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RESUMO

A combinacdo de diferentes abordagens terapéuticas oferece uma perspectiva holistica que
focaliza o desenvolvimento integral da crianca com TEA. Este estudo buscou enumerar
elementos intercessores das duas areas terap€uticas que estruturam a pratica de atendimentos
integrados visando o favorecimento do contato visual de criangas com TEA. A metodologia
qualitativa baseou-se em pesquisa bibliografica, que indicou trés elementos favorecidos. O
primeiro, nas atividades ritmadas e estruturadas que envolvem rimas, consciéncia fonologica e
aliteragdo, com musicas do cancioneiro infantil que sugerem movimentos dos olhos e o
posicionamento corporal terapéutico de frente contribuindo para a compreensao, expressao €
manuseio de emocdes e empatia. O segundo elemento, intercessor nos objetivos de
musicoterapia e psicopedagogia ¢ o reconhecimento de informagdes faciais com atividades de
improvisacdo musical, escuta e atengdo. O terceiro elemento se refere a imitacdo motora de
movimentos de maos, associadas aos rostos no manuseio simples de objetos, inclusive na
diferenciacdo de movimentos voluntarios e involuntarios, que a musica pode treinar e repetir
de forma ludica para que sejam absorvidos nos seus comportamentos para a aprendizagem
significativa e contextualizada.

Palavras-Chave: FElementos Intercessores. Integracdo Terapéutica. Musicoterapia e
Psicopedagogia. Contato Visual. Crianga com TEA.

RESUMEN

La combinacion de diferentes enfoques terapéuticos ofrece una perspectiva holistica centrada
en el desarrollo integral de los nifios con TEA. Este estudio buscoé enumerar los elementos
intercesores de las dos areas terapéuticas que estructuran la practica de la atencion integral,
dirigida a promover el contacto visual en nifios con TEA. La metodologia cualitativa se baso
en la investigacion bibliografica, que indico tres elementos prioritarios. El primero, en
actividades ritmicas y estructuradas que involucran rimas, conciencia fonoldgica y aliteracion,
con canciones del cancionero infantil que sugieren movimientos oculares y posicionamiento
corporal terapéutico mirando hacia adelante, contribuyendo a la comprension, expresion y
gestion de las emociones y la empatia. El segundo elemento, intercesor en los objetivos de la
musicoterapia y la psicopedagogia, es el reconocimiento de la informacidon facial con
actividades de improvisacion musical, escucha y atencion. El tercer elemento se refiere a la
imitacion motora de los movimientos de las manos, asociados con rostros en la manipulacion
simple de objetos, incluyendo la diferenciacion de movimientos voluntarios e involuntarios,
que la musica puede entrenar y repetir de forma ludica para que se integren en sus
comportamientos y promuevan un aprendizaje significativo y contextualizado.

Palavras Clave: Elementos de intercesion. Integracion terapéutica. Musicoterapia y
psicopedagogia. Contacto visual. Nifio con TEA.

ABSTRACT
The combination of different therapeutic approaches offers a holistic perspective that focuses

on the integral development of children with autism. This study sought to enumerate
intercessory elements of the two therapeutic areas that structure the practice of integrated care
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aimed at promoting eye contact for children with autism. The qualitative methodology was
based on bibliographic research, which indicated three favored elements. The first, in rhythmic
and structured activities that involve rhymes, phonological awareness and alliteration, with
songs from the children's songbook that suggest eye movements and therapeutic body
positioning facing forward, contributing to the understanding, expression and management of
emotions and empathy. The second element, intercessory in the objectives of music therapy and
psychopedagogys, is the recognition of facial information with musical improvisation activities,
listening and attention. The third element refers to the motor imitation of hand movements,
associated with faces in the simple handling of objects, including the differentiation of
voluntary and involuntary movements, which music can train and repeat in a playful way so
that they are absorbed into their behaviors for meaningful and contextualized learning.

Keywords: Intercessory Elements. Therapeutic Integration. Music Therapy and
Psychopedagogy. Visual Contact. Child with Autism.

1 INTRODUCAO

A integragdo de diferentes terapias para criangas com Transtorno do Espectro Autista
(TEA) desempenha um papel fundamental na promog¢ao do desenvolvimento e bem-estar, pois
uma das condigdes que caracterizam este transtorno ¢ a comunicagao na interacao social assim
como, a presenca de padrdes restritivos e repetitivos de comportamento, a abordagem
terapéutica associada a abordagens educacionais em formato integrado € essencial para alcangar
resultados mais eficazes visando a estimulacao de areas especificas em formato globalizado.

Na literatura € possivel citar varias abordagens que servem de parametro para as praticas
terapéuticas conjuntas, entre elas: a abordagem Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC), que
¢ uma abordagem psicoterapéutica que visa modificar os pensamentos e comportamentos das
pessoas (Shapiro, 2013). A terapia ¢ baseada na colaboracdo entre o paciente e o terapeuta, que
utilizam técnicas cognitivas, comportamentais, emocionais € interpessoais, que ajuda criangas
com TEA a reconhecer e mudar padroes de pensamento negativos € comportamentos nao
adaptativos. A integracdo da TCC com outras terapias pode melhorar habilidades sociais e
emocionais.

A Terapia Ocupacional (TO), cujo objetivo ¢ a promocdo da independéncia e
autonomia, na crianc¢a autista infere o desenvolvimento de habilidades psicomotoras restritivas
(praxia fina) e amplas (praxia global), além de praticas de atividades didrias. (Copley et. al;
1987). A abordagem Fonoaudioldgica ¢ indispenséavel para o desenvolvimento da comunicacgao
verbal e ndo verbal, por buscar consolidar habilidades de tipologias de linguagens em diversos
contextos sociais. O conceito de

“habilidades de comunicagdo social” inclui a habilidade para variar o estilo de fala,

considerar a perspectiva de outros, compreender ¢ usar de forma apropriada as regras de
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comunicagdo verbal e ndo verbal e usar os aspectos estruturais da linguagem (por exemplo,
vocabulario, sintaxe e fonologia) para atingir esses objetivos o especialista da fonoaudiologia,
como o especialista em comunicagdo humana € o profissional apto a diagnosticar, delinear,
propor e executar a intervencao relacionada as habilidades de linguagem e comunicacao das
pessoas com TEA (Fernandes et al.,2021).

A Anédlise do Comportamento Aplicada (ABA), ¢ uma abordagem cientifica do campo
da psicologia muito usada no tratamento do TEA, que visa compreender ¢ modificar o
comportamento humano, utilizada para reforgar comportamentos positivos e reduzir
comportamentos negativos. Quando harmonizada com outras terapias, pode criar um ambiente
de aprendizado estruturado e positivo promovendo intervencdes sensoriais significativas,
devido a prevaléncia da hipersensibilidade sensorial. A integracdo de terapias sensoriais pode
ajudar na modulacao sensorial, impactando positivamente a participacao em atividades diarias
e sociais (Catania, 1998).

Segundo Fernandes at.al. (2021) o emprego de uma unica proposta terapéutica — seja
ela baseada em métodos, modelos ou abordagens mais ou menos estruturados - ndo responde
as necessidades especificas determinadas pela complexidade do quadro clinico de TEA. Além
disso, ¢ importante destacar que o terapeuta deve ser sensivel e estar atento a todos os aspectos
da individualidade da pessoa com TEA. Assim, € possivel afirmar que ndo hd uma abordagem
que seja efetiva para todas as criangas e suas familias, embora possam existir convergéncias
entre elas, com foco no perfil singular de habilidades e dificuldades. Abordagens unidirecionais
limitam a integralidade do cuidado do individuo. A perspectiva multiprofissional propicia um
grande potencial de tratamentos e solugdes inovadoras, pois pode manter a especificidade de
cada area, favorecendo a discussdo das a¢des em equipe, evitando-se decisdes unilaterais. E
neste cendrio que a equipe multidisciplinar precisa analisar, dentre as diferentes opcdes
terap€uticas, as que mais se adequem a cada pessoa com TEA e sua familia.

A combinagdo de diferentes abordagens terapéuticas oferece uma perspectiva holistica
que focaliza o desenvolvimento integral da crianca. Alguns dos beneficios desse modelo
integrado incluem o desenvolvimento abrangente sendo possivel atender diversos aspectos do
desenvolvimento da crianca, desde habilidades cognitivas até habilidades sociais e motoras; a
adaptagdo personalizada que permitem criar planos de tratamento personalizados, adaptados as
necessidades unicas de cada crianca; o envolvimento familiar, que fortalece a rede de apoio
para a crianca ¢ fomenta a continuidade do desenvolvimento em casa; a reducdo de
Comportamentos Desafiadores, que promove uma convivéncia mais harmonica e funcional

com a crian¢a. Assim, a integra¢do de terapias para criangas com TEA ndo sé otimiza os
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resultados terapéuticos, mas também promove uma abordagem mais compassiva e centrada na
individualidade da crianca. Sua eficiéncia reside na capacidade de criar uma rede de suporte
compreensiva que abrange diferentes facetas do desenvolvimento, oferecendo as criangas com
TEA uma oportunidade valiosa de florescerem em suas varias dimensdes de vida,
simultaneamente, de forma complementar.

Entre as abordagens, este estudo buscou contemplar a musicoterapia e a psicopedagogia,
que se destacam por suas contribui¢des significativas no desenvolvimento de habilidades
educacionais, sociais € comunicativas, com especificidade no contato visual, observado como
aspecto relevante na identificagdo do TEA.

A Musicoterapia € uma pratica que utiliza a misica como ferramenta terap€utica para
promover a saide mental e emocional, no contexto de criangas com TEA, por meio de
atividades musicais estruturadas as criancas sao incentivadas a se engajar, interagir e responder
a estimulos de maneira controlada e prazerosa. A musica, por sua natureza envolvente e
repetitiva, pode ajudar a captar € manter a aten¢ao das criangas, criando oportunidades para o
desenvolvimento da afetividade, intera¢do e contato visual (Gomes, 2022). Por outro lado, a
psicopedagogia foca nas dificuldades de aprendizagem e no desenvolvimento cognitivo e
emocional das criancas, sua meta ¢ identificar como a funcionalidade dos mecanismos de
aprendizagens ocorrem individualmente e como se ha de organizar estimulos apropriados e
eficazes para cada identidade diversificada aprender. Assim, psicopedagogos trabalham para
entender e intervir em processos de ensino e aprendizagem, adaptando estratégias que atendam
as necessidades individuais de cada crianga, tanto nos processos de aprendizagens do ambito
da escolaridade, quanto nas aprendizagens informais.

No caso de criancas com TEA, a psicopedagogia pode fornecer técnicas e métodos
especificos para melhorar o contato visual, como jogos interativos e exercicios de atencdo
conjunta e assim, facilitar a aprendizagem por imitagdo e interagdo com seus pares €
professores.

Um programa integrado de musicoterapia e psicopedagogia busca combinar os pontos
fortes de ambas as abordagens para maximizar os beneficios para as criangas com TEA, este
programa pode incluir atendimentos de musicoterapia onde a musica € usada como instrumento
de atuagcdo para criar um ambiente estimulante e seguro, seguido de atividades
psicopedagogicas que reforgam as habilidades fundamentais para aprendizagens de contetidos
da matemadtica e da lingua portuguesa, por exemplo. Neste sentido ¢ importante aplicar
atividades por meio de técnicas de musicalidade com ambos os objetivos simultdneos e

complementares.
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Neste sentido, ¢ possivel listar como beneficios de um programa integrado de
musicoterapia e psicopedagogia a melhoria do contato visual de criangas com TEA, a partir do
principio que a musica pode atrair a aten¢do das criangas e incentiva-las a olhar para o terapeuta
ou para os colegas, enquanto os exercicios psicopedagdgicos podem reforgar essas habilidades
de maneira estruturada; outro beneficio ¢ o desenvolvimento social, onde atividades em grupo
proporcionam um ambiente natural para a pratica de habilidades sociais, incluindo o contato
visual, que ¢ essencial para a comunicagdo; quanto ao engajamento a combinacdo de musica e
atividades ludicas tornam o processo terapéutico mais divertido e motivador uma vez que
podem ser interdependentes e cooperativos, aumentando seu engajamento coletivo e
consequentemente, a participacao.

A partir do pressuposto que um programa integrado de musicoterapia e psicopedagogia
pode ser uma abordagem eficaz para melhorar o contato visual em criancas com TEA,
promovendo um desenvolvimento mais holistico e atendendo as suas necessidades individuais
de maneira sensivel e cuidadosa, considera-se como consequéncia a alteragdo de percepcao do
desenvolvimento da crianga pelos profissionais que a atendem e utilizam das informagdes
relatadas para a integragdo de terapias, adaptando suas especificidades por meio de percepgdes
sobrepostas. O que pode dar maior qualidade nos avangos terapéuticos.

Muitas questoes relevantes e interessantes podem ser exploradas a partir da tematica
apresentada, como: a) Quais sdo os fundamentos tedricos que embasam a utilizagdo conjunta
da musicoterapia e da psicopedagogia no tratamento de criangas com TEA?; b) Quais sdo as
técnicas especificas da musicoterapia para o desenvolvimento do contato visual em criangas
com TEA?; ¢) Como a psicopedagogia pode complementar a musicoterapia para melhorar as
habilidades sociais e comunicativas das criangas com TEA?; d) Quais métodos e atividades
especificas podem ser utilizados nas sessdes de musicoterapia com psicopedagogia para
incentivar o contato visual? e) Quais seriam os indicadores de sucesso na melhoria do contato
visual em criangas com TEA através de um programa integrado? f) Como a familia e os
cuidadores podem ser envolvidos no processo terapéutico para potencializar os resultados do
programa? Esses questionamentos podem guiar a elaboragdo de pesquisas, de praticas clinicas
e formulag¢do de programas terapéuticos mais associados e eficazes para criangas com TEA.
Portanto, neste estudo foram delimitados os objetivos a partir da questdo: Quais sdo os
elementos intercessores das areas terapéuticas da Musicoterapia e Psicopedagogia que
poderiam embasar atendimentos integrados objetivando favorecer a melhoria do contato visual

de criancas com TEA?
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As hipoteses devem ser baseadas em evidéncias cientificas de cada area e a construgao
de praticas que combinem com a identidade, especificidade e demanda de cada crianga,
considerando suas caracteristicas fisicas, cognitivas e emocionais.

Um problema a ser considerado sao os atendimentos clinicos, em maioria, ndo trocarem
informacdes, experiéncias e percepgdes sobre a mesma crianga, 0 que comumente gera
fragmentos e atividades terap€uticas desencontradas. Entende-se que, a partir da construgao de
elementos teodricos advindos das duas areas, sera possivel estruturar técnicas que possam
corroborar com a efetivagao de terapia em prol da individualidade e potencialidades distintas.

Assim, determina-se como objetivo geral deste estudo enumerar elementos intercessores
das areas terapéuticas da Musicoterapia e Psicopedagogia que estruturem a pratica de
atendimentos integrados visando o favorecimento, criacdo e melhoria do contato visual de
criangas com TEA. Para isso, sdo necessarios alcancar objetivos especificos: a) Identificar
elementos da Musicoterapia que desenvolvem o contato visual de criancas com TEA; b)
Identificar elementos da Psicopedagogia que desenvolvam o contato visual de criangas com
TEA; c) Eleger elementos intercessores das 4reas terapéuticas da Musicoterapia e
Psicopedagogia em atendimento integrado que potencializem a criagdo, o estabelecimento e

ampliacdo de vinculo visual em criangas com TEA, com outras pessoas.

2 RELEVANCIA DO CONTATO VISUAL DE CRIANCAS COM TEA PARA A
APRENDIZAGEM

O contato visual ¢ uma habilidade social complexa que pode ser desafiadora para
criancas diagnosticadas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) devido a varios fatores.
Aqui estdo alguns motivos pelos quais elas podem ter dificuldade em manter contato visual:

- Processamento Sensorial de Hipossensibilidade ou Hipersensibilidade - o contato
visual pode ser uma experiéncia intensa ou desconfortavel, que preferem evitar;

- Processamento Cognitivo - impossibilidade de focar atengcdo no campo visual;

- Dificuldades na Percep¢ao Social - manter o contato visual requer a habilidade de
interpretar expressdes faciais e emogodes, o que pode ser possivel devido as caracteristicas
biologicas;

- Sobrecarga Sensorial - o cérebro de uma crianca com TEA pode processar informagdes
sensoriais de varias formas diferentes, e manter contato visual pode contribuir para a sobrecarga
sensorial, tornando mais dificil concentrar-se em outras tarefas;

- Ansiedade Social - algumas criancas podem se sentir ansiosas em situagdes sociais, €

podem evitar o contato visual como uma forma de gerenciar essa ansiedade;
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- Diferenca na Motivagdo Social - manter contato visual ¢ um comportamento
socialmente motivado, e algumas criancas com TEA podem nao ver o mesmo valor ou
necessidade nesse comportamento, em comparagdo com seus pares neurotipicos;

- Nivel de Desenvolvimento - o contato visual pode variar com o estagio de
desenvolvimento da crianga. Com intervengdes e praticas terapéuticas, muitas criangas podem
melhorar essa habilidade ao longo do tempo, devido estimulos apropriados.

A relevancia das terapias que visam desenvolver o contato visual em criangas
com Transtorno do Espectro Autista (TEA) € significativa por varias razoes:

1) Habilidade de Comunicagdo: O contato visual ¢ uma parte crucial da comunicagao
nao verbal. Ele ajuda a transmitir intengdes, emogdes e informagdes, facilitando a compreensao
mutua entre as pessoas.

2) Intera¢dao Social: Melhorar o contato visual pode ajudar as criangas com TEA a se
envolverem mais efetivamente em interagdes sociais. Isso pode aumentar suas oportunidades
de desenvolver relagdes interpessoais e reduzir o isolamento social.

3) Atencdo e Foco: terapias que trabalham o contato visual frequentemente ajudam a
melhorar a selecdo, manutencao e foco atencional. O contato visual pode ser um indicador de
que a crianga esta prestando aten¢do ao interlocutor, o que ¢ fundamental para o aprendizado e
a interagdo social.

4) Desenvolvimento Emocional: Estabelecer contato visual pode ajudar as criangas com
TEA a reconhecer e interpretar melhor as expressdes faciais, contribuindo para uma
compreensao mais profunda das emogdes dos outros.

5) Integracdo Sensorial: Muitas criancas com TEA tém dificuldades com a integragdo
sensorial. Trabalhar o contato visual pode ser parte de uma abordagem para ajudar a regular e
integrar diferentes estimulos sensoriais de maneira mais eficaz.

6) Melhoria da Qualidade de Vida: Ao facilitar a comunicagdo e a interacao social,
terapias que melhoram o contato visual podem contribuir para uma melhor qualidade de vida
para as criangas com TEA e suas familias.

7) Estratégias de Ensino: Em um contexto educacional, o desenvolvimento do contato
visual pode tornar o ensino mais eficaz, pois a crianga esta mais apta a se engajar visualmente
com o professor e os materiais de aprendizagem.

Em suma, desenvolver o contato visual ¢ uma meta terapéutica que pode ter amplos
beneficios no desenvolvimento social, emocional e cognitivo de criancas com TEA,
proporcionando-lhes ferramentas valiosas para uma vida mais conectada e satisfatoria

utilizando a Cogni¢do Social, compreendida na psicologia, como o conjunto de processos
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cognitivos ativados em situacdes de interagdo social. Estes processos permitem perceber,
avaliar e responder as situagdes de interacdo social, ndo somente avaliando as proprias
impressdes, como também inferindo opinides, crengas ou intengdes dos outros, e entdo,

responder a essas situacoes.

3 ELEMENTOS DA MUSICOTERAPIA QUE DESENVOLVEM O CONTATO
VISUAL DE CRIANCAS COM TEA

A musicoterapia pode ser uma ferramenta valiosa para desenvolver o contato visual em
criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). Alguns dos elementos mais eficazes
incluem: 1. Movimento Ritmado: Atividades que envolvem movimentos ritmados, como
dancar ou bater em tambores, incentivam as criangas a seguirem visualmente os gestos do
terapeuta e de seus colegas, promovendo o contato visual;
2. Play Songs (Cancdes de Brincadeira): Utilizar can¢des que convidem a imitagdo e que
envolvam troca de turnos pode ajudar a melhorar o contato visual pois a crianca aprende a olhar
para o terapeuta para saber quando ¢ sua vez de atuar.
3. Instruments Play (Brincar com Instrumentos): A apresentag¢do de instrumentos musicais que
requerem um foco visual especifico (como xilofones, teclado, flauta) pode ser uma medida
eficaz para promover a orienta¢ao do olhar;
4. Conducting (Conduzir a Musica): Pedir a crianca para ser o “maestro” e conduzir a musica,
incentivando-a a manter contato visual com os “musicos” para dirigir a sessao;
5. Uso de Expressdes Faciais e Gestos: Integrar expressdes faciais exageradas e gestos
sincronizados com a musica pode tornar o contato visual mais atraente e menos ameagador para
a criancga;
Esses elementos criam um ambiente ludico e de interagdo que facilita a conexdo e
fortalecimento do contato visual em criangas com TEA. As intervengdes musicais visam se
tornar uma ponte para a comunicagdo, ajudando no desenvolvimento de habilidades sociais e
emocionais essenciais.
No planejamento de Musicoterapia ¢ considerada a resposta do paciente o a partir do “Fazer

Musical” do Musicoterapeuta e as areas em desenvolvimentos e desenvolvidas (Figura-01).
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Figura 01- Representacio esquematica do modelo que descreve o processo Musicoterapéutico

Fazer musical do Resposta do paciente (lida como
musicoterapeuta musical pelo musicoterapeuta)

Comunicacio na Misica

Desenvolvimento de
habilidades musicais e nido-
musicais do paciente
F'

Desenvolvimento da .
relacio terapéutica
-

hJ

Aumento de complexidade
na intera¢io musical

Fonte: SAMPAIO (2002)

4 ELEMENTOS DA PSICOPEDAGOGIA QUE DESENVOLVEM O CONTATO
VISUAL DE CRIANCAS COM TEA

A psicopedagogia utiliza varias abordagens para ajudar criancas com Transtorno do
Espectro Autista (TEA) a desenvolverem o contato visual. Aqui estdo alguns elementos
especificos: Jogos e Brincadeiras Estruturadas como, os Jogos como esconde-esconde ou pega-
pega que incentivam as criancas a olharem nos olhos de seus parceiros de brincadeira como
parte do jogo; Brincadeiras de Imitacdo: Brincadeiras que envolvem imitar expressoes € gestos
dos outros ajudam as criangas a focarem no rosto e nos olhos do terapeuta ou dos colegas;
Intervencdes Sensorio-Motoras em Atividades Visuais e Motoras: Atividades que combinam
movimento com a necessidade de seguimento visual, como passar uma bola de uma pessoa a
outra, podem ajudar a melhorar o contato visual; Integracao Sensorial: Atividades para trabalhar
na regulacdo das respostas sensoriais pode tornar o contato visual menos aversivo para a
crianca; Ferramentas Visuais e Tecnoldgicas: Brincadeiras com espelhos para que a crianga
veja sua propria imagem e a do terapeuta ao mesmo tempo, incentivando o contato visual;
Aplicativos e Jogos Educacionais: Ferramentas tecnologicas que incentivam o olhar para a tela
e, consequentemente, para os olhos de personagens animados podem ser transferidas para

interagdes reais; Técnicas de Ensino Estruturado: Método TEACCH, oferece suporte visual e
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um ambiente estruturado que ajuda as criangas a entenderem melhor as ocasides em que 0
contato visual € necessario; Processamento por Etapas: Ensinar o contato visual de maneira
gradual, comecando com breves olhares e aumentando gradualmente a duragdo e a frequéncia
do contato; Reforgo Positivo: Recompensas e Elogios: Utilizar reforgos positivos, como elogios
ou pequenas recompensas, sempre que a crianga efetua um contato visual, incentiva praticas
repetitivas e positivas; Interagdes em grupo que focam em praticar habilidades sociais,
incluindo o contato visual, em ambientes seguros e controlados. Esses elementos criam uma
abordagem multidisciplinar e holistica que ajuda as criancas com TEA a se envolverem e

praticarem o contato visual em ambientes terapéuticos e sociais seguros.

5 ELEMENTOS INTERCESSORES DEA MUSICOTERAPIA E PSICOPEDAGOGIA
EM ATENDIMENTO INTEGRADO QUE POTENCIALIZEM A CRIACAO E
AMPLIACAO DE VINCULO VISUAL EM CRIANCAS COM TEA

A combinacao de elementos da musicoterapia e psicopedagogia pode criar um ambiente
terapéutico poderoso para desenvolver e ampliar o contato visual em criangas com Transtorno
do Espectro Autista (TEA). Aqui estdo algumas abordagens integradas e elementos
intercessores que potencializam essa habilidade:
- Intervengdes Ritmadas e Estruturadas - Musicas e Rimas Educativas, ao utilizar muasicas que
contém instrugdes simples e rimas pode ajudar as criangas a manterem o contato visual
enquanto seguem a letra e os movimentos;
- Atividades de Imitagdo ao Som da Musica, brincadeiras que envolvem a imitacao de gestos
acompanhados de musica incentivam a crianga a olhar para o terapeuta e para os colegas;
- Ferramentas Visuais e Tecnoldgicas, historias Musicais Informatizadas, utilizar aplicativos
que contem historias com intera¢des visuais e musicais, mantendo a atengdo da crianca e
estimulando o contato visual;
- Espelhos Musicais: Integrar espelhos em atividades musicais permite que a crianga veja a si
mesma e ao terapeuta, incentivando o contato visual de maneira ludica;
- Jogos e Brincadeiras com Instrumentos: Passagem de Instrumentos - Brincar de passar
instrumentos musicais entre os participantes, exigindo que a crianga olhe para quem esta
entregando e recebendo;
- Condugao Musical: Pedir para a crianga “conduzir” a orquestra, onde precisa manter contato
visual com os “musicos” para guiar a performance; Integragao Sensorial ¢ Motora com Ritmo
e Movimento Sincronizado: Atividades que combinam movimentos ritmados e musica ajudam

na regulacao sensorial, tornando o contato visual uma parte natural da interagao;
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- Dangas e Movimentos Coordenados: Dangas em grupo sincronizadas com a musica
incentivam a crianga a observar e imitar o terapeuta e os colegas;
- Reforgo Positivo e Social: Sessdes de grupo que envolvam atividades musicais e
psicopedagogicas, promovendo o contato visual em um contexto social seguro e incentivador;
- Elogios e Recompensas Musicais: Utilizar elogios e recompensas (como escolher a proxima
musica) para incentivar o contato visual durante as atividades.

Estas abordagens integradas podem criar um ambiente terapéutico rico e variado, que
nao sO promove o contato visual, mas também enriquece a experiéncia terapéutica da crianga,

tornando o aprendizado mais prazeroso e eficaz.
6 CONSIDERACOES FINAIS

O autismo ¢ caracterizado por trés caracteristicas principais que afetam a crianga em
formatos diferenciados. A primeira ¢ na comunicacdo, que pode se manifestar por meio de
padrdes de linguagem repetitiva, atraso no desenvolvimento da linguagem, ou auséncia total
desta. A segunda pode ser observada nas interagdes sociais, evidenciada pelo contato visual
pobre, dificuldade na integragdo com pessoas e brincadeiras com os pares, além de baixa
reciprocidade emocional. Por fim, os individuos com autismo tendem a apresentar
comportamentos repetitivos, estereotipados e de interesses restritos.

Ao abordar a cria¢do e melhoria do contato visual entre a comunidade em que a crianga
com autismo estd inserida ¢ possivel indicar ganhos nessas trés caracteristicas pelo aspecto
cognitivo, emocional e social. Assim, elencou-se a tematica de atendimento multidisciplinar
integrado das areas de Musicoterapia e Psicopedagogia, enumerando elementos intercessores
em prol de praticas clinicas que devem e podem ser considerados pelo (s) terapeuta(s)
interessados neste publico. O elemento referente as atividades ritmadas e estruturas que
envolvem rimas, consciéncia fonologica e aliteragdo podem ser incentivadas com musicas do
cancioneiro infantil que sugiram o toque e o olhar, como por exemplo: “A Janelinha fecha”,
que propde os olhos como janelas que abrem e fecham e o posicionamento um de frente para o
outro. Importante destacar que a capacidade de compreender, expressar ¢ manejar emogdes
pode desenvolver acdes de se colocar no lugar do outro, pois a empatia pode ser considerada
um componente transversal que influencia tanto o funcionamento emocional quanto o social.

Segundo Bosa e Callias (2009) o recém-nascido com desenvolvimento tipico progride
na habilidade de olhar predominantemente para o adulto quando considera estes pontos de

referéncia social ao agir sobre objetos de seu interesse. A partir de entdo, busca o olhar para sua
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assisténcia e conseguir seus objetivos de manusear ou tocar em objetos, animais ou pessoas.
Essa habilidade constitui a base da aquisicao da comunicagdo linguistica. A crianca descobre
que um foco comum de atencdo pode ser seguido pelo olhar, e compartilhado por meio de varios
canais sensoriais. Além disso, ¢ por meio do foco do olhar que se pode observar o emprego da
aten¢do dividida, responsavel por seguir ou direcionar a atencdo em conjunto com outras
pessoas.

Outro elemento de intercessdo da Musicoterapia e Psicopedagogia integrados ¢ o
reconhecimento de informagdes faciais. Desde os primeiros momentos apos o nascimento, a
crianga com desenvolvimento tipico direciona o olhar e a atengdo em geral para faces humanas.
Criangas autistas além de evitarem o contato visual com outras pessoas, sdo descritas como
tendo um processamento de informagdes a partir da face menos holistico focando somente ou
prioritariamente a boca e ndo notando durante a interlocu¢do os movimentos oculares, de
sobrancelha, de testa que, por sua vez, ocasionaria perda de importantes dicas ndo-verbais nos
processos comunicativos.

Um terceiro elemento intercepto de Musica e Psicopedagogia ¢ a imitagdo motora de
maos, rostos como no manuseio simples de objetos, inclusive na diferenciacdo de movimentos
voluntérios e involuntarios, o que a musica pode treinar e repetir para que sejam absorvidos nos
seus comportamentos. A musica favorece por meio de experiéncias de escuta a alteragdo de
humor, acalmar agitagdo, favorecer respiragdo e batimentos cardiacos a proposta de olhar com
ateng¢do e sentimentos. Estudos em neurociéncias tém demonstrado que ha substratos biologicos
inatos no ser humano que, a0 mesmo tempo, possibilitam e constrangem o modo como a musica
ocorre, pois bebés humanos apresentam diversas habilidades musicais desde as primeiras
semanas de vida, incluindo uma refinada percep¢ao de alturas e padrdes ritmicos, localizagao
da fonte sonora, preferéncia por consonancia a dissonancia, correspondéncia entre som e
movimento, dentre outros (Gomes, 2022; ILARI, 2006).Vale ressaltar que apesar de
aparentemente haver um substrato neural inato para alguns processamentos de informagdes
musicais, a propria pratica musical modifica o cérebro em termos anatomicos e fisiologicos. A
literatura sobre Autismo relata uma intensa relagdo das pessoas com tal transtorno e a musica,
sendo considerado o aspecto nao-verbal da musica o principal meio de engajamento entre a
pessoa com TEA e seu interlocutor, seja quando apresentada uma musica puramente
instrumental, ou em situa¢des de um texto cantado ou narrado.

A musica ndo somente pode produzir emogdes, mas também mobilizar processos
cognitivos complexos como atencao dividida e sustentada, memoria, controle de impulso,

planejamento, execugdo e controle de agcdes motoras, entre outros. Em vérias destas fungdes,
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um bom desempenho pode ser alcancado por meio da pratica nas atividades musicais sociais
cotidianos, enquanto um desempenho diferenciado na execucdo de instrumentos e outras
praticas musicais avancadas necessitam de treinamento especifico prolongado. E possivel que
muitos outros elementos das areas da Musicoterapia e da Psicopedagogia poderdao destacar no

desenvolvimento de vinculos e identificacdes pelo olhar atento e afetuoso.
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