOS

OCORRENCIA POR AULAS

CRIANCA COM TEA

1 antes da aula 2 durante a aula

a) Interacdes funcionais espontaneas com pareR)IFE

b) InteracBes funcionais auxiliadas com pares (lFFAP

c) Respostas funcionais aos pares (RFP).

d) Interacdes funcionais espontaneas com aduR&A(l

e) Interacdes funcionais auxiliadas com adulto8AF

f) InteragOes ndo-adaptativas com adultos (INAA)

g) Respostas funcionais aos adultos (RFA)

h) Respostas ndo-adaptativas aos adultos (RNAA)

1) Imitacdo espontanea do professor (IE)

j) Imitacdo do professor com auxilio (I1A)

k) Segue espontaneamente o comando do professtj ($SE

l) Segue o comando do professor com auxilio (SCA)

m) Comportamento repetitivo e estereotipado copoter

com a tarefa (CC)
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Apéndice E- Teste de Fidedignidade do Protocolo de obseovdg&omportamento de criangas com TEA no contdgtaulas de musica

(Percussao)
Quadro 1- Antes da Aula
CATEGORIAS IFEP |IFAP | RFP | IFEA |IFAA | INAA | RFA | RNAA | IE IA SCE SCA | CC
22.01.12 (Pesquisador 1) 4 1| 5 12 5 5 2 3 0 0 0 0 0
22.01.12 (Pesquisador 2) 3 2 3 9 5 6 2 1 0 0 0 0 0
(#) Pesq.1/ Pesq.2 1 0 0 1 0 2 0 2 0 0 0 0 0
% POR CATEGORIA 75 50 60 75 100 | 83,33 | 100 | 33,33 | 100| 100 | 100| 100 | 100
% CATEGORIAS (TOTAL) 82, 82%
Quadro 2 - Durante a Aula
CATEGORIAS IFEP [IFAP | RFP | IFEA |IFAA | INAA | RFA | RNAA | [E IA SEC | SCA | CC
22.01.12 (Pesquisador 1) 7 7] 2 8 5 4 2 4 8 9 14 11 18
22.01.12 (Pesquisador 2) 10 8 6 8 2 1 5 5 9 6 19 14 17
(#) Pesq.1/ Pesq.2 3 1 4 0 3 3 3 1 1 3 5 3 1
% POR CATEGORIA 70 | 87,5 | 33,33| 100 40 | 25,00 | 40 80 82’8 66,66 | 73,68 | 78,57 | 94,44
% CATEGORIAS (TOTAL) 62,41%




