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Resumo

Com este trabalho pretende-se dar a conhecer o papel da intervencéo
musicoterapéutica, junto de idosos institucionalizados, no ambito de um estagio do
mestrado de musicoterapia. A intervencdo decorreu ao longo de nove meses, num total
de 26 sessbes que abrangeram trinta utentes, distribuidos entre trés grupos e quatro
intervencdes individuais. Foi dado especial relevo a dois casos. O primeiro visa analisar
o0 impacto da musicoterapia individual aplicada a um utente vitima de acidente vascular
cerebral. O segundo pretende analisar o impacto da musicoterapia grupal conjugada
com o contacto inter-geracional. Os resultados foram positivos em ambos 0S €asos.
Como conclusdo pertinente evidencia-se a musicoterapia e 0 contacto inter-geracional

como factores determinantemente positivos no processo terapéutico do idoso.

Palavras chave: Idosos, musicoterapia, institucionalizagdo



Abstract

With this work we intend to publicize the role of therapeutic intervention
musician, along with institutionalized elderly, under a master of music therapy
internship. The intervention took place over nine months, a total of 26 sessions covering
thirty users, distributed between three groups and four individual interventions. Special
focus was given to two cases. The first is to analyze the impact of music therapy group
coupled with the inter-generation contact. The results were positive in both cases. In
conclusion relevant evidence to music therapy and inter-generational contact as

determinedly positive factors in the therapeutic process in the elderly.

Key words: elderly, music therapy, institutionalization.



Lista de Graficos

Gréfico I- Distribuicdo dos utentes intervencionados por ano de institucionaliza¢&o....37

Gréfico II- Estudo de caso 2: nimero de utentes por ano de institucionalizago ....
Gréfico Il1- Estudo de caso 2: nimero de anos de institucionalizagéo.................
Gréfico V- Estudo de caso 2: nimero de idosos por idade e género..................

Gréfico V- Estudo de caso 2: nimero de idosos por regime de frequéncia............

Lista de Quadros

Quadro I- Utentes do grup A .. ...t e e e e e e
Quadro - Utentes do grupo B.........ue i e e
Quadro - Utentes do grupo C.....e e et e e e et e e e e e e

Quadro 1V- Caracterizacdo geral dos utentes - Estudode caso 2 .......................

Lista de Tabelas

Tabela 1- Utentes sinalizados para as sessdes de musicoterapia.................c..o.uee.
Tabela 2- Principais problematicas identificadas................cccove i iennne,
Tabela 3- - Agenda semanal de permanéncia na instituiCao ...................covevunn,
Tabela 4- Dominios abrangentes do Whoqol Bref............c.cooiiiiiiii i,
Tabela 5- Resposta do Whoqol Bref- fase pré-tratamento, estudo caso 1.............
Tabela 6- Plano teraputico- esStudo CaS0 L1.......ovvveveiieienieni e e e e e e ee e
Tabela 7- Resposta do Whoqol Bref- fase pos-tratamento, estudo caso 1.............
Tabela 8- Resposta do Whoqol Bref -fase pré-tratamento, estudo caso 2.....................
Tabela 9- Plano terapéutico - eStudo CaS0 2.......c.vveiieieie e e
Tabela 10- Resposta do Whogol Bref- fase pos-tratamento, estudo caso 2 ...........
Tabela 11- Respostas do questionario inter-geracional de Dellman-Jenkins .........
Tabela 12- Resposta do Whoqol Bref- 1-13- fase pré-tratamento, gruposB e C..........
Tabela 13- Resposta do Whoqol Bref- 14-26- fase pré-tratamento, grupos Be C ........
Tabela 14- Resposta do Whogol Bref- 1-13-fase pds-tratamento, grupos Be C .....
Tabela 15- Resposta do Whoqol Bref- 14-26-fase pos-tratamento, gruposBe C ........



indice

1] € oo [ [0 Lo TR P

Caracterizagao da INSTITUIGAO. .. ... .c.ve i e e

O Lar Social do Arrabal. .. ....covoe e e e e e e e e e e 16

Caracterizacdo da populagao alVo...........ovvevneiiii i e e

Enquadramento tEOFICO. .. ... ..u et et e e e e e e 19

Problematicas associadas a terceira idade. .. ...oovvervre e e e e

Problemaéticas associadas & institucionalizagd0.............cccoevevii i,

Beneficios da musicoterapia na populagdo idosa............covvevieieviiiiinenninn,

A pertinéncia do contacto inter-geracional..............ccooviiiii i, 28

MOdeloS de INTEIVENGED ... ... e ettt e e e e e e e e

TécniCas MUSICOTEraPBULICAS. .. ... .evvuecetiee e e e ce et e et e e e e aeaas

O papel das din@mICas de grUPO ... ... .cvuuveneviniieie et e e

ODbjJECtiVOS dE ESLAGIO. .. .. et iee e eet e et e e e e e e e e e e e e e

V=1 (oo (o] [0 - H PP

DESCrIGAD da AMOSTIA. .. ... ettt et et e e et e e et e e e e e e aen e

PrOCEA M NS . .ottt e e e e e e e s

AgeNda SEMANAL.... ...

Técnicas e métodos da musicoterapia no contexto das Sessdes............coeevn....

DESCIIGAD TAS SESSOES. .. . v et et ettt et e et e e et e e et e e e e

RECUISOS M IAIS. . oo e ettt e e et e et e e e e e e e e e e e e
Instrumentos de avaliagao ...........coviiiie it

WhOQO! Bref. ... e e

49

49



Questionario de actividades inter-geracionais .............cc.cvcoeeeveuiiennnnn, 52
Grelhas de observagéo e avaliago.............coovevveviiiini e eenn 52
Actividades N80 CHNICAS .......c.oveiviiiii i v e e e eee e 02 D3

Estudo Caso 1- Musicoterapia individual com um paciente portador de acidente
vascular cerebral.... ... 0. DB

APresSentacao 00 CASO. ... . uuueere e ettt eeneteierenee e eenen e e ee e eenenneen. 00
AvValiaGao iniCIal .......c..veii e a2 D0
Aplicacdo do Whocol Bref — fase pré-tratamento..............ccccoeeeeinnnnn. 58

P1ano terapButiCO. .. ... ..ovuuieiie e e e e e e e D9

DESCIIGAD TAS SESSOES. .. .t vt ettt et e et e et et e et e e e e e e 62
Processo e dindmica da INErVENGED .........oeuvveiie it e e 63
Avaliagdo do Processo terapEULICO. .. ... vuuere et it ee e e e e e, 65
Aplicacdo do Whocol Bref — fase pds-tratamento................cccovveveennnn 65

Grelhas de observagéo e avaliagao............ccvveii i 66

Estudo Caso 2- Musicoterapia Grupal com Contacto Inter-geracional............... 68

APresentacao 00 CASO. ... uuueine e ietee e eei et e ret e e eeenneneeeeeaen e en D8
Caracterizagéo individual dos utentes do grupo A ........ccooieiieiniiennenn. 71
Caracterizagdo geral do grupo A .....ooeeiiiiii e e (4

AValiagao INICIAL ..o e e D
Aplicacdo do Whocol Bref — fase pré-tratamento...............cccoeeevvnnnn. 76

P1ano terapBUtiCO. .. ... .o vvuieiie e v e e e e ee e O]

DESCIIGAD TAS SESSOES. .. .ttt ettt ittt e et e et et e et e e et ee e e aae e e 80
Processo e dindmica da INtErVENGED ...........vvvuiieine it 82
Avaliagcdo do Processo teraPEULICO... ... uuuieeerie et e ee e e e e ee e ene 85

Aplicacdo do Whocol Bref — fase pds-tratamento................ccoovvveeenn. 85



Grelhas de observagéo e avaliago...........c.vevieiiiiiii e e, 86
Questionario de actividades inter-geracionais ............ccoeoveeveevneennennn, 86

Outras Intervengdes CliNICas. .......cveveiie i e 02089
Utentes do grupo B- 1dosos semi-autdnomos ...........cccevveeeieninernennenens....89
Utentes do grupo C- 1dosos dependentes ..........coveevvveiiiiienenneiriieeeen, 89
Aplicacéo do Whoqol Bref — fase pre-tratamento...............................90

RelaGho grupal..........ooeiei e 91

Aplicacdo do Whoqol Bref — fase pos-tratamento.............ccoeevevivnenen, 93

SESSOES INAIVIAUAIS. .. .. vee et e e e e e e e e e e e e e arie e e e 95

@0 0] 1157 (o P ¥ 4
Reflex80 Final.......c.cooii i e e e e e ee 222 99
5] (= 0=1 100 =T 1 024
I = 0 LA =01 A0
AANEXO L. e e 109
ANBXO 2. ittt e e e e e e 112
N 1 (0 P
N 15 (0 T PP i £
ANBXO Dot e e e, 118

N 13 (0 PP 240

N 120 PP 241
ANBXO Bttt e e e e e ee e 122
ANEXO 0.t e e e e e 123
ANEXO L0, . e e e e 124

ANEXO L. e e e e e 125



14
A Musicoterapia com idosos institucionalizados

Introducgéo

O presente relatorio enquadra-se no ambito do estagio curricular, do segundo ano,
integrado no Mestrado de Musicoterapia, da Universidade Lusiada de Lisboa. Funciona
como instrumento de descricdo, avaliagdo, auto-avaliacdo, reflexdo e partilha do
trabalho desenvolvido ao longo do Estagio. Teve como linhas orientadoras a
observacao, intervencéo, reflexdo e avaliagdo das praticas musicoterapéuticas aplicadas,
de acordo com os referenciais éticos, cientificos e técnicos que muniram a componente
formativa nas diferentes areas, ao longo do percurso académico administrado pelos
docentes do curso. O referido estagio decorreu no Lar Social do Arrabal, uma
instituicdo de solidariedade social e enquadra-se no ambito da aplicacdo da

musicoterapia com idosos institucionalizados.

O conhecimento e aplicagdo das possibilidades comunicativas, integradoras e de
reabilitacdo que a musicoterapia possibilita aos utentes, que de um modo geral se
encontram num processo de perda do seu patrimdnio afectivo, cognitivo e cultural,
constitui um dos principais objectivos desta experiéncia de estagio, que visa ir ao
encontro das conclusdes da ampla literatura ja existente, no que respeita aos beneficios

da musicoterapia nesta populacdo em particular.

Inicialmente proceder-se-a a uma breve caracterizacdo da instituicdo, seguindo-se
um enquadramento tedrico sobre as principais tematicas consideradas relevantes para o
trabalho desenvolvido. Ser&o apresentados os instrumentos de avaliagdo que permitiram
a recolha dos resultados apresentados, bem como o0s objectivos do estagio no contexto
daquela instituicdo. Ira de seguida proceder-se a apresentacdo da metodologia adoptada
neste projecto de intervencdo. Uma das componentes principais deste relatério sera a
apresentacdo de dois estudos de caso, um respeitante a uma intervencédo individual, com

um paciente vitima de Acidente Vascular Cerebral e outro relativo a uma intervengéo de

Helena Cristina da Fonseca Brites
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grupo com idosos e criancas em idade pré-escolar, evidenciando-se neste caso, 0

impacto do contacto inter-geracional.

Deste modo, pretende o presente trabalho dar énfase a utilizacdo da musicoterapia
como uma ferramenta muito Util na melhoria da qualidade de vida do idoso
institucionalizado, auxiliando na recuperacdo da sua identidade social e individual,
estimulando da melhor forma possivel a autonomia e a elevacdo da sua auto-estima.
Pretende ainda trabalhar as relacbes intra e interpessoais através do grupo,
principalmente através da recuperacdo da sua memdria autobiogréfica, entre outros

beneficios que possam ser retirados desta pratica terapéutica.

Helena Cristina da Fonseca Brites
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Caracterizacao da instituicao

O lar social do Arrabal. O Lar Social do Arrabal € uma instituicdo privada de
solidariedade social, situada em Leiria. A fundacdo da referida associacdo data de 5 de
Agosto de 1981, com inicio da sua actividade a 1 Agosto de 1988. A instituicdo tem
como missdo desenvolver a autonomia e qualidade de vida da populagdo idosa,
apostando no recrutamento, formacao e valorizagdo dos recursos humanos como meio
de atingir a melhoria continua na qualidade dos servi¢os prestados. O apoio a populacdo
idosa é efectuado através das respostas sociais nas valéncias de lar (51 utentes), centro
de dia (10) e apoio domiciliario (28), predominando na valéncia de lar a faixa entre 0s
84 e 0s 97 anos. Os servicos prestados sdo o alojamento, alimentacdo, cuidados de
higiene e conforto, cuidados médicos e de enfermagem, em articulagdo com 0s servicos
de salde, medicacéo, lavagem/ tratamento de roupas, limpeza e arrumacéo do domicilio
do utente, distribuicdo das refeicdes ao domicilio e actividades de animacdo socio
cultural. As equipas de trabalho sdo constituidas por 36 colaboradores, sendo o quadro
técnico composto por um gestor, um médico, uma enfermeira, duas técnicas de servico
social e uma animadora. Os restantes colaboradores encontram-se distribuidos pelas
areas de acgdo directa, cozinha, auxiliares, lavandaria, manutencdo e servigos
administrativos.

O desenvolvimento de uma cultura de aprendizagem continua, inovacdo e melhoria, sdo
factores fundamentais as solicitacfes crescentes e mais exigentes de apoio, por parte dos
idosos e respectivas familias, preocupados em assegurar um envelhecimento com

dignidade.

Helena Cristina da Fonseca Brites
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Caracterizacdo da populacéo alvo

A populacéo alvo é composta por idosos em regimes de centro de dia e residencial
do Lar Social do Arrabal, cujas idades estdo compreendidas entre os 60 e 0s 97 anos. A
freguesia do Arrabal, situada no concelho de Leiria, tem fortes raizes a religido catélica
praticante, sobretudo nas faixas etarias mais elevadas, pelo que os canticos e as musicas
religiosas da igreja acabam por fazer parte integrante da identidade sonora e musical da
esmagadora maioria dos idosos residentes na instituicéo.

Entende-se por idosos, em regime de centro de dia aqueles que pernoitam nos seus
lares. Passam o dia na instituicdo, onde lhes s&o prestados os cuidados basicos de salde,
alimentacéo e, em alguns casos, de higiene. Ao final do dia regressam novamente ao seu
lar.

De modo geral, os utentes autbnomos e semi-autbnomos participam nas
actividades dinamizadas pela animadora socio cultural: saidas de campo, contacto com
outras instituices, trabalhos manuais, contacto inter-geracional, comemoracdo de
efemérides, aulas de alfabetizacéo e vivéncia da sua religiosidade.

Normalmente o percurso que o idoso realiza na instituicao inicia-se por regime de
centro de dia e a medida que as suas necessidades aumentam, em termos de falta de
autonomia e dependéncia, integram o regime residencial. Neste regime, os idosos
passam a ter a instituicdo como sua residéncia a tempo inteiro. Nesta fase sdo mais
evidentes os aspectos focados, mais adiante, na revisdo de literatura apresentada,
nomeadamente no respeita as problematicas associadas a institucionaliza¢do. Importa
referir que, do nimero total de idosos intervencionados (30) foi possivel identificar
quatro grupos distintos: os idosos auténomos, 0s idosos semi-autbnomos, 0s idosos

dependentes ndo acamados e 0s idosos dependentes acamados. Os idosos autbnomos

Helena Cristina da Fonseca Brites
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sdo aqueles cuja frequéncia da instituicdo diz respeito ao regime de centro de dia. Sdo
independentes na realizacdo de tarefas e detentores de mobilidade fisica, apresentando,
no entanto j& alguns tragos de deméncia, nomeadamente ao nivel da memoria a curto e
médio prazo, bem como problemas do foro emocional e afectivo. Os idosos semi-
autobnomos e dependentes sdo aqueles cujo seu regime de frequéncia é residencial. Os
primeiros, necessitam ja de apoio parcial e supervisdo na realizacdo das tarefas
quotidianas, enquanto os segundos dependem totalmente da ajuda de terceiros, para
assegurar a satisfacdo das suas necessidades, em todos os aspectos da sua dimensdo
humana. No caso dos acamados verifica-se uma situacdo de dependéncia extrema, com
casos de avangado grau deméncia em fase terminal. Dentro da populacédo
institucionalizada encontram-se ainda dois utentes cuja faixa etaria ndo se situa na
classe idosa, mas cuja necessidade de institucionalizacéo se deveu a problemas do foro
psiquiatrico e neurolégico.

Os utentes apresentam, de forma geral, problemas cujo grau de gravidade abrange
os dominios cognitivo, fisico-motor, social e afectivo. Dentro dos referidos dominios
identificam-se as seguintes problematicas/patologias: alteraces sensoriais perceptivas,
denticdo alterada, alteracdo da mucosa oral, degluticdo prejudicada, distarbio do padrdo
do sono, fadiga, limitacGes motoras, perturbacbes na eliminacdo urinaria, constipacoes,
problemas respiratorios, problemas de pele, isolamento social, dificuldades de
comunicacdo, problemas familiares, cardiopatias, dislipidémia, hipertensdo arterial,
acidente vascular cerebral, doencas do foro psiquiatrico: bipolar, esquizofernia,

ansiedade, depressao e estados demenciais: doenca de Alzheimer e Parkinson.

Helena Cristina da Fonseca Brites



19
A Musicoterapia com idosos institucionalizados

Enquadramento Tedrico

Abordando o presente trabalho, a implementacdo da musicoterapia junto da
populacdo idosa, torna-se pertinente definir ndo s6 o termo musicoterapia como também
o termo idoso. Neste sentido, a musicoterapia € uma &rea terapéutica recente, que surgiu
nos EUA ap6s a Il Guerra Mundial, quando investigadores se dedicaram ao estudo
aprofundado e cientifico sobre os efeitos terapéuticos da musica, quando exercida por
um técnico habilitado. J& é hoje reconhecida pela Organizacdo Mundial de Saude, sendo
definida, segundo a Confederacdo Europeia de Musicoterapia, como: *“ a utilizagdo da
musica e/ou seus elementos (som, ritmo, melodia, harmonia), com pacientes em
contexto individual ou em grupo, num processo relacional que facilita e promove a
comunicagéo, a relacdo, a aprendizagem, a mobilizagdo, a expressdo, a organizacéo e
outros objectivos terapéuticos relevantes no sentido de alcancar necessidades fisicas,
emocionais, mentais, sociais e cognitivas”.

Relativamente ao termo idoso, tem sido utilizado para definir um individuo de
certa idade cronoldgica. Segundo o Instituto Nacional de Estatistica (2005), é
considerado idoso um individuo com 65 ou mais anos. Contudo, é necessario ter em
conta que a idade cronolégica, por si s6, € um indicador pouco viavel das capacidades
fisicas, socio-emocionais ou mentais de um individuo, pois as pessoas envelhecem de
forma dispar.

Bee (1997) , refere que a terceira idade esta dividida em duas fases. A fase do
idoso jovem, dos 65 aos 75 anos de idade e a fase do idoso velho, para pessoas com

mais de 75 anos. No entanto o processo de envelhecimento depende de cada pessoa, da
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sua heranca genética, dos seus habitos alimentares durante toda a vida, do seu trabalho,
da sua actividade fisica e dos problemas de satde adquiridos. Ndo ha uma explicacédo da
razdo pela qual acontece o envelhecimento, no entanto sugerem-se duas razdes. O
envelhecimento biologicamente programado “...resultante de uma série de
deterioracdes na eficacia do funcionamento da células...” Bee (1997, p.534) e o
envelhecimento por causa das condi¢cfes ambientais destrutivas das células menos
eficientes e danificadas por forgas externas.
Probleméticas associadas a terceira idade

Quando o idoso chega a sua fase mais avancgada, enfrenta uma etapa de inimeras
dificuldades fisicas, psicologicas e sociais. E como se voltasse a ser crianca, devido as
suas atitudes de dependéncia e por vezes teimosia. No entanto, o que o distingue, de ser
criancas de facto, sdo as marcas que o tempo lhe deixou, nomeadamente as mudangas
fisicas mais comuns no envelhecimento: os cabelos brancos, rugas, dores continuas,
falta de audicdo, visdo, paladar, olfacto, memoria e alteracdo do sono. Aspectos este
causados sobretudo pela diminuicdo da massa cinzenta no cérebro. Todos os factores
descritos anteriormente vao desencadear falta de respeito e consideracdo por parte da
sociedade em geral. Uma sociedade que se comporta como se nunca fosse envelhecer.
Sofrendo os mais variados tipos de preconceitos, o idoso, que também ja fez parte de

"1 ou outros termos

uma sociedade activa e produtiva é agora tratado como “velho
criados para definir de forma negativa a pessoa idosa (Neri,2001). Para além dos
aspectos referidos anteriormente ha também os problemas cognitivos e psicolégicos,

como a deméncia e a depressdo, que provocam sobretudo rejeicdo. Novamente segundo

Bee (1997), a deméncia é responsavel pela deterioracdo das funcdes intelectuais que

! Ha outros usos para este termo que, longe de sugerirem valor ou virtude, indicam preconceito em
relacdo a velhice. Emergem em situacOes de comparagdo social em que o individuo mais velho é
desvalorizado porque ndo apresenta certos atributos juvenis cultivados pela sociedade, como: agilidade,
forca, vigor, equilibrio, pele lisa e hidratada. ( Neri, 2001, p. 20-21).
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afectam a memoria, o funcionamento social e controle de emocGes. A deméncia é um
sintoma, que na maioria dos casos surge por causa de doencas fisicas, perturbacfes
psicolégicas ou transtornos emocionais, como é o caso da doenca de Alzheimer,
Parkinson, a depresséo, o alcoolismo, entre outras.

Segundo o neurologista Sacks (2007), no seu livro “ Alucinagbes Musicais”, 0
tratamento musicoterapéutico é essencial para individuos com Parkinson, Alzheimer e
as outras problematicas acima descritas. Relativamente a pessoas com deméncia
expressa que ““A musicoterapia com esses pacientes é possivel porque a percepcao, a
sensibilidade, a emocao e a memdria para a masica podem sobreviver até muito tempo
depois de todas as outras formas de memdria terem desaparecido™, e ainda sobre as
finalidades da musicoterapia com estes doentes: ““Atingir as emocdes, as faculdades
cognitivas, os pensamentos e memorias, 0 self sobrevivente desse individuo, para
estimula-los e fazé-los aflorar. A intencdo é enriquecer e ampliar a existéncia, dar
liberdade, estabilidade, organizacéo e foco™( Sacks ,2007, pp. 320).

A doenca de Alzheimer é a causa mais comum de deméncia nas pessoas idosas
que compromete fundamentalmente as areas do cérebro responsaveis pela meméria,
pensamento e linguagem. Numa fase inicial ocorre a perda lenta e gradual da memdria
recente, a sua evolucdo leva, portanto, a um comprometimento cognitivo (agnosia),
motor (apraxia) e linguistico (afasia). Devido a estas alteracBes, a pessoa idosa
portadora desta doenca pode sofrer estados depressivos e de desinteresse que se podem
caracterizar pela perda da capacidade de interaccdo no meio social. A musicoterapia
oferece ao idoso a oportunidade de convivio e interaccdo social, dando-lhe a
possibilidade de se expressar e comunicar, através das can¢fes, movimentos e percussao
em conjunto (Cunha, 1999). Para os idosos com esta condicdo, ha uma maior
necessidade de aproximagdo com 0 musicoterapeuta, o toque e o contacto visual podem

incentiva-lo para a actividade, tendo o terapeuta que ter em atencdo que deve utilizar
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frases curtas e precisas, evitando divagacdes. O musicoterapeuta deve demonstrar o que
diz para facilitar a compreensdo, sendo importante, especialmente em estados mais
avancados, que se foque mais na comunicacdo nao-verbal, j& que a verbal se vai

tornando cada vez mais dificil (Cunha, 1999).

A doenca de Parkinson é outras das doencas neuroldgicas mais comuns do sistema
nervoso central. Afecta o idoso, comprometendo o sistema motor, originando tremores
nas maos, pés e corpo, rigidez muscular, acinesia (incapacidade para se mover), lentiddo
dos movimentos voluntérios, alteracGes posturais, disfuncdo na fala e escrita,
desequilibrio e incontinéncia. A musicoterapia auxilia o doente de Parkinson a orientar-
se, relaxar (nos casos onde se sente inseguro ou ansioso), expressar-se melhor,
potencializar as funces fisicas e mentais com problemas e reforcar a autonomia pessoal
(Lodovici, 2006).

Como no tépico supra-referido, aqui também se aconselha a utilizacdo de um
repertério musical conhecido pelo paciente, uma vez que as musicas que estiveram
presentes na sua vida véo-lhe trazer uma renovacdo que o vai favorecer na
recomposicdo do seu corpo e espirito. A musica ultrapassa as fronteiras em funcéo do
seu reforco estruturador, disciplinador e, igualmente, na comunicacéo e expressdo, na
criatividade e no prazer. Através dela, o individuo pode transmitir os seus sentimentos
nos momentos de maior dificuldade verbal, iniciando-se um processo de compreensao e
reelaboracdo das emocgOes, manifestado por movimentos, canto, emissdo de sons,
composicdo instrumental, improvisagdes, poesias, etc.; cabe ao musicoterapeuta
descodificar tais representacdes junto da pessoa em causa (Souza, 1997, cit in Lodovici ,

2006).

O neurologista Sacks no seu livro “Tempo de Despertar” (2002) assinala 0s

efeitos benéficos que a musica tem nas pessoas idosas portadoras desta doenga: “De
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longe o melhor tratamento para as suas crises, era a musica, cujos efeitos eram quase
sobrenaturais. (...) com o som de musica vindo de um radio ou gramofone,
desapareciam por completo todos esses fendmenos obstrutivos-explosivos, substituidos
por uma feliz descontraccdo e fluxo de movimentos (...)” (Sacks, 2002, pp. 93),
verificando que, com a masica adequada e consonante com o gosto do paciente, seria
possivel controlar os sintomas caracteristicos desta doenga.

A populacdo idosa, devido ao estado avancado da sua idade cronoldgica, bem
como de outros factores ja anteriormente citados nesta revisdo de literatura, sobre
também, com alguma frequéncia, da patologia de Acidente Vascular Cerebral.

O AVC (Acidente Vascular Cerebral) também chamado de Acidente Vascular
Encefalico (AVE) e popularmente de derrame cerebral € uma espécie de derramamento
de sangue no cérebro que causa a morte de uma parte do tecido cerebral devido a
oxigenacdo insuficiente. Os sintomas de AVC dependem da parte do cérebro afetada e
variam bastante. Ele pode ser classificado como isquémico ou hemorragico dependendo
de sua causa e seu tratamento deve ser feito com uma equipa multidisciplinar.

(http://www.tuasaude.com/avc-acidente-vascular-cerebral/).

Em termos de comprovacédo cientifica, existe ja alguma literatura que revela os
beneficios da musicoterapia junto de pacientes portadores de AVC. Um estudo de
Purdie H., Hamilton S., e Baldwin, S. (1997). Music therapy: facilitating behavioural
and psychological change in people with stroke, seleccionou 40 individuos com longo
prazo de deficiéncia fisica e cognitiva decorrentes de AVC, questionando cada um sobre
preferéncia ou ndo preferéncia de intervencdo musicoterapéutica. Os que manifestaram
interesse foram submetidos a tratamento e 0s que ndo manifestaram integraram o grupo
de controlo. O tratamento consistia numa sessdo semanal de trinta minutos. Os sujeitos
experimentavam uma série de instrumentos e/ou participavam vocalmente, numa base

individual com o musicoterapeuta. Entre seis a doze semanas os resultados obtidos
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revelaram melhorias na comunicacao, no estado psicolégico e no comportamento ( em
contexto de terapia e fora terapia) dos sujeitos intervencionados, comparativamente aos
do grupo de controlo.

Um outro estudo Cofrancesco, Elaine M. (1985). The Effect of Music Therapy on
Hand Grasp Strength and Functional Task Performance in Stroke Patients, submeteu
trés pacientes de médo direita dominante com avc e hemiplegia esquerda, como
participantes de um programa de musicoterapia individualizada. O tratamento consistiu
em trés fases distintas em termos de trabalho de motricidade do sentido mais amplo para
0 mais restrito utilizando como mediadores instrumentos musicais, finalizando com um
momento de relaxamento. No pos-teste foram identificadas melhorias significativas na
forca da méo para todos os trés pacientes.

No que diz respeito a qualidade de vida, um outro termo importante a referenciar,
inimeras questdes estdo directamente relacionadas, como o0s aspectos biopsicossociais e
as relacdes que séo estabelecidas com o meio fisico e social ao longo da vida. Trata-se
de um conceito amplo e complexo, que engloba a sadde fisica, o estado psicoldgico, o
nivel de independéncia, as relacdes sociais, as crencas pessoais e a relacdo com as
caracteristicas do meio ambiente (OMS, 1998). Neste sentido a qualidade de vida
reflecte a percepcdo que os individuos tém de que as suas necessidades estdo a ser
satisfeitas ou, ainda, que lhe estéo a ser negadas oportunidades de alcancar a felicidade e
a auto-realizacdo, independentemente do seu estado de salde fisico ou das condigdes

sociais e econdmicas (OMS, 1998).
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Problematicas associadas a institucionalizacao

Segundo Zimerman (2000), “...as instituicbes sdo uma resposta a sociedade, que
precisa de desenvolver mecanismos para lidar com os problemas criados por ela
propria”. Ainda segundo a autora, a necessidade de privar o idoso do convivio familiar
e de o encaminhar para a institucionalizacdo vem de diversos factores: dificuldades
econdmicas, convivio dificil com alguns deles, dificuldade da familia em Ihe
proporcionar um ambiente agradavel e sobretudo pelo papel que o idoso tem hoje na

sociedade.

O idoso nas sociedades tradicionais representava a sabedoria, a paciéncia e 0s
valores, que transmitidos oralmente, eram sinalizadores dos caminhos a serem seguidos
pelos mais novos. A partir da revolucdo industrial, o individuo passa a ter valor por
aquilo que produz. Segundo Golfarb (1998, p.25), *“... os valores tradicionais vao-se
perdendo em favor de uma sociedade individualista, onde o idoso, por ndo ser
reprodutor de vida nem de produto de riqueza, nada vale, o valor social da velhice
passa entdo a ser associado a inutilidade...”. Apesar de existirem instituicbes que
oferecem muito conforto e afectividade, a institucionalizacdo afecta directamente
factores determinantes da sua qualidade de vida. Sdo alteradas as suas condi¢cOes
ambientais (o0 idoso tem de se adaptar ao espaco fisico oferecido pela instituicdo, ao
horérios e a rotina da mesma); a rede de relagfes sociais (passa a conviver com pessoas
que possuem diferentes condigdes econdmicas, culturais, sociais e religiosas) e perde

contacto com o mundo externo.

O afastamento familiar que geralmente ocorre contribui para a depresséo e para 0s
problemas de saide em geral, (Zimerman, 2000). As competéncias comportamentais

ficam sujeitas, além das condicGes de salde, a passividade que naturalmente é imposta
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ao idoso. Espera-se que ele seja um individuo acomodado, calmo e passivo, quando age
desta forma é elogiado e compensado por colaborar com os funcionarios, o que resulta
na inibicdo do comportamento e na diminuicdo das habilidades fisicas e mentais do
idoso, podendo torna-lo dependente mais rapidamente. O sentimento de dependéncia
acrescido a perda de controle e a diminuicdo da sua autonomia de um modo geral,
podem derivar em factores como doencas cronicas, necessidade de ajuda de outras
pessoas para a realizacdo das actividades da vida diaria e perda de familiares e amigos (

Goldstein, 2000).

Segundo Erbolato (2000), directamente relacionada com a capacidade de resolver
problemas esta a auto-estima, esta por sua vez, consiste na forma como o individuo se
avalia qualitativamente, ou seja, 0 quanto gosta de si mesmo. Ora tal facto s6 se torna
possivel caso se reconhega como ser Unico e diferenciado, isto é: se possuir identidade.
Segundo 0 mesmo autor “... parece claro que, para o desenvolvimento da auto-estima,
primeiro precisamos de definir quem somos”. Se o idoso vé reduzida a sua capacidade
de realizagédo, a sua auto-estima diminui e consequentemente 0 Seu auto-conceito e

identidade sdo abalados.

Beneficios da musicoterapia na populacao idosa

Neste sentido existe, actualmente, uma ampla literatura sobre os beneficios da
musicoterapia na populacdo idosa, no sentido de prevenir, atenuar ou mesmo tratar
algumas das principais problematicas por ela apresentadas. Ruud (1998), refere que
possibilita promover o relaxamento, diminuir a ansiedade e distrair de experiéncias
desagradaveis, evocar e estimular as respostas fisicas desejadas a determinada

actividade, funcionando como incentivo a accéao e ao treino sensorial.
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Um estudo qualitativo desenvolvido por Hays e Minichiello (2005), o qual analisa
a contribuicdo da musica para a qualidade de vida dos idosos, concluiu que a musica
fornece meios para os idosos compreenderem e desenvolverem a sua identidade,
interagirem com as pessoas e 0 meio, manterem o0 bem-estar, expressarem a sua
espiritualidade e estabelecerem ligacbes com as suas memorias de vida. Mais
especificamente, os resultados demonstram que a musica pode ser utilizada como uma
forma de entretenimento, bem como pode ser encarada como uma forma de partilha e
interaccdo com o “outro”, contribuindo para uma auto-estima positiva, sentimento de
independéncia, competéncia e diminuigdo dos sentimentos de isolamento e abandono, o

que, consequentemente, contribui para a melhoria da qualidade de vida.

Ainda segundo Davis, (1995), Music Therapy and elderly populations (capitulo 6,
p.136-141) a musicoterapia tem sido usada com sucesso ao longo de varios anos como
reabilitacdo em programas com a terceira idade, especialmente com pessoas confinadas
a instituicbes. Fornecendo estimulacdo sensorial, aumentando a qualidade de vida e
ajudando a prevenir o atraso mental e a deterioracdo fisica. Possibilita, ainda, um
ambiente menos intimidativo nas instituicbes, promovendo a interac¢do social e
diminuindo as situacGes de isolamento. A pratica da musicoterapia tem demonstrado os
seguintes beneficios, quando implementada com idosos institucionalizados: aumento da
forca e da mobilidade dos membros inferiores e superiores; promog¢do da interaccao
social; estimulacdo da memoria a longo prazo; melhoria da memdria a curto prazo e
outras competéncias cognitivas como a reducdo da confusdo mental e melhoria da
retencdo de informagdo; melhoria da orientagdo para a realidade e da auto-estima;
promogdo do relaxamento e da reducdo do stress; melhoria da linguagem e da
comunicacgdo verbal; reducdo de comportamentos desadequados; reducdo da agitacéo

motora e aumento da reminiscéncia.
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A pertinéncia do contacto inter-geracional

Nas sociedades contemporaneas o envelhecimento da populacdo ¢ um fenémeno
evidente. Com 0 aumento crescente das pessoas idosas torna-se imperioso ultrapassar a
visdo da velhice centrada nas doencas e no delirio, substituindo-a por uma abordagem
mais valorizada do ser idoso e do processo de envelhecimento.

Apesar de todos o0s esforcos, os esteredtipos a respeito desta etapa do ciclo da vida
ainda marcam as sociedades ocidentais actuais ( Berger, 1995).

Alguns estudos evidenciam que sdo 0s mais novos que tém percepcfes menos
positivas relativamente aos idosos, mais do que as pessoas mais adultas (Molina, 2000).
Um dos aspectos que tem contribuido para estas visGes menos positivas dos mais novos,
acerca da terceira idade, pode estar relacionado com a segregacdo das geragOes na
prépria estrutura social, como por exemplo: quando as criancas sdo conduzidas para o
infantéario, os idosos vdo para lares e centros de dia. O outro aspecto parece estar
inerente a fragmentacdo das familias, que em muitos casos reduz as oportunidade de
contacto entre membros mais velhos e mais novos. Neste sentido, conforme refere
Barros (2008), é necessario educar desde cedo 0s mais novos a gostar de envelhecer e a
ndo temer a velhice.

E igualmente necessario desmistificar junto dos idosos, sobretudo os que encaram
a velhice com um periodo de vivéncias negativas, os estereétipos acerca da velhice,
favorecendo, neles proprios, a cultura do respeito pela ancianidade. Neste contexto,
parece mais que clara a necessidade de programas que promovam 0 contacto e o
convivio entre geracOes, sobretudo entre crianca e idoso, de forma a diminuir os
impactos causados pela segregacao etaria. O estudo das relagcdes inter-geracionais entre
novos e idosos perspectiva-se como um dos caminhos a seguir em direccdo ao maior

bem-estar. Os estudos de seguida apresentados mostram, na generalidade, que todos os
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programas especificos de contacto entre geracfes, tém como 0 objectivo comum a
promogdo do bem-estar dos participantes envolvidos. A par dos resultados que se
revelam favoraveis nas actividades dos mais jovens em relacdo aos mais velhos, um
grande numero de estudos também revelam resultados positivos, no que respeita a
satisfacdo dos idosos envolvidos. Analisam-se de seguida as conclusdes de estudos que

ilustram o descrito anteriormente:

Em 1985, os resultados de um estudo conduzido por Sparling e Rogers,
“intergenerational interventions: a reciprocal service delivery system for preschoolers,
adolescents, and older persons”, sugere que a cooperacao inter-geracional constitui um

factor decisivo na qualidade de vida das pessoas idosas.

Também um estudo desenvolvido por Cherry, Benest, Gates e White (1985),
intitulado “intergenerational service programs: Meeting shared need of young and old”,
sugere que sempre que se faz uso das competéncias e das necessidades de uma geracéo

ir ao encontro de outra, estdo-se a propiciar papéis significativos para ambos 0s grupos.

Weintraub e Killian ( 2007), levaram a cabo um estudo com o objectivo de
analisar a percepcdo dos idosos em Centro de Dia , sobre o impacto da programacéo
inter-geracional, no seu bem estar emocional. Os resultados apontam para experiéncias
extremamente positivas dos idosos, quando desenvolviam actividades inter-geracionais.
Os autores definem este tipo de trabalho como programacdo de alta qualidade, pois
consideram-na fundamentalmente importante para os idosos que estdo habituados a
vidas activas e independentes e por isso estdo mais propensos a aceitar este tipo de vida
dindmica. Os autores referem ainda que a prevencdo do declinio cognitivo pode ser

outro dos beneficios das actividades do contacto inter-geracional.
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Em Portugal apontam-se como beneficios da pratica inter-geracional para idosos
0S seguintes aspectos: promocdo da educacdo ao longo da via, aumento da auto-estima e
perspectivas de vida dos participantes, promocdo da aprendizagem, sensibilizacdo dos
mais velhos para a compreensdo dos mais novos, criacdo de oportunidades para a
transmissdo de saberes e experiéncias, reducdo do isolamento e promocdao de estilos de

vida saudaveis e estimulantes ( Manual de boas préticas, inter-geracionalidade , 2004).

Como conclusédo deste ponto, relativo a pertinéncia do contacto inter-geracional,
importa referir que em termos dos beneficios da implementacdo de programas de
musicoterapia, neste dominio, sdo ainda muito reduzidos os resultados em termos de
literatura, por escassez de artigos nesta area. Ainda assim, tendo em conta todos 0s
resultados focados pelos estudos analisados anteriormente, torna-se possivel deduzir
que a implementacdo de um programa de musicoterapia promotor do contacto inter-
geracional, tera certamente impactos positivos, pois todos os beneficios promovidos
pela inter-geracionalidade véo directamente ao encontro daquilo que sdo os beneficios

da implementacgdo da musicoterapia em contexto com idosos.

Modelos de intervencao

No 9 ° Congresso Mundial de Musicoterapia, realizado em Washington, EUA, em
1999, houve o reconhecimento pela comunidade de terapeutas de muisica de cinco
modelos tedricos (http://senderodeluz.blogspot.com). Todos estes modelos tém a sua
origem no inicio dos anos 60 (século XX):

O Modelo Nordoff-Robbins é considerado o modelo criativo musical, baseado na
improvisacao que se estabelece entre 0 paciente e 0 musicoterapeuta.

O Modelo Gim de Helen Bonny ( imagens guiadas) trabalha fundamentalmente dois
aspectos: a capacidade da musica para provocar tanto sinestesia como estados alterados

de consciéncia.
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O Modelo Benenzon baseia-se no complexo som/homem, independentemente do som
ser ou ndo musical. Esse complexo estende-se desde 0s sons que vdo da natureza ao
corpo humano ou dos instrumentos musicais aos aparelhos electrénicos. Defende que a
exploracdo sonora possibilita abertura de canais de comunicagéo, considerando de igual
importancia o reconhecimento do 1SO? do paciente.
O Modelo comportamentalista defende que a relacdo terapeuta/paciente, mediatizada
pelo uso de instrumentos, possibilita uma relacdo de causa/efeito entre a musica e o
comportamento humano.

O Modelo analitico de Musicoterapia de Priestley consiste na utilizacdo da musica
como uma ferramenta criativa com a qual o paciente explora a sua prépria vida, sendo

uma forma de auto-conhecimento através da exploracéo de processos inconscientes.
Técnicas musicoterapéuticas

No que diz respeito as técnicas musicoterapéuticas (Wigram, 2005) existem
varias, que sdo classificadas essencialmente em trés grupos diferenciados: técnicas
activas®, passivas® e integrativas’. As duas primeiras sdo as mais utilizadas em
intervengdes com idosos. As técnicas musicoterapéuticas focalizam-se em propostas de
actividades de execucao/producdo e improvisagdo ou escuta musical, sendo dirigidas a
objectivos especificos, de acordo com as necessidades e niveis de desempenho.
Especificando de forma mais minuciosa as técnicas utilizadas nas intervengdes

musicoterapéuticas com idosos sdo de referir as seguintes: recriacdo, audicéo,

2 |SO- Identidade sonora e musical do paciente
® O paciente participa activamente
* O Paciente recebe como observador

> Técnicas que integram outras artes (pintura, escrita, danca)
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reminiscéncia e improvisacdo. A recriacdo (técnica activa) inclui actividades musicais
de execucgdo, reproducdo, transformacdo e interpretacdo. O idoso pode utilizar
instrumentos para acompanhamento de uma gravagao ou masica ao vivo, cantar lendo a
letra ou acompanhando uma gravacdo, entoar cangdes a solo ou participar em jogos
musicais em relacdo de dualidade pergunta/resposta no que diz respeito a producao de
padrbes ritmicos e melddicos, a nivel vocal ou instrumental. A recriacdo facilita o
desenvolvimento de habilidades sensorio-motoras, melhora a atencdo, concentracao,
orientacdo e memoria, promovendo simultaneamente a interaccdo e integracdo do
grupo, possibilitando o desempenho de papéis especificos nas varias situacdes
interpessoais, em termos de dindmica de grupo. A audicdo musical (técnica receptiva)
pode ser realizada com musica ao vivo ou gravacdo. Enfoca sobretudo os aspectos
fisicos, emocionais e intelectuais do idoso. O idoso ouve musica e responde de forma
silenciosa, verbalmente ou através de outra modalidade, que podera ser a escrita, a
pintura, a expressdo corporal ou o desenho. Alguns dos objectivos terapéuticos sdo
promover a receptividade, evocar memorias afectivas, estimular e facilitar a memoria e

as reminiscéncias ( Bruscia, 2000).

Relativamente a técnica de reminiscéncia, esta foi primeiramente descrita por
Bright (1972) e era composta pela audi¢do de um tema da preferéncia do utente, a qual
se seguia uma discussao/dialogo sobre a relevancia da cancdo. Dependendo do grau de
processamento verbal do cliente, as perguntas do terapeuta poderiam ser “O que gosta
nesta cancao?”, “O que aconteceu na sua vida quando ouviu esta canc¢do pela primeira
vez?”, “O que significa esta cancdo para si?”, entre outras, sendo que o terapeuta
poderia igualmente identificar elementos chave nas letras das cangdes e questionar o
utente sobre a sua experiéncia, interligando-o as letras (Grocke e Wigram, 2007). Esta

técnica pode também incluir uma revisdo de vida, isto é, cancBes significativas que
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marquem o percurso de vida do utente, que posteriormente séo discutidas e trabalhadas
em terapia. Um das caracteristicas de destaque da musica neste processo, € a sua
qualidade enquanto veiculo de emocdes, que se liga a determinadas fases da vida, o que
se torna pertinente neste trabalho, uma vez que muitas pessoas idosas se revéem no seu
passado, com todas as suas histérias e sonoridades préprias e através dele estabelecem
sentido e dao valor ao seu presente. De facto, um estudo relativamente recente avaliou o
efeito de sessGes de musicoterapia com a técnica de reminiscéncia na alteragdo de
estados depressivos em idosos com deméncia (Ashida, 2000), do qual se extraiu uma
reducdo significativa dos sintomas depressivos nesta populacdo ap6s um programa de

apenas trés semanas.

Também a técnica de improvisacdo vocal tem sido utilizada junto desta
populacéo, registando um efeito positivo em certos dominios da qualidade de vida
(Davis, 1995), sobretudo no campo do estabelecimento ou restabelecimento de contacto
com 0s outros e com 0 meio, assim como no aumento do sentido de optimismo e
utilidade face a vida. A definicdo de improvisacdo musical clinica é dada por Gardstrom
(2007), que a classifica com um processo através do qual terapeuta e utente improvisam
em conjunto, com objectivos avaliativos e terapéuticos, sendo que a improvisacao é
feita através da musica e resulta num objecto varidvel do ponto de vista estético,
expressivo e significancia interpessoal. Segundo Ruud (1990), a técnica de
improvisacdo em musicoterapia estimula o potencial de mudanca no paciente, uma vez
que desafia a sua necessidade de seguranca e familiaridade, na medida em que o expde a
uma situacdo que implica o abandono de regras e estruturas pré-estabelecidas, sendo
desafiado a explorar um territério desconhecido. Por outro lado promove uma forte
ligagdo entre o paciente e o terapeuta, que € quem de certa forma “ampara” e apoia estas

novas viagens musicais do paciente.
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O papel das dinamicas de grupo

Quando se realiza uma sessdo de musicoterapia com um grupo, sd0 muitos 0s
aspectos que passam a constituir um real desafio para a compreensdo da mesma, pois
para além dos elementos que naturalmente vdo sendo considerados na leitura da
dindmica do grupo, hé aspectos fundamentais como: as misicas que emergem no grupo,
0s instrumentos tocados/manuseados, as relacbes entre o0s instrumentos e 0s
participantes do grupo, quais 0s pap€is que se vao estabelecendo no grupo no decorrer
do processo terapéutico. A este respeito torna-se pertinente uma referéncia acerca da
teoria da dindmica grupal relacionada com a vivéncia musicoterapéutica, dando énfase
aos papéis estabelecidos e principalmente, ao meios e/ou aos instrumentos que levam ao

estabelecimento de relagdes interpessoais durante o processo terapéutico.

Segundo um estudo de Castilho (1998), qualquer tipo de relacdo afectiva entre os
participantes deve ser trabalhada no grupo, quer seja de afeicdo, rejeicédo, tristeza, amor

ou 6dio.

Moscovici (2001) afirma que se pode estudar um grupo considerando a sua
dindmica, nos componentes que constituem forcas de accdo e que determinam oS
processos de grupo. Visualizando um grupo, como um campo de forgas, no qual
algumas concorrem para exercer movimento de progressos e outras dificuldades ou
retrocesso. Consideram-se forcas: objectivos, motivacdo, comunicacdo, tomada de
decisdo, relacionamento, lideranga e inovacdo . No caso de um grupo de musicoterapia
destaca-se a necessidade de dar especial atencdo aos aspectos e elementos sonoro-
musicais que levam ao estabelecimento das relacfes. Neste &mbito pode ser citado

Benenzon (1998), que refere diversas formas de classificagdo dos instrumentos musicais
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e da sua utilizagdo no setting musicoterapéutico®: objecto experimental, catértico,

defensivo, congelado, intermediario, corporal e integrador.

Bruscia (2000) ressalta que o nucleo central do processo musicoterapéutico, que
molda as dinamicas de todas as outras relacfes é a relacdo paciente/musica. Segundo o
autor isso implica que, para analisar as dinamicas da musicoterapia, devem analisar-se
as varias formas pelas quais 0 paciente experiencia a musica, dado a premissa da
modalidade singular da musicoterapia residir no facto das experiéncias musicais serem
utilizadas de forma sistematica e intencional a fim de atingir as necessidades

terapéuticas especificas do paciente.

Neste sentido torna-se imprescindivel a existéncia de protocolos de observacdo, a
semelhanca do elaborado por Smith (2003), a fim de verificar a evolucdo/ avaliagcdo das
sessdes desenvolvidas, no que diz respeito aos critérios pertinentes que se manifestem

como importantes alvos de observacao, ao nivel de diferentes dominios.

® Local/ambiente no qual decorrem as sessbes de musicoterapia
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Objectivos de Estagio

Actualmente a nossa sociedade é organizada por crencas que muitas vezes
privilegiam a produgdo financeira, a rapidez de informagdo e a valorizagdo de um
espirito jovem diminuindo a importancia da sabedoria e experiéncia de vida dos idosos,
conforme ja mencionado anteriormente, de acordo com o que refere Golfarb (1998).
Logo, o idoso sofre preconceitos frequentes e sente-se limitado e por vezes desajustado
no meio, 0 que provoca alteragdo na sua auto-estima, autoconfianca, identidade e
autonomia, o que pode induzir a depressao e até a uma dependéncia excessiva.

Neste sentido, o objectivo central do estagio que me propus desenvolver foi o de
possibilitar através da musicoterapia uma melhoria da qualidade de vida do idoso
institucionalizado, através dos beneficios inerentes a musicoterapia, j& amplamente
referidos.

Foi perceptivel a partir do primeiro contacto com a instituicdo que o estado
essencial que caracterizava os idosos, em geral, era o da desiluséo perante a vida,
considerando-se inlteis no presente, valorizando-se apenas pelos feitos do passado.

De forma particular do ponto de vista dos pacientes, o trabalho de musicoterapia
desenvolvido, tentou promover a alteracdo do comportamento do idoso, na forma com
se percepciona, dado manifestarem uma subestimacéo das suas reais capacidades.

Tendo em conta o desconhecimento que ainda existe sobre a musicoterapia,
sensibilizar e dar a conhecer esta nova area de intervencdo terapéutica foi outro dos
objectivos. Através da sensibilizagdo, promovendo a envolvéncia das familias e dos
funcionarios em geral, o papel desempenhado ndo foi apenas o de estagiaria que prima
pelo bem da pessoa idosa, mas também da abertura a novos caminhos de resposta para a

valorizacdo da musica enquanto terapia, neste contexto de intervencao.
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Metodologia

Descricdo da amostra

Foram identificados de um universo de 65 idosos institucionalizados, 30 utentes a
integrar as sessdes de musicoterapia, 13 do sexo masculino e 17 do sexo feminino, com
idades compreendidas entre os 60 e 0s 97 anos. Do total de idosos intervencionados 5
encontram-se em regime de Centro de dia e 0s restantes 26 em regime residencial. O
namero de idosos que usufruiram de musicoterapia foram institucionalizados em termos
de relagdo ano/nimero/género de acordo com a seguinte ordem: 1994- 1 do sexo
feminino, 1996- 1 do sexo feminino, 1998- 1 do sexo masculino; 2002-1 do sexo
feminino; 2004-2, um do sexo feminino e um do sexo masculino; 2007-2 do sexo
masculino; 2008-8 do sexo feminino; 2009- 4, sendo 2 do sexo feminino e 2 do sexo
masculino; 2010- 4, sendo 3 do sexo feminino e 1 do sexo masculino e em 2011- 7,
sendo 3 do sexo feminino e 4 do sexo masculino. Esta relacdo podera observar-se de

forma mais clara no seguinte grafico:

Gréfico I- Distribuicdo dos utentes por ano de institucionalizacao

m homens

m mulheres
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1994 1996 1998 2002 2004 2007 2008 2009 2010 2011
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O numero de anos de institucionalizagdo é no minimo de um ano € no maximo de 18

anos.

As tabelas seguintes ilustram uma breve caracterizagdo dos idosos abrangidos pelo
projecto, no que respeita a sexo e idades e principais problematicas, resultado do

levantamento efectuado a partir dos processos individuais dos utentes.

Tabela 1- Utentes sinalizados para sessdes de Musicoterapia

Tipo de populacdo | Periodo de Registo Observagoes
Residentes/ Centro Dia 09/2011- 06/2012
Homens 13 Total de 30 utentes sinalizados
Mulheres 17
. 60- 70 2 1 sexo Feminino/1 sexo masculino
§ 71-80 3 sexo masculino
81-90 18 9 sexo Feminino/9 sexo masculino
91-100 7 5 sexo Feminino/2 sexo masculino

Ainda, de acordo com o levantamento efectuado a partir dos processos individuais dos

utentes, registaram-se as seguintes problematicas/ patologias como mais frequentes:
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Tabela 2 - Principais problematicas identificadas

Problematicas Numero Problematicas Namero
identificadas identificadas

Afasia 1 Doenca Géstrica 2
Ansiedade 3 Doenga de Parkinson 1
Asma 2 HTA 6
Depresséo 3 Neurose 1
Défice cognitivo 5 Obsessivo-compulsivo 1
Diabetes 3 Osteoporose 3
Dislipidémia 4 Problemas de visdo 10
Doenga Coronaria 3 Sindrome demencial 20
Doenga Bipolar 1

Procedimentos

A implementacdo deste projecto comportou procedimentos preliminares nao
relacionados directamente com a intervencdo musicoterapéutica em si, mas que se
revelaram essenciais para um funcionamento adequado das sessdes, determinando
consequentemente o seu grau de eficacia.

Inicialmente com o intuito de transmitir explicitamente os objectivos do estagio,
dando a conhecer esta nova area de intervengdo (musicoterapia) e respectivos beneficios
da sua implementagdo em contexto institucional com idosos, foi solicitada uma reunido
conjunta com a direccdo, depois de pedido formal. Ap6s o deu deferimento e respectiva
realizacdo da mesma, seguiu-se uma sensibilizacdo generalizada, por etapas, a todos 0s
intervenientes no processo terapéutico dos pacientes: equipa de enfermagem, assistentes
operacionais, outros técnicos envolvidos no processo e finalmente, sé apds ter garantia
de uma abertura adequada em termos de respeitabilidade, com manifestacdo de crédito e
pertinéncia pelo trabalho a ser desenvolvido, se procedeu ao contacto com os familiares
dos utentes. A estes foi dirigido um comunicado escrito ( ver anexo 1), transmitindo

mais uma vez, as intengdes do trabalho a desenvolver, bem como a solicitagdo da sua
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autorizagdo para a participacdo dos utentes nas sessdes, com respectiva captagdo de
imagem ( ver anexo 2).

A realizagdo dos procedimentos descritos anteriormente revelou-se de
fundamental importancia, pois o sucesso de qualquer tratamento depende do
profissionalismo, do envolvimento e da cumplicidade da equipa multidisciplinar, no
sentido em que todos deverédo reger-se pelo mesmo objectivo: a melhoria significativa
da qualidade de vida dos pacientes, portanto, qualquer indicio de pouca receptividade a
implementacdo de um projecto serd inevitavelmente impeditivo de elevar ao expoente
maximo o seu grau de eficacia.

Seguidamente, ap0s esta etapa inicial, a estagiaria passou alguns dias em reunides
com o corpo de enfermagem, a directora, o gestor, a psicéloga e a animadora social.
Apés este periodo, de aproximadamente uma semana, acompanhou também as
ajudantes de lar nas rotinas quotidianas dos idosos, nomeadamente, lanches, visitas aos
quartos, momentos de oracdo e conhecimento directo dos familiares. Posteriormente
foram-lhe disponibilizados os processos individuais dos idosos, que especificam 0s seus
dados pessoais, historial, patologias e medicacdo. Com base neste levantamento,
procedeu-se ao levantamento de alguns critérios que foram considerados para a
identificacdo dos idosos a integrar as sessOes: identificacdo de problematicas do foro
psiquiatrico, emocional, motor e afectivo e predisposicdo, por parte dos utentes, em
integrar as sessdes. Ficaram excluidos da intervencdo musicoterapéutica os utentes que
se encontram em regime de apoio domiciliario. ldentificados os utentes, procedeu-se a
constituicdo dos grupos de acordo com uma uniformizacdo por nivel de desempenho e
dependéncia. Foram ainda identificadas as situacdes particulares passiveis de
intervencdo a nivel individual, por situacdo de isolamento social, deméncia acentuada e
situacdo de acidente vascular cerebral. Os grupos constituidos observam-se nos

seguintes quadros:
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Quadro I- Utentes do Grupo A Quadro I1- Utentes do Grupo B
Utentes Idade Perfil Utentes Idade Perfil
Grupo de DB 84 Grupo de
AC 88 idosos EB 84 idosos semi-
AF 84 auténomos IC 68 auténomos
GB 85 em regime 1J 89 em regime
JS 88 residencial IP 82 residencial
LM 86 efou JC 86
M P 83 centro de MM 80
M A 86 dia MR 90
M B 85 MG 82

Quadro I11- Utentes do Grupo C

Utentes Idade Perfil
EC 84 Grupo de
GM 79 idosos
JJ 90 dependentes
JF 91 nao
JG 88 acamados
JB 73 em regime
LM 86 residencial
MC 97
ME 82
DC 88

Os utentes gravemente comprometidos (alguns casos de AVC e deméncia) que
“aparentemente” poderiam ndo beneficiar de musicoterapia em contexto de grupo foram
encaminhados para usufruirem de sessdes individuais, com vista a alcancarem

resultados mais significativos na sua reabilitacéo.
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Agenda semanal

Na tabela seguinte, podera observar-se o tempo médio de permanéncia semanal na
instituicdo, cumprido a partir do més de Outubro de 2011, altura a partir da qual se deu
inicio a intervencdo directa com os utentes em termos de implementacdo das sessdes de
musicoterapia e desenvolvimento do respectivo trabalho terapéutico. Ndo se encontra,
portanto, na mesma registado, todo o tempo respeitante a fase inicial de diagnostico,
bem como o tempo de preparacdo das sessdes e respectivos procedimentos de avaliagdo
das mesmas. A relacdo estreita mantida com a equipa multidisciplinar revelou-se uma
enorme mais valida ao longo do estagio realizado na instituicdo, pois permitiu ndo so6
um conhecimento mais profundo da pertinéncia da musicoterapia neste contexto de
intervencdo, como também um envolvimento directo na participacdo das sessdes, no

caso da psicéloga, orientadora de estagio, no local.

Tabela 3- Agenda Semanal de permanéncia na instituicdo

Dia da Semana Horério Actividade
Segunda-feira 9.00h Reunido Direccao/gestao
Segunda-feira 9.30h Reunido com a psicologa
Segunda-feira 10:00h Intervencéo individual
Segunda-feira 10:45h sessdo de grupo
Sabado 13:30h Sessao individual
Sabado 14:30h Reunido com a psicologa
Sabado 15:00h Sessdo de Grupo
Sabado 15:45h Lanche com os idosos/ funcionarios/ Familias
Sabado 16.00h Sessdo de Grupo
Sabado 16:45h Sessao individual
Sabado 17:15h Sessao individual
Sabado 17:45h Sessao individual
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Técnicas e métodos da musicoterapia no contexto das sessdes

No que respeita as técnicas musicoterapéuticas utilizadas é de referir que foram
quer técnicas activas, quer passivas, de acordo com o grau de dependéncia e perfil dos
utentes participantes nas sessdes. Sempre que 0s mesmos revelaram capacidades
cognitivas e motoras foram envolvidos de forma activa no processo terapéutico,
manuseando os instrumentos através da producdo de ritmos e criacdo de momentos de
improvisacdo. Nas situacfes de maior grau de deméncia e/ou dependéncia fisica, deu-se
privilégio as técnicas mais receptivas. Para além destas foram ainda utilizadas técnicas
integrativas, que privilegiaram outros mediadores para além dos instrumentos musicais,
nomeadamente, movimento e expressdo corporal, através da danca ou do movimento
com lencos e bolas, de acordo com contrastes de andamentos, intensidades e alturas
sonoras.

As Cancgdes de boas vindas e de despedida, que visam assinalar os rituais de
inicio e final das sessbes, foram também utilizadas. Foi efectuado o levantamento
cuidadoso do ISO dos pacientes, de acordo com o0 mencionado por Benenzon, (2002)
que considera este procedimento de particular importancia. Foi sobretudo com base
neste levantamento que se utilizou a recriacdo de temas que acabaram por marcar
presenca na maioria das sessdes de grupo.

A improvisagdo instrumental, privilegiada pelo modelo Nordoff-Robbins,
considerado o modelo criativo musical, foi também amplamente utilizada, sobretudo no
contexto das sessdes de grupo. Através desta técnica possibilitou-se a abertura a um
espaco/momento de exploracdo sonora dos instrumentos, a partir da livre
espontaneidade, da qual por vezes emergiram padrées ritmicos e melddicos que acabam
por comunicar em dialogo de pergunta e resposta, alternando sugestdes individuais com

respostas do grupo.
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A recitacdo de poesia pré-existente e espontanea, ou outro tipo de expressdes que
reflectiram estados emocionais dos utentes, foram também emergentes nas sessoes,
desempenhando a mediadora um papel de suporte e acompanhamento instrumental,
desse eco sonoro.

A técnica de reminiscéncia, ja referida anteriormente, foi também privilegiada,
embora de forma menos sistematica, através da qual se p6de fazer uma revisdo de
historia de vida, isto é, cancbes significativas que marcaram o percurso de vida do
utente, estimulando o utente a interpretar, de acordo com o seu grau de competéncia
verbal. Uma das caracteristicas de destaque da musica neste processo, € a sua qualidade
enquanto veiculo de emocdes, que se liga a determinadas fases da vida, o que se torna
pertinente neste contexto, uma vez que muitas pessoas idosas se revéem no seu passado,
com todas as suas historias e sonoridades proprias, e através dele estabelecem sentido e
déo valor ao seu presente.

Importa referir que a maioria das sessdes foram registadas em suporte audio-
visual, sendo objecto de estudo, através da revisdo e comparacao das sessfes iniciais
com as realizadas em fase intermédia e mais avancada. Deste modo possibilitaram uma
nocdo mais clara, desenhando o percurso terapéutico dos utentes intervencionados,
funcionando como uma preciosa ferramenta de trabalho. Realca-se, portanto neste
dominio o modelo Nordoff- Robins que da especial importancia a visualizacdo dos
videos extra sessdo. Esta metodologia permite ao terapeuta uma tomada de consciéncia
mais eficaz do processo de cada utente, uma vez que em contexto de sessdo, nem
sempre é possivel estar atento a todos 0s pormenores que acabam por se identificar e

revelar pertinentes, na posterior visualizagdo das sessoes.

Helena Cristina da Fonseca Brites



45
A Musicoterapia com idosos institucionalizados

Descricdo das sessoes

Uma vez que se trata de contexto de gerontologia é de extrema importancia a
devida higienizagdo de todos os instrumentos musicais a utilizar durante as sessoes, pelo
que este era sempre o primeiro procedimento a realizar antes do inicio de cada sessao.
Seguidamente os instrumentos eram colocados numa mesa de suporte com rodas, que se
deslocava até ao setting’. Neste colocaram-se cadeiras em forma circular, no sentido de
permitir um contacto mais directo e relacional com os utentes. Em todas as sessdes
esteve presente, para além da estagiaria, a psicologa/animadora sociocultural da
instituicdo que supervisionava o trabalho desenvolvido ao longo da sesséo, colaborando
com a estagiaria na realizacdo das tarefas, sempre que solicitada. Os instrumentos
oferecidos eram colocados, umas vezes no centro do setting fazendo o idoso a escolha
de tocar ou ndo, outras porém, foram oferecidos de acordo com as limitagbes que cada
um apresentava. Foram respeitados os limites individuais e foi trabalhada a aceitagédo
destes limites através das diversas possibilidades de expressdo sonoro-musical
oferecidas. Cada utente teve a sua identidade sonora e musical reconhecida dentro do
grupo, apés diadlogo prévio e individual, que consequentemente deu lugar a uma
identidade musical grupal que acabou por distinguir os diferentes grupos.

Sessdes de grupo. As sessdes de grupo, tiveram habitualmente a duracdo de 30
minutos e comportam na sua estrutura a presenca das seguintes seccdes:
Seccdol- A Cancédo de Boas Vindas, visa receber os utentes e assinalar a fase inicial,
onda cada um dos presentes é saudado pelo seu nome individualmente.
Secgdo 2- Segue-se um momento de expressdo fisico-motora, onde ao som da entoacao
vocal, os utentes realizam um movimento de espelho, elevando os membros superiores

e fazendo movimentos relacionados com a produgdo sonora da altura do som,

" Espago fisico onde decorre a sessdo de musicoterapia
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correspondendo 0s sons mais graves a movimentos no sentido descendente dos bragos e
a sons mais agudos 0 movimento ascendente dos mesmos.

Seccdo 3- A terceira fase da sessdo consiste na improvisagdo instrumental.

Abre-se espaco a um momento de exploracdo sonora dos instrumentos, a partir de livre
espontaneidade, da qual por vezes emergem padr@es ritmicos e melddicos que acabam
por comunicar em dialogo de pergunta resposta, alternando sugestdes individuais que
vao obtendo respostas do grupo. Utilizam-se os instrumentos, colocando-0s no meio do
circulo escutando o utente sobre a sua preferéncia, construindo posteriormente um
momento de improvisacdo, de forma a possibilitar o espelho das suas emocoes
intrinsecas. Esta terceira fase, corresponde, portanto, a utilizacdo de instrumentos

musicais como mediadores do processo terapéutico.

Ainda nesta terceira secc¢do, saindo da improvisacdo, sdo utilizados os instrumentos
musicais como acompanhamento de musicas sugerias pelos utentes, cantadas no
momento ou com musica gravada. No entanto a propdsito da mulsica gravada é
importante referir que ao longo do percurso temporal foi sendo abandonada um pouco
esta técnica, dado se verificar que maioria das vezes, os utentes tém dificuldade em
perceber o tempo de um cd que roda sem possibilidade de adaptacdo ao meio
terapéutico, pelo que se tornou bastante mais eficaz a producdo musical a nivel acustico,
dado permitir esta flexibilidade em termos dos ajustes necessarias a realizar no
momento.

Secgdod- Apbds o terminado o momento anterior, recolhiam-se 0s instrumentos
utilizados, passando de seguida a estimulagcdo dos movimentos corporais. Inicialmente
estimulando os membros inferiores e superiores e posteriormente o corpo em geral.
Num dominio, de posicdo sentada, colocava-se uma musica, ao ritmo da qual eram

sugeridos, pelos idosos e pela mediadora do processo, movimentos de expressdo
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corporal que eram espelhados pelo restante grupo, seguidamente, os utentes eram
convidados a levantarem-se das cadeiras iniciando com movimento de marcha.

Secc¢do 5- Caminhando ja para a recta final da sessao abriu-se espaco a um momento de
intervencdo mais individual dos utentes, onde livremente, havia sugestao para recriagcao
de temas pertencentes a identidade sonora do utente. Seguidamente era dado espaco ao
idoso para se expressar de outras formas, através da poesia, recitacdo espontanea, ou
outro tipo de expressdes que reflectissem os seus estados interiores. Quando isso
emergia a mediadora acompanha instrumentalmente a recitacdo. Por vezes emergia
também espaco para a realizagdo de ambientes sonoros. Nesta actividade distribuiam-se
0s instrumentos pelos utentes: paus-de-chuva, tambores do mar, sinos, charchas,
ocarinas, entre outros, com vista a despertar a fantasia e a imaginacdo do idoso, de
forma livre e criativa.

Seccgdo 6- A sessao era concluida com a cancdo de Adeus que assinada a despedida, até
a sessdo seguinte.

Sessdes individuais. As sessoes individuais, tiveram tempo mais reduzido que as
de grupo (15 minutos por utente). O carro de suporte dos instrumentos era deslocado,
pela psicdloga, até aos quartos onde se encontravam os utentes, levando a estagiaria a
guitarra como instrumento de suporte harmonico. As sessdes individuais comportaram
uma estrutura semelhante as sessdes de grupo, no entanto com alterac@es significativas
em termos do tipo de técnicas/ actividades que se desenvolviam, dado o elevado grau de
deméncia dos utentes .

Os utentes eram estimulados no sentido de realizarem movimento com oS
membros superiores, no caso dos que ainda apresentam alguma mobilidade.
Estabelecia-se um contacto fisico e ocular mais préximo, com estimulacéo sensorial, ao

som da musica cantada, onde se entoava pausadamente o nome do utente, levando-o a
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tomar consciéncia da sua situacdo presente em termos de espaco e tempo, reavivando
memérias através do canto de cancfes da sua identidade sonora, sempre acompanhadas,
com estimulacdo fisica. Deu-se igualmente espaco a sugestdo para recriacdo de temas,
iniciando normalmente a estagiaria, fazendo pausas, para posterior preenchimento por
parte do utente, quando a sua autonomia assim o permitia. A estimulacdo através de
ambientes sonoros, muitas vezes acompanhados por pequenos cantos de embalar, foi
outra das técnicas utilizadas, que culminava com a despedida através da cancdo do
adeus.

Recursos materiais

Os instrumentos musicais utilizados nas sessdes foram ndo sé os que integram a
orquestra instrumental orff: pandeiretas, triangulos, jogos de sinos, guizeiras, como
também instrumentos étnicos como djambés, sanzulas, tambores do mar, tambores de
agua, charchas, flautas de cana, ocarinas, tacas tibetanas e gongos. Os instrumentos de
suporte harmdnico utilizados para sustentar as melodias e padrdes melddicos que foram
surgindo foram a guitarra e o teclado. Nas sessdes com idosos mais autonomos,
particularmente nas que contaram com a participacdo das criancas (estudo de caso a
expor mais a diante) foi também utilizada mdsica gravada que, de forma geral, ilustrou
temas de recolha sonora e musical dos utentes, mas também comportou diferentes
informagdes sonoras contrastantes e diversificadas nomeadamente ao nivel das
qualidades sonoras: timbre, altura, duracéo e intensidade. Também de forma pontual,
para além dos instrumentos musicais, utilizaram-se outros mediadores de terapias
expressivas, nomeadamente panos de movimento, bolas, e materiais das artes plasticas,
mediadores estes que ndo foram utilizados de forma isolada mas sempre em sintonia

com a musica.
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Outros recursos utilizados foram também o leitor de cd’s, bem como instrumentos

construidos pelos proprios utentes em contexto da animagéo sociocultural.

Instrumentos de avaliacéo

Whoqol Bref

Whoqol group (1996). Whoqol-Bref — Introduction, administration, scoring and
generic version of the assessment (http://www.who.int/mental_health/media/en/76.pdf),
foi o instrumento aplicado, adaptado a uma versdo portuguesa, com vista a avaliar a

qualidade de vida dos idosos intervencionados. .

A escala Whoqol-Bref é composta por 26 questdes ( ver anexo 4), onde as duas
primeiras sdo de caracter geral e as restantes 24 representam cada um dos temas que
compdem o instrumento original, colocando-se apenas uma questdo para cada tema. Os
24 temas inserem-se nos 4 niveis de qualidade de vida a serem avaliados por esta escala:
dominio da saude fisica, psicologico, relacdes sociais e meio ambiente. Cada uma das
questBes é avaliada segundo uma escala de 5 pontos, em que o valor 1 corresponde a
categoria “nada/muito insatisfeito”, o valor 2 a categoria “muito pouco/insatisfeito”, o
valor 3 & categoria “mais ou menos”, o valor 4 a categoria “bastante/satisfeito” e,
finalmente, o valor 5 a categoria “extremamente/muito satisfeito”. Os resultados
encontram-se escalados numa direcgdo positiva, ou seja, quanto mais elevado o
resultado, maior a qualidade de vida. Uma vez que a escala ndo define o valor a partir
do qual existe uma boa qualidade de vida, consideramos que 0s resultados positivos séo
aqueles que se situam acima do valor médio. Os seus dominios de abrangéncia

encontram-se na tabela abaixo exposta:
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Tabela 4 — Dominios, temas, distribuicdo de questdes pelos dominios do Whoqol-Bref.

Saude fisica

- Actividades diarias;
- Dependéncia de

medicamentos;

Energia e fadiga;

- Mobilidade;

Dor e desconforto;

Dormir e descansar;

Capacidade de trabalho.

Q3+Q4+Q10
+Q15+Q16+

Q17+Q18

Psicoldgico

Imagem corporal e

aparéncia;

Sentimentos negativos;

Sentimentos positivos;

Auto-estima;

Espiritualidade/ Religido/
Crengas;
- Pensamento, aprendizagem,

memoria e concentracgdo.

Q5+Q6+Q7+
Q11+Q19+

Q26

Relacdes

sociais

- Relagdes interpessoais;
- Apoio social;

- Actividade sexual.

Q20+Q21+

Q22
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Meio

ambiente

- Fontes financeiras;

- Liberdade e seguranga
fisica;

- Saude: acessibilidade e
qualidade;

- Ambiente doméstico;

- Oportunidades para adquirir
novas informacdes e
qualidades

- Participacao e
oportunidades para
actividades de recriacéo;

- Ambiente fisico (poluicao/
barulho/ transito/ clima);

- Transporte.

Q8+Q9+Q12
+Q13+Q14+
Q23+Q24+

Q25

o1
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Questionario de actividades inter-geracionais de Dellmann-Jenkins.

Dellmann-Jenkins, M (1997) é a autora do Modelo Senior Center, o qual defende
a necessidade dos programas inter-geracionais terem resultados positivos, quer para 0s
participantes mais velhos, quer para 0s mais novos. Como mais-valias deste modelo, a
autora aponta o enfoque atribuido aos participantes mais velhos, para quem é
direccionada a linha de accdo nos programas que promovem a inter-geracionalidade.
Neste sentido criou o Questionario de actividades inter-geracionais de Dellmann-
Jenkins (1997). Destina-se a ser aplicado a idosos que participaram em actividades
inter-geracionais, com vista a aferir a sua opinido relativamente ao contacto inter-
geracional. Este questionario é composto por 11 itens, para 0s quais sdo oferecidas
quatro alternativas de resposta, as quais correspondem as seguintes quantificacdes: nem
por isso (1), poucas vezes (2), algumas vezes (3) e muitas vezes (4). As pontuagdes do
questionario oscilam entre um minimo de 11 e um maximo de 44, sendo que quanto
mais elevadas as pontuacfes, mais positiva € a opinido dos idosos acerca das
actividades inter-geracionais ( ver anexo5). Visto o trabalho a desenvolver neste estagio
comportar um estudo de caso onde foi avaliado o impacto do contacto inter-geracional

este questionario tornou-se uma preciosa ferramenta de trabalho.

Grelhas de observacéo e avaliagdo

A grelha de observacdo aplicada no final de cada sessdo foi elaborada pela
estagiaria, no sentido de adequar o0 mais possivel o instrumento a realidade encontrada.
A mesma é composta por diversos parametros de observacédo, definidos de acordo com
0 plano terapéutico. Os parametros encontram-se organizados por diferentes dominios.
Séo avaliados, tendo em conta trés itens de possivel observagdo: R( realizou); RP

(realizou parcialmente) e NR (nao
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realizou). O nimero de observagdes desta grelha serd, por sua vez, submetido a dois
momentos de avaliacdo: inter e pds tratamento, dos quais resulta a respectiva grelha de
avaliacao (ver anexo7). Através desta grelha sera possivel aferir se o objectivo proposto
inicialmente foi alcancado (A); parcialmente alcancado ( PA) ou néo alcancado ( NA)
numa relagdo directamente proporcional ao nimero de registos de observacao dos itens,
de acordo com a seguinte relacao:

Numero total de sessdes/ observacbes = R — 4

Numero total de sessdes/ observacbes = NR — NA

Numero total de sessdes/ observacdes divididas por R, RP e NA — P4

Actividades nao clinicas

Para além das actividades clinicas, foram levadas a cabo outras iniciativas que se

enquadram no estagio aqui descrito.

No sentido de fomentar envolvimento da estagiaria com a equipa que trabalha
com os idosos, no dia 30 de Outubro de 2012 foi realizada uma Accéo de Sensibilizagdo
ao pessoal auxiliar do lar. Esta teve como objectivo dar a conhecer em que consistia a
definicdo da musicoterapia, como se distingue de animagdo musical, educacdo musical
ou qualquer outro tipo de actividades musicais com objectivos distintos dos
terapéuticos. Foram ainda dados a conhecer 0s objectivos do estagio a desenvolver na
instituicdo, bem como os objectivos particulares da intervencdo da musicoterapia com
idosos. A equipa foi sensibilizada para a forma/ regras estabelecidas relativamente aos
procedimentos a adoptar nas sessdes de musicoterapia. Esta sensibilizacéo revelou-se de
extrema importancia, pois ao longo de todo o percurso, as funcionarias foram sendo
envolvidas no processo, sendo reforgados os lagcos de socializacdo com o idoso e de

manifestacdo de afecto e carinho, por parte dos seus cuidadores.
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No dia 5 de Dezembro, a estagiaria participou, a pedido da instituicdo, num papel
que se pretende distinguir do de terapeuta, nos rituais musicais de uma eucaristia, no
contexto de uma visita do Bispo a instituicdo. Mais uma vez se constata a importancia
de integracdo na equipa e acompanhamento dos utentes, em contexto de actividade ndo

clinica, com elevado significado pessoal para 0s mesmos.

No dia 11 de Dezembro, a estagiaria colaborou na festa de Natal, partilhando
com a comunidade o projecto que estava a desenvolver com o0s idosos, no sentido de
sensibilizar a mesma para a intervencdo da musicoterapia. Deste modo, foi dinamizada
uma actividade que incluiu um pequeno momento exemplificativo das sessdes,
culminando com a partilha de um pequeno video, resultante da recolha de filmagens das
sessOes. Através desta partilha promoveu-se, mais uma vez contacto inter-geracional,
que tem efeitos extremamente benéficos que se reflectem numa melhor qualidade de
vida para o idoso, conforme conferem os resultados de um estudo conduzido por

Sparling e Rogers (1985).

Também Weintraub e Killian (2007), levaram a cabo um estudo, onde se
destacam experiéncias extremamente positivas relatadas pelos idosos, a respeito do seu
envolvimento nas actividades inter-geracionais. Neste sentido, na semana que antecedeu
0 Natal, os idosos do Grupo A deslocaram-se a um dos infantéarios da freguesia, para
partilharem com as criangas melodias de Natal e tradi¢cGes vividas nos tempos da sua

infancia.

No dia 7 de Abril realizou-se uma sessdo conjunta com um grupo restrito de
utentes, respectivos familiares e algumas funcionarias, num momento de partilha e
fruicdo musical, onde as funcionérias e seus familiares cantaram cancdes cuja letra foi

construida pelos utentes nas sessdes de musicoterapia.
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Reforcando a pertinéncia do contacto inter-geracional, ja anteriormente exposta,
no dia 24 de Abril, os idosos do grupo A deslocaram-se a uma das escolas do 1° ciclo da
freguesia. Entoaram temas do 25 de Abril e partilharam histérias pessoais relacionadas

com a sua vivéncia, na primeira pessoa, relativas ao dia da revolucéo.

Ja na recta final deste percurso, surgiu a possibilidade de apresentar o trabalho até
entdo desenvolvido, no 7° Encontro da Associacdo Portuguesa de Musicoterapia, através
da uma comunicagdo: “ Musicoterapia como meio de socializagdo do idoso

institucionalizado™.
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Estudos de Caso

Estudo Caso 1- Musicoterapia com um portador de acidente vascular cerebral

O presente estudo de caso visa descrever e reflectir sobre a intervengéao
musicoterapéutica, junto de um utente do Lar Social do Arrabal, cuja idade é de 60
anos, vitima de acidente vascular cerebral, aos 58 anos de idade. As sessGes decorreram
ao longo de nove meses, em contexto individual, com duragdo de 30 minutos, sendo no

seu total 26.
Apresentacdo do caso

O senhor A (assim se passard a nomear) encontra-se no Lar Social do Arrabal em
regime de centro de dia, desde o inicio do ano de 2011. A referida necessidade deveu-se
ao facto de ter sofrido um acidente vascular cerebral em Dezembro de 2010. Tem 60
anos de idade, sexo masculino e, para além do AVC foi diagnosticado com
dislipidémia®, sindrome obsessivo-compulsivo®, hemiporésia®® esquerda, apresentando
uma autonomia funcional muito limitada. Manifesta sequelas a nivel verbal, motor,
confusdo mental, falta de atencdo e concentracdo. Vive com as duas filhas de idade
adulta e com a esposa, que o desloca diariamente a instituicdo, onde passa o dia. Além

da medicacdo diaria que toma, realiza semanalmente sessGes de fisioterapia.

Avaliacéo inicial

Presenca de niveis elevados ou anormais de lipidios e/ou lipoproteinas no sangue.
(http://pt.wikipedia.org/wiki/Dislipidemia)
¥ Transtorno de ansiedade caracterizado por pensamentos obsessivos e compulsivos no qual o individuo
tem comportamentos considerados estranhos para a sociedade ou para a propria pessoa.
http://pt.wikipedia.org/wiki/Transtorno_obsessivo-compulsivo
YEa paralisia parcial de um lado do corpo.( http://pt.wikipedia.org/wiki/Hemiparesia)
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Na fase inicial foi feito o levantamento dos dados referentes ao seu diagnostico,
bem como da sua identidade sonora e musical através de uma conversa com a sua
esposa e posteriormente também em didlogo com o utente. Estes dados foram registado
em ficha propria com vista a iniciar o processo de registo do paciente (ver anexo 3).
Apobs a recolha dos referidos dados e das informagGes recolhidas junto da familia e
equipa técnica (assistente social, psic6loga e enfermeira), passou-se a uma fase de
observacdo do comportamento do utente. Neste sentido foi possivel constatar que
passava maioritariamente o seu tempo na sala de estar da institui¢do, isolado, com um ar
palido e um olhar triste. A sua atitude é distinta quando observado a distancia ou
quando se dialoga directamente com ele, pois na primeira situacéo revela um caracter de

maior tristeza, enquanto na segunda esboca um sorriso e estabelece empatia.

Através de algumas conversas iniciais estabelecidas, foi possivel confirmar o grau
das limitagGes. Efectivamente apresenta atitudes obsessivas, manifestadas pela fixacéo
do olhar, ndo conseguindo focalizar a atencdo e concentracdo quando confrontado, com
duas situacOes distintas. Manifesta uma mobilidade muito reduzida necessitando da
ajuda de terceiros para se movimentar. Apresenta um discurso limitativo, com a

presenca de ecolalia e dificuldades de controlo da respiracéo.

Apobs ter manifestado interesse em integrar as sessdes de musicoterapia, foi-lhe
aplicado o Whoqol Bref (ver anexo 4), na fase do pré-tratamento, com vista a avaliar o
grau de satisfacdo da sua qualidade de vida. Através da sua aplicacdo confirma-se um
grau de satisfacdo média do utente com o seu estado actual e uma boa relacdo com os

outros. Estas conclusdes podem ser observadas através dos seguintes resultados:
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Tabela 5- Grelhas de respostas — Whoqol-Bref- pré tratamento, questdes 1-26.
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Questéio |2 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14
Resposta (3 4 3 3 3 3 4 3 4 3 4 3 3 4
Questdio |15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
Resposta |4 3 4 4 4 5 3 5 3 3 3 2

A base das respostas aferidas, que revelam um aparente conformismo com a
realidade que vive, reflectem possivelmente, o carinho manifestado pela familia. Fala

frequentemente sobre ela, com grande orgulho, evidenciando talentos e capacidades da

esposa e filhas. Refere-se frequentemente ao passado, relatando factos anteriores ao

AVC, nos quais menciona o que gostava de fazer, sendo nomeadamente a musica uma

paixdo sempre presente ao longo da sua vida. Menciona o seu estado actual como factor

determinantemente limitativo da sua felicidade, mas manifesta esperanca de vir a

alcangar melhorias significativas.

Tendo em conta a primeira a avaliagdo, foram-se tornando claros os objectivos

prioritarios a definir para a intervencédo terapéutica, dada a identificacdo das principais

problematicas evidenciadas pelo utente. Deste modo foi definido o seguinte plano

terapéutico:
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Tabela 6- Plano terapéutico estudo caso 1
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PROBLEMA N° 1:

Dificuldades motoras

Dominio: Fisico-Motor

OBJECTIVOS:

1 - Melhorar o nivel de desempenho da motricidade

SUB-OBJECTIVOS:

1 a) - Desenvolver o

coordenacao 6culo-manual

1 b) - Melhorar a articulagdo independente dos dedos

das maos direita

Metodologias/ Atividades a desenvolver/ Técnicas a adoptar

- Atividades de
movimento/ expressao
corporal, desenvolvendo
nocgéo de

direccOes/lateralidade

- Movimento corporal em

espelho-

- Realizacdo de ritmos em
instrumentos de pele por

reaccao ao reflexo ocular

- Execucéo de pequenas

- Dedilhar separadamente as cordas da guitarra com a

mao direita

- Exercicios ritmicos e melddicos de improvisagédo e

imitag&o no teclado

- Exercicios ritmicos e melddicos de improvisacdo e

imitagdo nos instrumentos de laminas
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improvisagdes em

instrumentos e laminas

PROBLEMA N° 2:

Baixa auto-confianca

Dominio: Relacional/Emocional

OBJECTIVO:

2 - Reduzir os niveis de inseguranca

SUB-OBJECTIVOS:

2 a) - Estabelecer uma relacdo de empatia

b) - Oferecer um ambiente previsivel e organizado

Metodologias/ Atividades a desenvolver/ Técnicas a adoptar

- Definicdo /organizacéo dos espacgos

-Recurso frequente ao reforgo positivo durante o decorrer das atividades

- Construcdo de situagdes de sucesso a partir das competéncias evidenciadas,

promovendo bons niveis de desempenho.

- Didlogo sobre artistas e estilos musicais favoritos.

- Selecgdo de temas musicais a utilizar na sessdo seguinte.

- Reflex&o sobre a sessdo decorrida: 0 que mais gostou/ 0 que menos gostou...

PROBLEMA N° 3:
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- Dificuldades de atencdo e concentragao

Dominio- Cognitivo

OBJECTIVOS:

3-  Reduzir os periodos de tempo de auséncia de atencdo e concentracdo

SUB-OBJECTIVOS:

3 a) ldentificar técnicas que evidenciam situacfes de sucesso na manutencdo da
atencdo e concentracao
3 b) Promover a repeticdo das técnicas que se revelem eficazes na manutencdo da

atencdo e concentracdo por maiores periodos de tempo

Metodologias/ Atividades a desenvolver/ Técnicas a adoptar

Recriacdo de letras de temas musicais pré-existentes, alusivos a temas de escolha livre
por parte do paciente. Execucdo de ritmos e pequenas melodias nos instrumentos

musicais. Actividades de pergunta/resposta.

PROBLEMA N° 4:

Dificuldades controlo ao nivel da fala

Dominio: Cognitivo/ linguagem

OBJECTIVOS:

4 — Melhorar os processos da fala no que respeita ao controlo da respiracédo

SUB-OBJECTIVOS:
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4 a) Cantar cangdes
pertencentes ao ISO do

paciente

4 b) Estimular a entoacéo

das cangdes escolhidas

4 ¢) Estimular a articulacéo
de palavras e as pausas

entre frases

Metodologias/ Atividades a desenvolver/ Técnicas a adoptar

- Di&logo com o paciente
antes do inicio da sessdo
sobre a cancdo que hoje

gostaria de ouvir/cantar

- Realizagdo de exercicios
melddicos de repeticdo de
palavras em pergunta/

resposta

- Recriacéo de cancoes
com “furos” ( espagos que
0 terapeuta deixa em
branco para o paciente

preencher/completar)

Descricdo das sessoes

As sessdes foram de frequéncia semanal, com a duracdo de 30 minutos, num

total 26. A estrutura da sessdao comportou as seccdes ja anteriormente descritas: a

cancdo de boas vindas; momento de estimulacdo fisico-motora; recriacdo de temas

pertencentes a identidade sonora do utente; estimulacdo da sua motricidade fina e

cancao de adeus.

Inicialmente o utente era saudado pelo seu nome individualmente. De seguida

era estimulado a realizar movimentos lentos, de acordo com as suas limitagdes motoras:

elevacdo dos membros superiores, movimento dos membros inferiores. Estimulacdo dos

movimentos corporais, de acordo com ritmo e sentido musical. Esta actividade era

realizada de forma acustica, com musica ao vivo, no sentido de permitir uma adequacao

em termos de andamento aos movimentos corporais do utente.
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Foi privilegiada a recriacdo de temas pertencentes a identidade sonora do utente,
através dos quais relembrava a letra, que foi sendo registada em suporte de papel pela
estagiaria. Depois de registada, realizava-se a sua recriacao, em pequenas frases, sendo
deixados espacos de branco, com vista ao utente completar, cantando a letra ausente. A
colocagédo da voz, a respiracdo e os momentos de pausa, foram igualmente aspectos
trabalhados, dadas as suas limitacdo neste dominio. Segundo William (1995),
estimulando o canto podemos estimular a musculatura facial e as areas cerebrais
envolvidas, auxiliando o seu processo de reabilitacao.

A estimulacdo da sua motricidade fina foi trabalhada através da execucao de
pequenas melodias, no teclado e/ou execucdo de padrbes ritmicos e melddicos nos
instrumentos de laminas: xilofone ou metalofones.

No final da sessdo habitualmente dialogava-se sobre o reportério, letra a
trabalhar durante a semana até a sessdo seguinte. Este trabalho era habitualmente
articulado com a familia do utente, no sentido de dar continuidade, em casa, ao trabalho

terapéutico em contexto de sesséo.

Processo e dinamica da intervencéo

Desde a primeira sessdo o Sr. A manifestou interesse em ser envolvido, no
processo terapéutico, no entanto nas sessdes iniciais a sua atitude era mais observadora,
esbocando apenas um pequeno sorriso. A medida que o nimero de sessdes foi
avancando (por volta da 62 sessdo) deu-se inicio a um novo processo de interac¢do da
relacdo terapéutica do utente com a estagiaria. O mesmo foi abandonando o seu papel
de observador ndo participante, para dar lugar a uma maior entrega em termos de atitude
mais participativa, quer em no que respeita a execuc¢do instrumental quer de sugestdo de

reportorio e actividades a realizar.
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Outra mudanca significativa que se evidenciou foi o facto de ser inicialmente
mais introvertido e menos comunicativo em termos verbais, passando posteriormente a
apresentar um discurso frequente nas sessdes. Ele préprio ia dizendo: “...ja estd a
melhorar...mais umas sessdes e isto vai la...”, estes reforcos eram ilustrativos da forca
de vontade que o utente demonstrava em ultrapassar as suas limitagfes, bem como da
reducdo de comentarios de auto-critica que eram mais evidentes nas sessdes iniciais.

A auséncia de qualquer movimento do braco e médo esquerdos eram uma das
limitagbes apresentadas pelo sr. A. Por este motivo quando se realizavam actividades
que implicassem técnicas activas como a execuc¢do instrumental, percutindo ritmos ou
utilizando baquetas, utilizava-se como dominante, o membro superior direito, no
entanto na 13?2 sessdo o0 proprio utente segurou 0 membro paralisado, no sentido de com
ele realizar movimentos que estimulassem a sua actividade. Passou a partir de entdo a
percutir instrumentos com o membro inactivo sempre com a ajuda do outro braco, ou da
estagiaria, que foi adequando estratégias que permitiram trabalhar desta forma.

Duas das sessdes (92 e 172 respectivamente) coincidiram com as datas de
aniversario do proprio e da sua esposa. Nestes dias 0 sr. A fez questdo de pedir para
cantar os parabéns, demonstrando que 0 espago terapéutico era compativel com a
partilha de emocdes e vivéncias internas que reflectiam aspectos pessoais pertinentes.
Deste modo revelou igualmente ter criado lacos de relacdo de empatia com a estagiaria,
partilhando com ela momentos importantes da sua vida. A sua evolucdo, foi portanto
positiva, de acordo com o que confirma a avaliagdo do respectivo plano terapéutico
apresentada mais adiante, neste relatério. Importa referir que estas conquistas
ultrapassaram o setting terapéutico, tendo sido observada uma alteracdo positiva da
atitude e desempenho motor do utente fora das sessdes, focada quer pela familia, quer

pelos restantes cuidadores.
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Avaliacao do processo terapéutico

Resultados Whoqol Bref — fase pos-tratamento. Na aplicacdo p6s tratamento

puderam observar-se os seguintes resultados do Whoqol Bref:

Tabela 7- Grelhas de respostas — Whoqol-Bref- pos tratamento

Questdo 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14
Resposta 4 4 3 2 3 3 4 3 4 3 4 3 3 4
Questdo 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
Resposta 4 3 4 4 4 5 3 5 3 3 3 1

Neste sentido verifica-se que na maioria das respostas o grau de satisfacdo foi
mantido, sendo que nas questfes 1, 4 e 26 revelam uma melhoria dos niveis de
satisfacdo comparativamente com a fase do pré teste. Na questdo 1 relativa ao modo
como avalia a sua qualidade de vida, o utente classificou-a como mediana e boa,
respectivamente no pré teste e pds tratamento, o que revela uma evolugdo positiva. A
questdo 4, respeitante ao grau de dependéncia de tratamentos médicos nas rotinas da sua
vida didria, reflecte igualmente uma alteracdo positiva classificada de mais ou menos na
fase do pré teste, alterando para muito pouco no pés tratamento. O que representa 0
impacto positivo que as sessdes possibilitaram na percepcdo do utente acerca da sua
dependéncia de tratamentos farmacolégicos. E desta forma reforcada a mais-valia que

este tipo de terapia representa quando associada a outros tipos de tratamento ou
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intervencdes, funcionando como terapia complementar no processo de reabilitacdo do

utente.

Na resposta dada a questdo 26 relativa a emergéncia de pensamentos negativos, 0
utente assume na fase inicial ter algumas vezes esse tipo de sentimentos, como 0 mau
humor, a raiva, o desespero, enquanto na fase posterior refere nunca, sentir 0s mesmos.
Esta evolugdo positiva vem ao encontro do reflexo que a musicoterapia opera no seu
estado emocional, dado funcionar ndo apenas como factor de reabilitagdo, mas também

de prazer, distraccao e associacdo a sentimentos positivos.

Concluindo-se, portanto que existiu uma melhoria, embora ndo muito
significativa, na qualidade de vida do utente. Importa referir, que estes resultados
poderdo ter estado expostos a outros factores considerados influentes, para além das

sessOes de musicoterapia implementadas.

Resultados das grelhas de observacgdo e avaliacdo. No sentido de responder as
necessidades do utente e garantir a focagem do trabalho nos aspectos centrais do plano
terapéutico, foi aplicada a grelha de observacédo (ver anexo 6). Importa mencionar que o
namero total de observacdes correspondeu ao mesmo nimero de sessdes, isto é: 26. Da
analise da grelha de observacdo resultou a respectiva grelha de avaliagcdo (ver anexo7)
que apresenta dois momentos distintos, que permitem observar as seguintes conclusdes :

Num total de 17 parametros, organizados por diferentes dominios, submetidos a
observacdo em cada sessdo, foi possivel avaliar no final de 13 sess6es ( fase intermédia
de avaliagcdo) que: 5 tinham sido alcangados ( A), 12 parcialmente alcancados (PA) e 0
ndo alcancados ( NA). Para os mesmos parametros foi possivel avaliar, ao fim de 26
sessOes ( avaliagdo pos tratamento), os seguintes resultados: 9 (A); 8 (PA) e 0 (NA).
Desta avaliagdo conclui-se que os objectivos definidos inicialmente foram alcangados

ou parcialmente alcancados, tendo sido registada uma evolugdo positiva da primeira
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para a segunda avaliacdo. N&o se registaram objectivos ndo alcancados, o que indicia
que o plano terapéutico foi definido adequadamente de acordo com as limitacGes
apresentadas pelo paciente.

De acordo com o referido anteriormente os dominios nos quais se denotaram
evolugdes mais significativas foram o cognitivo e o motor. O utente revelou uma
evolucdo positiva ao nivel da memoria sequencial, da primeira para a segunda
avaliacdo. Como factor determinantemente positivo nesta melhoria poderéa referir-se o
faco de em todas as sessOes se insistir no treino destas competéncias, sobretudo atraves
do relembrar das letras das can¢des da sua identidade sonora. Letras estas que eram
trazidas para as sessdes, mas cujo utente ia desvendando paulatinamente, com a ajuda
da estagiarias, através de da técnica activa das can¢bes com furos ou dos dialogos de
pergunta/resposta.

No dominio motor, nomeadamente no controle dos movimentos do membro
superior direito verificou-se uma evolucdo positiva. Inicialmente os movimentos eram
muito descoordenados, passando apds sensivelmente dez sessGes a evidenciar uma
coordenacdo mais assertiva e intencional. O factor rotina deste tipo de estimulagéo
motora poderé ter estado na origem desta evolucdo, dado ser uma actividade realizada
em todas as sessoes.

No sentido de continuar a evidenciar uma evolugdo positiva de objectivos (PA)
para objectivos (A), seria pertinente a continuidade do tratamento, que possibilitaria um
maior nimero de sessdes, de forma a permitir a implementacdo com sucesso ainda mais

evidente, do respectivo plano terapéutico.
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Estudo Caso 2- Musicoterapia Grupal com Contacto Inter-geracional

O estudo das relagdes inter-geracionais entre novos e idosos perspectiva-se como
um dos caminhos a seguir em direc¢cdo ao maior bem-estar. Os estudos ja anteriormente
apresentados, em termos de revisdo de literatura mostram, na generalidade, que todos os
programas especificos de contacto entre geracGes, tém como objectivo comum a

promocgéo do bem-estar dos participantes envolvidos.

Neste sentido o presente estudo de caso diz respeito a implementacdo da
musicoterapia com um grupo de oito idosos, do Lar Social do Arrabal, com idades
compreendidas entre os 84 e os 88 anos. As sessdes decorreram ao longo de nove
meses, tiveram frequéncia semanal, com duracdo de 30 minutos, recebendo
quinzenalmente um grupo de 10 criangas, em idade pré-escolar. Foi aplicado o Whoqol-
Bref, no pré e pos tratamento, bem como o Questionario de Actividades Inter-

geracionais de Dellmann-Jenkins.

Como constatacdo final confirma-se a pertinéncia do contacto inter-geracional
como factor determinantemente positivo no processo terapéutico do idoso,

influenciando beneficamente a sua qualidade de vida.

Apresentacdo do caso

Os utentes do grupo A sdo, num total, oito elementos. S&o idosos
institucionalizados no Lar Social do Arrabal. Sdo relativamente autbnomos em termos
da sua independéncia, ndo necessitando da ajuda de terceiros para a realizacdo das
actividades do deu quotidiano. A sua faixa etéria situa-se entre 0s 84 e 0s 88 anos. As

principais problematicas reflectem-se no dominio afectivo, emocional e cognitivo, com
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manifestacdes de ansiedade e depressdo, lacunas na memoria a curdo e médio prazo e
baixa auto-estima. O grupo é heterogéneo no que respeita a estatutos sociais, percursos
curriculos académicos, percursos e experiéncias de vida. As causas principais da sua
institucionalizagéo estéo relacionadas com a diminui¢do da sua autonomia, a dificuldade
da familia em dar resposta face a essa situacdo, dificuldades econdémicas, convivio
dificil com alguns deles e sobretudo pelo papel que o idoso tem hoje na sociedade.

Abaixo segue um quadro com uma breve caracterizacdao de acordo com idades, géneros,

anos de institucionalizacéo e tipo de frequéncia.

Quadro V- Caracterizacgdo geral do grupo

Utentes Idade | Género Anos de Valéncia
Institucionalizacéo
Sujeito AC 88 Masculino 2 Lar
Sujeito AF 84 Masculino 14 Lar
Sujeito GB 85 Feminino 8 Lar
Sujeito JS 88 Masculino 1 Centro de Dia
Sujeito LM 86 Masculino 8 Lar
Sujeito MP 88 Masculino 1 Lar
Sujeito MA 86 Feminino 4 Centro de Dia
Sujeito MB 85 Feminino 4 Centro de Dia
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Nos seguintes graficos podemos observar de forma mais clara os dados anteriores:

Gréfico Il - Cronologia do nimero de utentes por anos de institucionalizacdo
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Gréfico I11- Namero de anos de institucionalizacdo
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Gréfico IV- Distribuicdo de nimero de idosos por idades e género
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Gréfico V- Distribuicdo de niamero de idosos por género/ regime frequéncia
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Caracterizacéo Individualizada dos utentes do Grupo A

Sujeito AC. E um utente institucionalizado, em regime residencial, desde 2010,
no Lar social do Arrabal e tem 88 anos de idade. Como principais patologias e
antecedentes importa referir problemas respiratérios: Asma™*. Na mesma instituicdo
reside a sua esposa. Teve 3 filhas e 2 filhos, dos quais um ja faleceu. E visitado
frequentemente pelos filhos. Mantém com os restantes idosos uma relacdo muito
cordial. Emociona-se muito facilmente quando reflecte sobre situagdes do passado.
Pessoa de vida calma e humilde, trabalhou no campo. Sabe ler e escrever. Gosta
frequentemente de contar e cantar aspectos da sua vida passada, recordando-os com
saudade. O Motivo da sua institucionalizacdo deveu-se a diminuicdo da sua autonomia e

indisponibilidade por parte da familia.

Preferéncias Musicais: MUsica tradicional portuguesa

1 A ‘asma é uma doenca inflamatéria crénica das vias nasais que ataca o sistema respiratorio que resulta na reducéo
ou até mesmo obstrucdo no fluxo de ar. (http://pt.wikipedia.org/wiki/Asma)
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Sujeito AF. E um utente institucionalizado no Lar social do Arrabal, em regime
residencial, desde 1998 e tem 84 anos de idade. E vilivo. Como principais patologias e
antecedentes importa referir multi-enfartes cerebrais, hipertenséo, sequelas de AVC,
cirurgia gastrica para remocédo de pdlipo em 2008. Foi durante a sua vida Jardineiro de
profissdo. E analfabeto, tendo uma grande paix&o pelos ranchos, dado ter feito ao longo
de toda a sua vida parte integrante do rancho da sua terra natal. Revela uma boa auto-
estima. O motivo da sua institucionalizacdo deveu-se a diminui¢do da sua autonomia e

indisponibilidade por parte da familia.
Preferéncias Musicais: Musica tradicional portuguesa/ Ranchos

Sujeito GB. E um utente institucionalizado, em regime residencial, no Lar social
do Arrabal, desde 2004 e tem 88 anos de idade. Como principais patologias e
antecedentes importa referir sintomas de depressdo e ansiedade. Encontra-se também a
residir na mesma instituicdo o seu marido. Nos ultimos 3 anos tem vindo a apresentar
sintomas de isolamento social, manifestando uma expressao facial de tristeza. O motivo
da sua institucionalizacdo deveu-se a diminuicdo da sua autonomia e indisponibilidade

por parte da familia.

Preferéncias Musicais: Musica de igreja, particularmente canticos a Nossa Senhora de

Fatima.

Sujeito JS. E um utente institucionalizado no Lar social do Arrabal, em regime de
centro de dia, desde 2011 e tem 88 anos de idade. Como principal patologia importa

referir hipertenséo arterial. E viivo de estado civil.

O motivo da sua institucionalizacdo deveu-se a diminuicdo da sua autonomia e

indisponibilidade por parte da familia.
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Preferéncias Musicais: Fado, Carlos paredes, Zeca Afonso, Cancdes da revolugédo do 25

de Abril, bandas filarmdnicas.

Sujeito LM. E um utente institucionalizado no Lar social do Arrabal, em regime
residencial, desde 2010 e tem 88 anos de idade. Como principais patologias e
antecedentes importa referir hipertensdo arterial, doenca coronaria com episodio de
enfarte agudo do miocérdio em 2001 e realizacdo de um cateterismo*? com deteccéo de
trés vasos obstruidos. * Apresenta uma boa disposicdo, gostando de cantar dangar,
apresentando uma expresséao facial de felicidade. Denota ja algumas limitacdes motoras,
apresentando movimento lento, tremores nas méos, quadro de um estado demencial.
Relaciona-se bem com os restantes utentes. O motivo da sua institucionalizagdo deveu-

se a diminuigdo da sua autonomia e indisponibilidade por parte da familia.
Preferéncias Musicais: MUsica tradicional portuguesa

Sujeito MP. E um utente institucionalizado no Lar social do Arrabal, em regime
residencial, desde 2009 e tem 88 anos de idade. Como principais patologias importa
referir Hipertensdo, doencas coronaria, com episddio de enfarte do miocardio em 2001,
submetido a cateterismo. Revela problemas de surdez, usando préteses auxiliares nos
dois ouvidos. Ndo teve filhos, sendo visitado espacadamente por um irmdo. O motivo
da sua institucionalizacdo deveu-se a diminui¢cdo da sua autonomia e ao facto de néo ter

filhos.

Preferéncias Musicais: “ Onde eu nasci” — autor desconhecido; sons da natureza.

12 Cateterismo cardiaco é o conjunto de métodos de diagndstico e tratamento cardiacos que tem em
comum o fato de ser acesso ao interior do coragdo através de um tubo longo, fino e flexivel, chamado
cateter. http://pt.wikipedia.org/wiki/Cateterismo_card%C3%ADaco

3 Glaucoma é a designagdo genérica de um grupo de doencas que atingem o nervo éptico e envolvem a
perda de células ganglionares da retina. Se ndo for tratado, o glaucoma leva ao dano permanente do disco
optico da retina, causando uma atrofia progressiva do campo visual, que pode progredir para visdo
subnormal ou cegueira. (http://pt.wikipedia.org/wiki/Glaucoma)
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Sujeito MA. E um utente institucionalizado no Lar social do Arrabal, em regime
de centro de dia, desde 2008 e tem 86 anos de idade. Como principais patologias
importa referir hipertensdo, défice cognitivo, cirurgia as cataratas™ em Setembro de
2011. Estabelece alguma relagcdo de implicancia com os restantes utentes, pretendendo
centrar sobre ela as atencdes. O motivo da sua institucionalizacdo deveu-se a

diminuigdo da sua autonomia e indisponibilidade por parte da familia.
Preferéncias Musicais: MUsica popular portuguesa e temas de Abril.

Sujeito MB. E um utente institucionalizado no Lar social do Arrabal, em regime
de centro de dia, desde 2008 e tem 86 anos de idade. Como principais patologias
importa referir hipertensdo, problemas de colesterol, antecedentes de depressdo e
ansiedade. Manifesta perdas de memoria evidentes a curto e médio prazo. Estabelece
uma relacdo de empatia com os restantes utentes. Revela como bom mecanismo de
defesa a sua valorizacdo pelos actos que praticou no passado. O motivo da sua
institucionalizacdo deveu-se a diminuicdo da sua autonomia e indisponibilidade por

parte da familia.
Preferéncias Musicais: MUsica popular portuguesa e masicas de igreja.
Caracterizacéo geral do Grupo A

Relativamente ao quadro das caracteristicas gerais dos idosos que integram o
grupo, importa referir que tém profissdes diversificadas que vdo desde dos sectores
primario ao terciario. O seu grau de escolaridade é reduzido, existindo um caso de
analfabetismo. A maioria é visitada frequentemente pelos familiares, sobretudo filhos,

passando inclusive, alguns finais de semana nas suas residéncias. Existem varios idosos

4 A catarata é uma patologia dos olhos que consiste na opacidade parcial ou total do cristalino ou de sua
capsula. Pode ser desencadeada por varios fatores, como traumatismo e idade.
(http://pt.wikipedia.org/wiki/Catarata)
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que registam o falecimento de filhos. A maioria viveu em contexto rural antes da
institucionalizacdo, registando-se apenas dois casos cujo percurso de vida foi em
Lishoa. Ha também algumas situacbes de imigracdo, para Franca, Angola e
Mocambique. A maioria dos idosos tem muito presente, na sua memdria, a revolucéo do

25 de Abril de 1974.

Manifestam frequentemente sentimentos de tristeza e desilusdo perante o seu
estado actual de vida, valorizando-se apenas pelos feitos do passado. De forma geral
mostram fortes vivéncias de rituais religiosos. Embora autonomos, revelam ja evidentes
limitacbes motoras. Ha casos de grau demencial mais evidentes, com caracteristicas da

doenca de Alzheimer.

De modo geral apresentam uma relagdo interpessoal positiva entre eles,
denotando-se apenas uma situacdo de algum conflito em termos de aceitacdo de

opiniBes do grupo, pretendendo focalizar sobre si a atengéo.

O estado emocional do grupo é geralmente fragil, apresentando a maioria dos
utentes uma facilidade evidente em transmitir sentimentos de perda, choro, desiluséo e

caréncia.

Avaliacéo inicial

Na fase inicial foi feito o levantamento dos dados referentes ao diagnostico dos
utentes, a partir da consulta dos respectivos processos individuais. Posteriormente deu-
se espaco a realizacdo de algumas reunides com a equipa técnica (assistente social,
psicéloga e enfermeira), seguindo-se uma fase de observacdo dos comportamento e
atitudes dos utentes a integrar as sessfes. Por diversas vezes a estagiarias acompanhou-

0S nas suas rotinas diarias, estabelecendo diélogo e auxiliando na realiza¢do de algumas
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tarefas. Através desta experiéncia foi possivel observar os graus de funcionalidade dos

utentes, identificando simultaneamente as suas maiores limitagdes.

Com vista a avaliar a qualidade de vida dos idosos intervencionados foi aplicado
em fase de pré tratamento o Whoqol Bref. Foram realizadas aos utentes, as questfes do
referido instrumento, que seguem em anexo, tendo sido lidas oralmente e preenchidas
pela psicologa da instituicdo, que registou de forma escrita, as respostas dadas pelo

utentes:

Tabela 8- Grelhas de respostas do Whogqol Bref- Fase pré tratamento - questdes 1-26

Sujeitos | 1 2 314 5 6 7 [ 819 110]11 |12 | 13 |14]|15|16| 17 |18 19| 20 | 21 | 22 |23 [24| 25 | 26
AC 4 4 3|1 4 4 4 3[4]3| 4 3 3 4 1413 4 4 14 5 3 5 53] 3 1
AF 3 4 2 |3 4 4 3 [4/413]4 2 4 4 1414 3 54 4 2 4 4 13 3 1
GB 3 2 514 2 3 3 |23 ]2]2 2 2 2 1311 4 3 |4 4 3 4 3143 3
JS 3 3 2 |2 4 3 3 (3[4]3| 4 2 3 31315 2 3 |4 4 3 4 5[5 3 2
LM 3 4 3|2 4 3 3 431414 2 3 3132 5 3 |4 4 3 4 514 3 5
MP 3 5 111 5 3 3 [2[5]3]4 4 4 31414 4 3|5 5 3 5 5[5 3 2
MA 3 4 4 |2 2 2 2 [3]3]14]3 1 4 4 1414 4 2 13 4 3 4 4 14| 4 2
MB 3 4 112 4 4 5 [3]4]3]4 3 4 4 13 ]4 4 3|4 4 3 4 4 141 3 2

31 3752621 363 325 325 3 38 31 36 238 338 34 35 34 375 33 4 425 288 425 44 4 313 225

Tendo em conta que o algarismo 1 corresponde ao item mais negativo em termos
de resposta e 0 5 ao mais positivo, é possivel observar nas resposta dadas, um grau de

satisfacdo médio relativamente a sua qualidade de vida.

Apos identificadas as principais problematicas evidenciadas pelos utentes, bem

como definidos os objectivos a trabalhar foi elaborado o plano terapéutico que se segue:
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Plano terapéutico

Tabela 9- Plano Terapéutico- estudo caso 2

7

PROBLEMA N° 1:

Dificuldades motoras

Dominio: Fisico-Motor

OBJECTIVOS:

1 - Melhorar o nivel de desempenho da motricidade

SUB-OBJECTIVOS:

1 a) - Desenvolver o

coordenacao 6culo-manual

1 b) - Melhorar a articulagdo independente dos dedos

das maos

Metodologias/ Atividades a desenvolver/ Técnicas a adoptar

- Atividades de
movimento/ expressao
corporal, desenvolvendo
nocéo de

direccOes/lateralidade

- Movimento corporal em

espelho-

- realizacéo de ritmos em

instrumentos de pele por

- Dedilhar separadamente as cordas da guitarra com a

mao direita

- Exercicios ritmicos e melddicos de improvisacdo e

imitag&o no teclado

- Exercicios ritmicos e melddicos de improvisacdo e

imitagdo nos instrumentos de laminas
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reaccao ao reflexo ocular

- execucdo de pequenas
improvisagdes em

instrumentos e laminas

PROBLEMA N° 2:

Baixa auto-confianca

Dominio: Relacional/Emocional

OBJECTIVO:

2 - Reduzir os niveis de inseguranca

SUB-OBJECTIVOS:

2 a) - Estabelecer uma relacdo de empatia

b) - Oferecer um ambiente previsivel e organizado

Metodologias/ Atividades a desenvolver/ Técnicas a adoptar

- Definicdo /organizacéo dos espacgos

-Recurso frequente ao reforgo positivo durante o decorrer das atividades

- Construcdo de situagdes de sucesso a partir das competéncias evidenciadas,

promovendo bons niveis de desempenho.

- Didlogo sobre artistas e estilos musicais favoritos.

- Selecgdo de temas musicais a utilizar na sessédo seguinte.
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- Reflex&o sobre a sesséo decorrida: o que mais gostou/ 0 que menos gostou...

PROBLEMA N° 3:

- Dificuldades de atencdo e concentragao

Dominio- Cognitivo

OBJECTIVOS:

4-  Reduzir os periodos de tempo de auséncia de atencdo e concentracao

SUB-OBJECTIVOS:

4 a) ldentificar técnicas que evidenciam situa¢fes de sucesso na manutencdo da
atencdo e concentracao
4 b) Promover a repeticdo das técnicas que se revelem eficazes na manutencdo da

atencdo e concentracdo por maiores periodos de tempo.

Metodologias/ Atividades a desenvolver/ Técnicas a adoptar

Recriacdo de letras de temas musicais pré-existentes, alusivos a temas de escolha livre
por parte do paciente. Execucao de ritmos e pequenas melodias nos instrumentos

musicais. Actividades de pergunta/resposta.

PROBLEMA N° 4:

Dificuldades controlo ao nivel da fala

Dominio: Cognitivo/ linguagem

OBJECTIVOS:

Helena Cristina da Fonseca Brites




A Musicoterapia com idosos institucionalizados

80

4 — Melhorar os processos da fala no que respeita ao controlo da respiracédo

SUB-OBJECTIVOS

4 a) Cantar cangdes
pertencentes ao ISO do

paciente

4 b) Estimular a entoacéo

das cangdes escolhidas

4 ¢) Estimular a articulacéo
de palavras e as pausas

entre frases

Metodologias/ Atividades a desenvolver/ Técnicas a adoptar

- Di&logo com o paciente
antes do inicio da sessdo
sobre a cancdo que hoje

gostaria de ouvir/cantar

- Realizagdo de exercicios
melddicos de repeticdo de
palavras em pergunta/

resposta

- Recriacéo de cancbes
com “furos” ( espacos que
0 terapeuta deixa em
branco para o paciente

preencher/completar)

Descricdo das sessoes

De acordo com o ja referido anteriormente, o grupo de idosos deste estudo caso,

recebem nas sessdes de musicoterapia, um grupo de 10 criancas, com periodicidade

quinzenal, oriundas de uma das instituicdes do ensino pré-escolar da freguesia. Neste

sentido a presenca das criangas implica uma adequacdo das actividades a realizar, no

sentido em que, ndo se pretende apenas que sejam observadoras em termos presenciais,

mas que sejam também interactivas na realizacdo de actividades conjuntas em contexto

de sessdo.

De seguida serdo descritos os procedimentos a realizar em termos de sessdo sem

criancas/ sessao com criangas e respectivas técnicas.
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Descricao das sessdes sem a presenca das criancas. Neste dominio importa
referir que a estrutura, bem como os procedimentos e técnicas utilizadas sdo em tudo
semelhantes ao ja descrito anteriormente.

Descricdo das Sessdo com a presenca de criangas. As sessfes com as criancas
realizaram-se, quinzenalmente. Numa semana 0 grupo teve sessdo sem criangas e na
semana seguinte teve sessdo com criangas. Esta sequéncia foi mantida com o mesmo
padrdo até ao final do estdgio, o que significa que num total de 26 sessbes, 13
corresponderam a sessfes sem a presenca de criangas e outras 13 a sessdes com a

presenca de criangas.

Antes do inicio da sessdo, ou ao longo da mesma, de acordo com o tipo de
técnicas e objectivos que se pretendem desenvolver houve necessidade de organizar o

setting de forma diferente:

a) Colocam-se as cadeiras em circulo encontrando-se as criancas sentadas, de acordo
com o seguinte esquema: cadeira sim/ cadeira ndo. Os utentes foram trazidos pelas
assistentes operacionais da instituicdo, sendo recebidos ao som da guitarra que
comegava a executar os primeiros acorde da cangdo de boas vindas. Deste modo 0s
utentes sentavam-se nas cadeiras desocupadas, de forma a ficarem todos sentados no

meio de duas criancas.

b) Outra forma de organizar o setting era em duas meias luas com as criangas em frente
aos idosos. Colocavam-se as cadeiras para os idosos num dos lados e umas almofadas
no chdo para as criancas noutro lado. Estes dois tipos de disposi¢cdo correspondem
respectivamente a diferentes objectivos consoante se pretende uma relagdo mais directa
de envolvimento relacional e fisico, ou consoante se pretenda uma maior contemplagédo

ou contacto a nivel de olhar.
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Na sessdo com a presenca das criancas esteve sempre presente para além da
estagiaria de musicoterapia, a educadora das criangas e a psicéloga da instituicdo, que
participaram, ndo apenas como observadoras, mas como elementos de interacgdo
relacional crianga/ moderador/ idoso. De acordo com os procedimentos descritos da-se
entdo inicio a sessdo de acordo com as seccdes ja identificadas em descricdo anterior: A
Cancdo de boas vindas; momento de expressdao fisico-motora; improvisagdo

instrumental, ambientes sonoros ou recitagdo e cang¢ao do adeus.

Processo e dinamica da intervencéo

Relativamente aos processos de intervencdo e dinamica no decorrer das sessoes,
foi evidente, desde o inicio, uma atitude de interesse por parte dos utentes. Na primeira
sessdo foi estabelecido um dialogo sobre a explicacdo do que era suposto fazermos no
contexto terapéutico. Em cada sessdo os utentes faziam perguntas sobre factos que ja
tinham questionado diversas vezes, o que facilmente revelou a necessidade de, no inicio
de cada sessdo, reforcar sempre 0s aspectos mais importantes. Decorrida a primeira
sessdo de grupo, os utentes foram informados que quinzenalmente as criangas de um
dos infantarios de proximidade, viriam participar nas sessdes de musicoterapia. Os
olhares de alegria, com sorriso no rosto foi o feed-back mais evidente que os utentes

deram como reaccao a este novo desafio.

Neste sentido torna-se pertinente descrever um pouco este processo sobre as

intervencdes sem a presenca de criangas versus as intervencées com a sua presenca.

Na sessdo inicial sem criangas, a estagiaria comegou a perceber as dificuldades de
audicdo e compreensdo que alguns utentes manifestavam. Tal facto levou-a a adoptar
uma postura diferente. Houve necessidade de uma maior proximidade fisica aos utentes,

que permitisse um contacto ocular mais evidente, acompanhando com uma boa
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articulacdo da voz, que algumas vezes tinha também de ser intensificada. Com esta
atitude a descodificacdo da comunicacdo tornou-se mais proficua. Resolvida esta
questdo inicial, rapidamente comecaram a emergir no grupo tentativas de lideranga, por
parte de alguns utentes. Tentavam demonstrar ser detentores de algumas capacidades
superiores quando comparados com outros. Atitudes concretas que traduziam esta
intencdo, era o facto de se corrigirem quando por algum motivo alguém se equivocava,
reforgando, inclusive o que estavam a fazer mal. Neste sentido a mediadora assumiu um
papel de contencédo, evitando este tipo de situacdes, dando espaco de intervencdo a
outros utentes, “travando” as intervengGes menos convenientes por parte de outros.
Referia com frequéncia: “..... vamos agora escutar o sr. JS e de seguida quem intervém
é o sr MA....” . Deste modo rapidamente perceberam que a gestdo de intervencdes tinha
de respeitar 0 espago de cada um. Muitas vezes foi rentabilizada a diversidade de
conhecimentos, de forma a contribuir para o funcionamento do todo, quer na construgédo

de letras, quer na partilha de reportério.

As sessdes de musicoterapia, acabaram por sair para fora do setting, pois 0s
didlogos sobre o tema de cada sessdo ou as intervencOes feitas por parte de alguns
utentes eram motivo de conversa, interesse ou critica por parte de outros.
Paulatinamente aprendendo a respeitar e a valorizar o papel de cada um emergiram
momentos de conjunto, resultantes de uma partilha/ proposta individual. Este foi um dos

aspectos mais ricos que se foi tornando cada vez mais evidente nas dinamicas do grupo.

O facto das sessGes terem uma estrutura de rotina também foi importante para
distinguir momentos e formas mais contextualizadas de participa¢do. Pois 0 idoso tem
necessidade de ser reforcado quase constantemente com as mesmas informacgdes e o

factor de previsibilidade tornou-se extremamente importante para promover o bem estar
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e seguranca na relacdo terapéutica, ndo s6 com a estagiaria, mas também com os

restantes elementos do grupo.

Nas sessOes com a presenca de criancas inicialmente denotou-se uma maior
vontade de observacgdo por parte dos utentes, dando posterior lugar a uma participacao
mais activa. Ao fim de quatro sessbes, ja se denotava uma linguagem comum, muitas
vezes subentendida quer sonora quer mimicamente, sem necessidade de reforgo verbal.
Paulatinamente foram emergindo sentimentos de partilha, sendo extremamente facil

realizar movimento e expressao corporal intercalando criangas e idosos.

Um dos progressos denotados de forma evidente, foi a observacdo das suas
limitagdes motoras, fora e dentro do contexto das sessbes. Pretende-se com esta
afirmacéo traduzir, que idosos que se observavam com queixas e dores de varia ordem
fora das sessfes, mantinham no seio da sessdo uma atitude completamente diferente:
dangcavam, movimentavam membros inferiores e superiores, realizando movimento em
contraste de andamento lento e rapido, com facilidade. Também as suas respostas
quanto ao seu estado de espirito foram alterando a medida que as sessdes avancaram.
Quando questionados sobre a forma como se sentiam, inicialmente os seus sentimentos
eram mais negativos, referindo tristeza e soliddo, passando a partir da fase intermédia da

intervencdo a dar respostas mais positivas e optimistas.
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Avaliacao do processo terapéutico
Relativamente a analise dos resultados irdo ser apresentados de acordo com 0s
instrumentos implementados, expostos anteriormente a saber: Whoqol Bref, grelhas de
observacao e avaliacdo e Questionario do contacto inter-geracional.
Whoqol Bref. Deste modo, observam-se 0s seguintes resultados no que respeita a

aplicacdo do Whocol Bref:

Tabela 10- Grelhas de respostas do Whoqol Bref- Fase p6s tratamento - questfes 1-26

Sujeitos | 1 2 3 |4 5 6 7 819 [10]11 ] 12 | 13 |14 (15|16 | 17 [18 19| 20 | 21 | 22 |23 |24| 25 | 26
AC 3 3 2 |3 3 4 4 313 |4 4 3 4 4 14| 4 4 314 4 3 4 4 14 4 3
AF 3 4 3|3 4 3 3 313313 3 3 4 1413 5 4 1 4 5 2 5 2 4] 3 2
GB 3 4 4 1 4 3 4 3 314123 2 3 2 1213 2 4 1 4 4 3 4 4 4] 3 2
JS 4 4 413 4 4 3 31434 3 3 31415 4 4 1 4 4 3 4 514 3 2
LM 3 3 413 4 4 3 313313 2 3 4 1412 4 413 4 3 4 4 141 3 2
MP 3 4 313 4 4 3 4133 4 3 3 4 143 4 314 5 4 4 4 14 3 1
MA 3 4 2 |2 3 3 4 213|413 2 3 3 /3[4 2 2 |2 4 3 5 4 14 3 3
MB 4 4 112 4 4 5 3143 4 3 4 4 134 4 314 4 3 4 4 14 3 3

33 375 29 29 363 375 35 3 34 31 35 263 325 35 35 35 363 34 36 425 3 425 39 4 313 225

I e T T T A A O A

Fazendo uma analise comparativa das respostas obtidas pelo o Whoqol Bref nas
fases pré e pds tratamento é possivel observar a seguinte evolucédo: verifica-se que num
total de 26 respostas 10 mantiveram o mesmo valor, 10 subiram o seu valor, enquanto 6
verificaram uma descida, Concluindo-se, portanto que existiu uma melhoria, embora
pouco significativa, na melhoria da qualidade de vida dos utentes intervencionados.
Importa referir, de acordo com o ja mencionado anteriormente, que estes resultados
poderdo ter estado expostos a outros factores considerados influentes, para além das
sessdes de musicoterapia implementadas. Outro factor que devera ter sido em conta para

resultados pouco significativos é o facto da amostra ser reduzida.
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Grelhas de observacdo e avaliacdo. Relativamente aos resultados aferidos a
partir da avaliacdo resultante das grelhas de observacdo e Avaliacdo (respectivamente
anexos 8 e 9) é possivel aferir as seguintes conclusdes: Num total de 20 parametros
observados, organizados por diferentes dominios, verifica-se no final de 13 sessdes que:
14 tinham sido alcangados ( A), 6 parcialmente alcancados (PA) e 0 ndo alcancados (
NA). Para os mesmos parametros foi possivel avaliar, ao fim de 26 sessdes, 0s seguintes
resultados: 14 (A); 6 (PA) e 0 (NA). Desta avaliacdo conclui-se que os objectivos
definidos inicialmente foram alcancados ou parcialmente alcangados, ndo tendo sido
registada uma evolucao da primeira para a segunda avaliacdo, dado se terem mantido 0s
mesmos resultados. N&o se registaram objectivos ndo alcancados, o que indicia que o
plano terapéutico foi definido adequadamente de acordo com as limitagcGes apresentadas
pelos pacientes. No sentido de continuar a evidenciar uma evolugdo mais significativa
de objectivos (PA) para objectivos (A), seria pertinente a continuidade do tratamento,
que possibilitaria um maior nimero de sessdes, de forma a permitir a implementacao
com maior sucesso do respectivo plano terapéutico.

Questionario inter-geracional. No que diz respeito aos resultados do
questionario do contacto inter- geracional ( ver anexo 5) , observam-se os resultados da

tabela abaixo exposta:
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Tabela 11: Respostas resultantes do questionario do contacto Inter-geracional

Algarismos correspondentes as questdes

Sujeitos| 1 2| 3| 4 5 6 71 8| 9|10| 11

4, 3| 4, 3 3 3 41 3| 3| 4| 4
AC

4 3| 4| 4 4 4 41 3| 4| 4| 4
AF

4, 3| 4| 3 3| 4| 4 2| 3| 4| 4
GB

3| 3| 3| 4, 3| 4] 4| 3] 3| 3| 4
JS

4 3| 4| 4 4 4 41 3| 4| 4| 4
LM

4 3| 4| 4 4 5 4 3| 3| 4| 4
MP

3] 3| 2| 3 1 3 3] 1] 2| 1] 3
MA

4 2 4| 4 4 4 41 3| 4| 4| 4
MB
Meédia |3,8/2,88|3,6/3,6|3,25|3,88/3,88/2,6/3,3|35| 4
% 95 72 90 90 81,3 97 97 65 83 88 100

87

Conclui-se entdo, deste modo, que 95% dos utentes se sentem satisfeitos por

interagir com as criangas nas sessoes, 72% acha que tem conhecimentos para transmitir

as criancas, 90% manifesta desejo por desenvolver actividades com criangas, 90%

referem que o contacto com criangas “ alegra-lhe o espirito”, 81,3% Vvé-se a si préprio

de forma mais positiva depois de participar nas sessdes com as criangas, 97% gosta da

companhia das criangas com quem partilhou as sessbes, 97% acham que as sessdes com

as criangas lhe trazem mais alegria e satisfacdo, 65% acham-se mais competentes e

capazes depois de participar nas sessbes com as criangas, 83% sentem-se mais

realizados e activos apds as sessoes, 88% refere que a interaccdo com as criangas ajuda

a esquecer problemas e preocupacgdes e 100% refere que gostou de participar nas
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sessdes de musicoterapia. Estes resultados evidenciam o beneficio que as intervencbes
realizadas representaram na vida dos utentes. Demonstram que a presenca das criancas
nas sessdes representou uma mais-valia, dando o seu contributo para a melhoria da
qualidade de vida dos utentes.

Como conclusdo pertinente confirma-se que a musicoterapia € uma area de
intervencdo terapéutica que continua a revelar resultados positivos, quando
implementada junto da populacdo idosa institucionalizada, particularmente quando

promove o0 contacto inter-geracional.
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Outras Intervencdes Clinicas
Os utentes intervencionados em contexto de grupo sdo os referidos anteriormente
neste relatorio ( pag. 41) pertencentes aos grupos B e C. Foram 19 utentes , distribuidos
por dois grupos, com idades compreendidas entre 0s 68 e 0s 97 anos. Usufruiram de 26

sessOes, ao longo de nove meses.

Utentes do Grupo B - Idosos semi-autdnomos

Caracterizacdo. Os utentes do grupo B, sdo num total nove elementos. Sao
idosos semi-autbnomos em termos da sua independéncia, necessitando ja de alguma
ajuda de terceiros para a realizacdo das actividades do deu quotidiano. A sua faixa etaria
situa-se entre os 68 e 0s 90 anos. De realcar uma utente cuja sua idade cronoldgica é
inferior a dos restantes elementos (68), sendo conduzida para situacdo de
institucionalizacdo por revelar problemas do foro psiquiatrico, doenca Bipolar. A sua
permanéncia na instituicdo foi motivada pela doenca. A utente estd devidamente
medicada, ndo apresentando problemas assinalaveis, como perturbadores do decorrer
das sessOes. Dos restantes utentes importa referir que as suas idades se situam entre 0s
80 e 0s 90 anos. As principais problematicas situam-se nos dominios motor, afectivo,
emocional e cognitivo, com manifestacdes de alguma falta de autonomia a nivel motor,
problemas de ansiedade e depressao, lacunas na memaria a curdo e médio prazo e baixa
auto-estima.
Utentes do Grupo C - Idosos dependentes

Caracterizacdo. Os utentes do grupo C, séo num total dez elementos. S&o idosos
dependentes necessitando da ajuda de terceiros para a realizacdo das actividades do deu
quotidiano. A sua faixa etéria situa-se entre 0s 79 e 0s 97 anos. Os utentes apresentam

auséncia da faculdade de andar, sendo deslocados em cadeiras de rodas para a sessao,
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nas quais permanecem. As principais problematicas situam-se nos dominios motor,
afectivo, emocional e cognitivo, com manifestacdo de inimeras limitacBes ao nivel
motor, estados depressivos, graves lacunas na memdria, confusdo mental, desorientacao
espacio-temporal, dificuldade de reac¢do aos estimulos, avancado estado demencial.

Importa referir que nos dois grupos descritos anteriormente, as sessfes tiveram a
estrutura ja descrita neste relatorio anteriormente, com 0s reajustes necessarios de

acordo com o grau de autonomia ou dependéncia dos utentes intervencionados.

Aplicagéo do Whoqol Bref
Apos identificados para integrar as sessdes, pelos motivos também anteriormente
ja referidos (p&g. 40), foram submetidos a aplicagdo do Whoqol, na fase de pré-

tratamento. Verificaram-se os resultados seguintes:

Tabela 12- Grelhas de respostas do Whogol Bref - Grupos B e C- Fase pré tratamento - questfes 1-13

Sujeitos| 1 2| 3| 4 5 6 7!8] 9]10] 11| 12| 13
DB 4 4 3] 1 4 4 4|13 4| 3| 4 3 3
EB 3 4] 2| 3 4 4 3|4 4] 3| 4 2 4
IC 3 2| 5| 4 2 3 3|12 3| 2| 2 2 2
1J 3 3| 2] 2 4 3 33| 4] 3| 4 2 3
P 3 4| 3| 2 4 3 3|4 3| 4| 4 2 3
JC 3 50 1] 1 5 3 3|2] 5] 3| 4 4 4
MM 3 4| 4] 2 2 2 2|3 3| 4] 3 1 4
MR 3 4 1] 2 4 4 53| 4] 3| 4 3 4
MG 4 4 3] 1 4 4 4|13 4| 3| 4 3 3
EC 3 4] 2| 3 4 4 3|4 4] 3| 4 2 4
GM 3 2| 5| 4 2 3 3|12 3| 2| 2 2 2
JJ 3 3| 2] 2 4 3 33| 4] 3| 4 2 3
JF 3 4| 3| 2 4 3 3|4 3| 4| 4 2 3
JG 3 50 1] 1 5 3 3|2] 5] 3| 4 4 4
JB 3 4| 4] 2 2 2 2|3 3| 4] 3 1 4
LM 3 4 1] 2 4 4 53| 4] 3| 4 3 4
MC 3 4| 3| 2 4 3 3|4 3| 4| 4 2 3
ME 3 50 1] 1 5 3 3|2] 5] 3| 4 4 4
DC 3 4| 4] 2 2 2 2|3 3] 4] 3 1 4

3,1 384 26 2,1 3,63 3,16 3,16 3 3,7 3,2 3,6 2,37 3,42
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Tabela 13- Grelhas de respostas do Whoqol Bref- Fase pré tratamento - questdes 14-26

Sujeitos 14| 15| 16| 17| 18] 19| 20| 21| 22| 23| 24| 25| 26
DB 4 4 3] 4] 4 4 5 3 5 5 3 3 1
EB 4 4 41 3 5 4 4 2 4 4 3 3 1
IC 2 3 1| 4 3 4 4 3| 4 3 4 3 3
1J 3 3 5] 2 3 4 4 3| 4 5 5 3 2
IP 3 3 2 5 3 4 4 3| 4 5 4 3 5
JC 3 4 4/ 4 3 5 5 3 5 5 5 3 2
MM 4 4 4/ 4 2 3 4 3| 4 4 4 4 2
MR 4 3 4/ 4 3 4 4 3| 4 4 4 3 2
MG 4 4 3] 4] 4 4 5 3 5 5 3 3 1
EC 4 4 4/ 3 5 4 4 2 4 4 3 3 1
GM 2 3 1| 4 3 4 4 3| 4 3 4 3 3
JJ 3 3 5] 2 3 4 4 3| 4 5 5 3 2
JF 3 3 2 5 3 4 4 3| 4 5 4 3 5
JG 3 4 4/ 4 3 5 5 3 5 5 5 3 2
JB 4 4 4/ 4 2 3 4 3| 4 4 4 4 2
LM 4 3 4/ 4 3 4 4 3| 4 4 4 3 2
MC 3 3 2 5 3 4 4 3| 4 5 4 3 5
ME 3 4 4/ 4 3 5 5 3 5 5 5 3 2
DC 4 4 41 4 2 3 4 3] 4 4 4 4 2

337 35 337 38 3,2 4 426 2,89 43 4,42 4,05 3,16 2,37

Tendo em conta que o grau de maior insatisfacdo corresponde as respostas de
parametro 1 e que o grau de elevada satisfacdo corresponde as respostas de parametro 5,
observa-se na tabela anterior um bom grau de satisfagdo dos utentes relativamente a sua

qualidade de vida.

Relacédo grupal

De modo geral, nas relacbes do grupo B descrito anteriormente, foram sendo
evidentes, diferentes alterndncias de papéis. Nas sessdes iniciais existiram
manifestacOes de lideranca, por parte de alguns utentes, no entanto apos as duas/trés
primeiras sessfes 0s mesmos foram assumindo relacdes de dependéncia tanto em

termos musicais como verbais. Paulatinamente foi emergindo a necessidade de dar
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espaco a individualidade de cada elemento de forma construtiva. A estagiaria
desempenhou um papel de mediadora, no sentido de integrar construtivamente as
sugestdes e prestacdes mais individualizadas dos utentes, permitindo momentos de
coesdo grupal.

Foi notdria uma evolucdo na forma como os utentes foram participando, quer em
termos de organizacdo, quer em termos de contextualizacdo das suas atitudes e
comportamentos. Este sentimento foi perceptivel a partir do momento em que passaram
a sentir seguranca no setting terapéutico, com alguma necessidade de previsibilidade.
Inicialmente era tudo muito novo, mas paulatinamente, para além das explicacfes
verbais da estagiaria, foi sendo perceptivel a organizacdo das varias seccdes que
compunham as sessdes e, deste modo, foi aumentando a seguranca e a previsibilidade,
deste contexto pouco usual, até entdo nas suas rotinas habituais. A sessdo de
musicoterapia, passou a ser também motivo de conversa, entre 0s utentes, para além do
espaco terapéutico, por diferentes motivos: para questionarem 0s colegas do que
achavam; para falarem sobre as actividades desenvolvidas, para convidarem outros
utentes a integrar as sessoes.

No grupo dos idosos mais dependentes (grupo C) ndo foi possivel detectar uma
evolucdo tdo evidente, em termos de relacdo de grupo, pelo facto de se encontrarem
bastante mais limitados nas suas capacidades fisicas, cognitivas, emocionais e afectivas.
No entanto, neste ambito foram notdrias algumas evolugdes em termos mais
individualizados. Existiu alteracdo de alguns comportamentos e atitudes que revelavam
maior resisténcia a vinda para as sessdes, dando lugar posteriormente a algumas
abordagens extra sessdo no sentido de questionarem quando seria a proxima sessao.

Alguns utentes menos activos e participantes, revelaram uma postura mais fixa em
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termos de contacto ocular, evidenciando, por vezes uma participagdo activa, nas
sessOes. Houve igualmente espacgo para a manifestacdo de afectos ao nivel do toque nas
maos e no rosto, bem como a alteracdo das expressdes faciais de alguns utentes, que
inicialmente eram quase aféasicas e posteriormente passaram a esbocar sorrisos.
Também em contexto das sessdes as reaccdes dos seus movimentos motores eram de

desempenho superior, comparativamente ao contexto externo as sessoes.

Avaliagéo do Whoqol Bref

Neste sentido, de observar os resultados obtidos da implementacéo de 26 sessdes
de musicoterapia, foi aplicado novamente o Whoqol Bref, no pés tratamento, com a

obtencdo das seguintes respostas :

Tabela 14- Grelhas de respostas do Whogol Bref- Fase pos- tratamento - questes 1-13

Sujeitos 1 2] 3| 4 5 6 7/ 8| 9| 10| 11 12 13
DB 4 4| 3| 1 4 4 4| 3| 4| 3 4 3 3
EB 3 4| 2| 3 4 4 3| 4, 4] 3 4 2 4
IC 3 2] 5| 4 2 3 3| 2| 3] 2 2 2 2
1J 3 3] 2| 2 4 3 3| 3] 4] 3 4 2 3
IP 3 4| 3| 2 4 3 3| 4 3| 4 4 2 3
JC 3 5| 1] 1 5 3 3| 2| 5] 3 4 4 4
MM 3 4| 4| 2 2 2 2| 3] 3| 4 3 1 4
MR 3 4| 1| 2 4 4 5| 3| 4] 3 4 3 4
MG 4 4| 3| 1 4 4 4| 3| 4| 3 4 3 3
EC 3 4| 2| 3 4 4 3| 4, 4] 3 4 2 4
GM 3 2] 5| 4 2 3 3| 2| 3| 3 2 2 2
JJ 3 3| 2| 2 4 3 3] 3] 3| 3 4 2 3
JF 3 4| 3| 2 4 3 3| 4 3| 4 4 2 3
JG 3 5| 1] 1 5 3 3| 2| 5] 3 4 4 4
JB 4 4| 4| 2 2 2 2| 3] 3| 4 3 1 4
LM 3 4| 1| 2 4 4 5| 3| 4] 3 4 3 4
MC 3 4| 3| 2 4 3 3| 4 3| 4 4 2 3
ME 3 5] 1] 1 5 3 3| 2| 5] 3 4 4 4
DC 3 4| 4| 2 2 3 3] 3] 2] 4 3 2 4

T3> 33> 1 1P 2L 1>

32 384 26 21 363 3,21 321 3 36 33 3,6 242 342

Helena Cristina da Fonseca Brites



94
A Musicoterapia com idosos institucionalizados

Tabela 15- Grelhas de respostas do Whogol Bref- Fase p6s tratamento - questfes 14-26

Sujeitos 141 15| 16| 17| 18|19| 20| 21| 22| 23| 24| 25| 26
DB 4| 4 3| 4 4| 4 5 3| 5 5 3 3 1
EB 4| 4 4| 3 5| 4 4 2| 4 4 3 3 1
IC 2| 3 1| 4 3| 4 4 3| 4 3 4 3 3
1J 3| 3 5| 3 3| 4 4 3| 4 5 5 3 2
IP 3| 3 2| 5 3| 4 4 3| 4 5 4 3 5
JC 3| 4 4| 4 3] 5 5 3| 5 5 5 3 2
MM 4| 4 4| 4 3] 3 4 3| 4 4 4 4 2
MR 4| 3 4| 4 3| 4 4 3| 4 4 4 3 2
MG 4| 4 3| 4 4| 4 5 3| 5 5 3 3 1
EC 4| 4 4| 3 5| 4 4 2| 4 4 3 3 1
GM 2| 3 1| 4 3| 4 4 3| 4 3 4 3 3
JJ 3| 3 5| 3 3| 4 4 3| 4 5 5 3 2
JF 3| 3 3] 5 3| 4 4 3| 4 5 4 3 5
JG 3| 4 4| 4 3] 5 5 3| 5 5 5 3 2
JB 4| 4 4| 4 2| 3 4 3| 4 4 4 4 2
LM 4| 3 4| 4 3| 4 4 3| 4 4 4 3 2
MC 4| 3 3] 5 3| 4 4 3| 4 5 4 3 5
ME 4| 4 4| 4 3] 5 5 3| 5 5 5 3 2
DC 4| 4 4| 4 2] 3 4 4| 4 4 4 4 2

P> P> 2> P > > >
347 3,5 3,47 39 32 4 426 295 43 4,42 4,05 3,16 2,37

Observa-se, portanto, de acordo com os resultados apresentados nas tabelas
anteriores, que se verifica uma evolucdo positiva, que corresponde a subida de
parametros de resposta (assinalada com a seta no sentido ascendente). E possivel
verificar essa evolugdo nas questdes: 1,6,7,10,12,14,16,17 e 21, o que permite concluir
que existiu uma melhoria na qualidade de vida dos utentes. Importa referir, obviamente
que estes resultados poderdo ter estado expostos a outros factores considerados

influentes, para além das sessdes de musicoterapia implementadas.
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Sessdes individuais

Outro tipo de intervencdes clinicas foi paralelamente realizado com utentes
intervencionados em contexto de sessdo individual acamados e ndo acamados.
Seguidamente serd feita uma breve descricdo dos utentes e respectiva evolucdo do
processo terapéutico.

Sujeito N. Utente ndo acamada, com 91 anos de idade, sexo feminino. Manifesta
problemas de isolamento social, alguma confusdo mental e caréncia afectiva. Prefere
estar isolada no seu quarto, com vista evitar o contacto com os restantes utentes. Alguns
dos objectivos definidos consistiram na reducdo do seu sentimento de soliddo e na
estimulacdo da sua memdria. Nesta paciente evidenciou-se um crescente interesse na
participacdo das sessdes semanais, agradecendo sempre e varias vezes, a presenca da
estagiaria, referindo-se a sessdo como um momento em que poderia estar com alguém
que a ouvisse, falando do passado em que foi tdo feliz e partilhando-o no presente
menos risonho. Alguns indicios de sua evolucao foi o facto de passar a estar mais algum
tempo, que anteriormente, na sala com os colegas, aceitando dois convites para integrar

sessOes que foram dinamizadas em pequeno grupo, juntamente com outros utentes.

Sujeito E.Utente acamado, com 92 anos de idade, sexo feminino. Manifesta
problemas de deméncia profunda motivada pela doenca de Parkinson, ja descrita
anteriormente, apresentando o seguinte quadro: auséncia de linguagem verbal, atrofia
muscular, psicose demencial, diabetes, doencas coronaria, dislipidémia, Osteoporose,
auséncia de expressdo facial, posi¢do imovel, problemas do sistema digestivo e urinario,
dependéncia total.

A intervencdo visou através do canto estimular fisicamente a utente, segurando-lhe na
mao e acariciando a sua face, existiu igualmente entoacdo de melodias pertencentes a

identidade sonora e musical da utente, realizando-se um pequeno momento de
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ambientes sonoros, entoacdo de cangdes de embalar, verbalizando também o nome da
utente. Nesta paciente, que manifesta auséncia de linguagem verbal, registaram-se
varios momentos de reproducdo total ou parcial de cancbes pertencentes a sua
identidade sonora, sendo cantadas pela mesma que ap6s terminada a intervencao voltava
novamente ao seu estado, quase inanimado. O seu olhar foi outro sinal de reaccéo,
tentando seguir o som dos instrumentos, voltando a cabeca para 0s mesmos. No entanto
as suas reaccOes mais evidentes foram no dominio vocal, evocando as suas

reminiscéncias.

Sujeito S. Utente acamada, com 88 anos de idade, sexo masculino. Manifesta
problemas de deméncia profunda motivada pela doenca de Alzheimer, ja descrita
anteriormente, apresentando o seguinte quadro: perda de memoria, confusdo e
desorientacdo, ansiedade, agitagdes motoras repetitivas, incontinéncia urinaria e fecal,
expressdo verbal muito reduzida, apenas com verbalizagdo de palavras isoladas e
dependéncia total. Os objectivos estiveram relacionados com a estimulagdo da sua
meméria e com a intengdo de contribuir para a aceitacdao do seu estado terminal de vida,
através da utilizaco de estratégias holding™.

Apos as sessbes os dialogos que estabelecia eram quase inexistentes, manifestando
facialmente uma expressdo positiva, quando recebia no seu quarto a estagiaria, erguia as

méos e fazia o gesto de bater as palmas.

™ Termo de origem inglesa que significa para Marques (2008) segurar, manter, ter capacidade para
conter, aguentar e resistir.
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Conclusao

Com a possibilidade que me foi dada através da realizacdo deste estagio, reforcei
a crenca no poder da musicoterapia junto da populagdo idosa institucionalizada.
Obijectivei abrir novas possibilidades entre a musicoterapia como veiculo de um
envelhecimento saudavel, sendo mais um recurso para o idoso se manter activo e

integrado na sociedade.

O balango que faco desta experiéncia € muito positivo, sentindo que de uma forma
geral alcancei os objectivos que defini, quer no que diz respeito ao contributo positivo
para a melhoria da qualidade de vida dos idosos intervencionados, quer para o papel de

pioneira que assumi nesta miss&o.

Com a partilha de experiéncias sonoras com idosos e criancas, observei e vivi 0
poder relacional que esta area representa como elo de ligacdo interpessoal,
reconhecendo a mais-valia representada pelo contacto inter-geracional, através da

musica.

De acordo com o referido por “McClosky (1985) “ A musica é eficazmente
terapéutica porque é a mais social de todas as artes e é precisamente 0 aspecto social
da vida que é mais afectado no idoso institucionalizado, sendo a principal causa de
doenca mental”. Neste sentido a promocdo do contacto inter-geracional desempenhou
um papel determinante nos contextos preventivo e de reabilitagéo, visto permitir ao ser
humano entrar em contacto com as suas emocdes através dos outros e de algo tdo

profundo e comum na sua vida: a mdsica e todo o seu contexto terapéutico.
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Por outro lado em situac6es de isolamento, deméncia profunda e estados terminais
0 poder do som, transmitiu representar uma das Unicas formas de oferecer holding a
quem j& ndo tem outra esperanca, para além de poder vir a morrer tranquilo. Foi uma
das sensagdes que senti ao trabalhar com acamados e seres dignos, cujo seu grau de
limitacdo era tdo acentuado que ja ndo permitia observar qualquer tipo de efeito visivel.
Contudo ficara para sempre a ligacdo e a riqueza emocional, que tal experiéncia sonora
possibilitou, ndo s6 para aquela pessoa completamente dependente, mas também para

quem teve o privilégio de lhe proporcionar esse momento.

Os instrumentos de avaliacdo aplicados, revelaram-se também como ferramentas
preciosas neste trabalho que téo dificil é de objectivar, mas cujo contributo dos mesmos
se revela essencial quando pretendemos transmitir o poder que uma intervengédo

musicoterapéutica possibilita.
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Reflexédo Final

Com o desenvolvimento deste estagio foi possivel verificar, na primeira pessoa, a
dimensdo de extrema importancia que o efeito terapéutico da musica exerce sobre esta
populacdo em particular.

Foi um percurso muito positivo, que teve inicio com um conhecimento mais
inicial em termos adaptativos, no sentido de fazer um correcto levantamento das
situacdes a fim de adequar o mais possivel a gestdo dos recursos humanos e respectivas
necessidades ao plano terapéutico tragcado. Ao longo dos meses decorridos (Setembro de
2011 a Junho de 2012) fui tomando uma consciéncia cada vez mais precisa ao nivel do
pleno conhecimento da instituicdo, do papel desempenhado pelos varios elementos
envolvidos, da dindmica em termos de relagdes intra e interpessoais, 0 que confirma que
apenas neste momento final é que existiu um real conhecimento da realidade em todas
as suas dimensoes.

Este conhecimento gradual, cada vez mais evidente implicou a reformulacéo de
algumas situacdes inicialmente estipuladas em termos de reconstrugdo de grupos ou
canalizacdo de utentes inicialmente integrados em grupos para posterior beneficio de
terapia individual. Esta flexibilidade revelou-se fundamental, dado o processo
terapéutico ser dindmico e ajustavel, sofrendo os reajustamentos necessarios de acordo
com a constatacdo da realidade que se vai vivenciando. Denotou-se que a proximidade
em termos fisico e o contacto ocular estabelecido com os utentes foi um factor essencial

para a obtencao de reaccgdes e respostas positivas por parte dos mesmos.
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Algumas dificuldades sentidas estiveram relacionadas com a deslocagdo dos
utentes para a sala de musicoterapia. Quando se verificaram situacdes de maior
dependéncia fisica, o tempo da deslocacdo dos mesmos até ao local revelou-se um
factor, por vezes impeditivo, do cumprimento das restantes rotinas necessarias ao
cuidado dos utentes, para além do tratamento terapéutico. Este sentimento foi sobretudo
emergido pelo facto do nimero de auxiliares ser claramente reduzido para as reais
necessidades da instituicdo, ainda assim, a boa vontade foi sempre evidenciada, havendo
um enorme esforgo por parte de todos os agentes envolvidos no processo, no sentido de
corresponder ao essencial para que tudo funcionasse da melhor forma possivel. Este
“calor humano” foi sem divida uma grande mais-valia sentida na instituicdo. Foram
inclusive as préprias funcionérias de diferentes sectores que langaram o desafio ao seu
envolvimento em termos de terem a possibilidade de realizar vivéncias musicais em
grupo, reforcando que, para o seu dia-a-dia era também terapéutico para servirem da
melhor forma os utentes da instituicdo. As familias foram também convidadas a
partilhar um momento de fruigdo musical em conjunto com os funcionarios e os utentes.
Estas experiéncias descritas anteriormente, embora aparentemente se “distanciem” um
pouco do processo terapéutico mais introspectivo revelaram-se fundamentais e
essenciais ndo sO para 0s proprios utentes que se sentiram mais socializados, como para
a propria transformacéo interna dos restantes agentes envolvidos no processo. A riqueza
musical so é enaltecida ao seu mais elevado grau de expoente maximo quando € vivida
com envolvimento emocional e directo. Ha aspectos da seu poder terapéutico que nunca
serdo eficazmente transmitidos se o seu dominio ficar apenas pela dimensdo da
fundamentacéo e explicacdo teorica.

Dado o mundo viver da mudanca e da mudanca definir os diferentes percursos
que se vao tracando é essencial poder convencer quem tem poder nas tomadas de

decisdo, que a musica e de modo particular, a musicoterapia, € sem davida um potencial
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de relacéo e ligacdo com a vida, no melhor sentido da palavra, pois inclui em si, todas as
caracteristicas que vao ao encontro das necessidades basicas do ser humano, em termos
das suas expressdes emocionais, afectivas, com beneficios para a preservacao das suas
capacidades motoras, cognitivas e sociais.

Particularmente em termos de reflexdo pessoal este mestrado representou para
mim uma enorme mais-valia, na medida em que veio complementar teoricamente toda
uma experiéncia pratica ja pré-existente de partilha musical neste e noutros contextos de
intervencdo. A psicologia, embora ja fosse uma area de grande atraccdo, revelou-se
aquela em cujo investimento teve de ser maior, dado representar na minha formacéo, até
ao momento, a lacuna mais evidente. Neste sentido é uma area futura, na qual irei fazer
0 meu investimento pessoal, desenvolvendo competéncias mais eficazes, pois torna-se
essencial para um desempenho o mais profissional possivel do meu papel como
terapeuta.

No final desta etapa torna-se muito claro que uma boa intervencdo tem de ter
sempre por base, uma boa preparacdo tedrica em termos de levantamento, revisdo de
literatura, métodos e técnicas a aplicar, este factor aliado uma boa capacidade de relacdo
e interacgdo, flexibilidade e respeito pela individualidade de cada paciente, tornardo o
terapeuta uma pessoa feliz e muito Util a esta populacdo. A capacidade de ser feliz e de
sonhar ndo deve desaparecer com a idade. Ajudemos 0s nossos idosos a sentirem-se

acarinhados e acompanhados na sua viagem pela terra.
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ANEXO 1
Circular Informativa aos familiares dos utentes LAR SOCIAL
DO ARRABAL

Assunto: Musicoterapia

Caros familiares dos utentes do Lar Social do Arrabal:

Eu, Helena Cristina da Fonseca Brites, na condi¢do de estagiaria do Mestrado
em Musicoterapia da Universidade Lusiada de Lisboa, venho por este meio dar-vos
conhecimento que a partir do proximo dia 31 de Outubro, irei dinamizar sessdes de
musicoterapia, de caracter individual e de grupo, com os idosos do Lar Social do
Arrabal. Este projecto vem no seguimento do estagio de mestrado que me propus
desenvolver com a populacao idosa residente nesta instituicdo, apds comunicacao e
posterior aprovacgédo por parte dos membros da sua direccao.

Neste sentido quero partilhar convosco esta nova area de intervencao
terapéutica, bem como os beneficios que possibilita a popula¢édo idosa.

A musica desde sempre influenciou o ser humano no seu sentir, no seu agir, no

seu ritmo, na sua imaginacdo e criatividade, contribuindo para a construcdo da
identidade pessoal, social e cultural. O uso da musica como intervencao terapéutica e
promotora de bem estar, foi utilizada desde a antiguidade, até aos dias de hoje.
No entanto, a musicoterapia € uma area terapéutica recente, que surgiu nos EUA
apos a Il Guerra Mundial, quando investigadores se dedicaram ao estudo aprofundado
e cientifico sobre os efeitos terapéuticos da musica, quando exercida por um técnico
habilitado. Ja é hoje reconhecida pela Organizacdo Mundial de Saude, sendo definida
segundo a Confederacdo Europeia de Musicoterapia como: “ a utilizagdo da musica
e/ou seus elementos (som, ritmo, melodia, harmonia), com pacientes em contexto
individual ou em grupo, num processo relacional que facilita e promove a
comunicacao, a relacdo, a aprendizagem, a mobilizagdo, a expressdo, a organizacao e
outros objectivos terapéuticos relevantes no sentido de alcancar necessidades fisicas,
emocionais, mentais, sociais e cognitivas”.

O trabalho da musicoterapia em Geriatria tem como principal objectivo geral a
alteracdo do comportamento do idoso, na forma com se percepciona e a ampliacao
das suas capacidades.

O tratamento da musicoterapia oferecera ao idoso a oportunidade num primeiro
momento, de estimulacéo as suas capacidades mnémicas ( processo de ajuda ou treino
de memodria), atingindo a partir delas as demais func¢des cognitivas.
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O acto de tocar, cantar, improvisar, criar e partilhar experiéncias, entre outras
actividades, propicia a elaboracdo de contetdos mentais mais complexos a partir da
sua producdo sonora-musical. O idoso € estimulado a retomar movimentos corporais,
ao mesmo tempo que vé resgatada a sua meméria como um todo .

Além da cogni¢do a musica pode proporcionar estimulos fisiolégicos, influenciando o
ritmo cardiaco e pressdo sanguinea, facilitando a movimentagdo das extremidades
superiores e inferiores do corpo, fortalecendo-as. Também exerce grande influéncia
sobre a auto-estima do idoso, trabalhando os seus aspectos emocionais.

A Musicoterapia tem como funcéo principal, no tratamento com a terceira idade, de
restabelecer a auto-estima do idoso frentes as suas potencialidades, ao meio que o
rodeia e a que pertence. Ao restituir essa capacidade de crenca em si mesmo, das
suas potencialidades como sujeito, o idoso restabelece o crédito diante do social,
alterando para melhor, o conceito que a sociedade tem dele e ele de si mesmo.

( Cerqueira de Souza, 2006)

Principais Objectivos da Musicoterapia em Geriatria:

- Reforcar ou restabelecer o ritmo da marcha: Por diversas causas, 0 idoso pode
apresentar dificuldades de locomocdo e de equilibrio, dificultando a sua propria
marcha. A utilizagio de musicas com ritmos bem marcados auxilia o idoso a
restabelecer-se quanto a esta sua necessidade.

- Estimulacé@o da fala: Muitas vezes, motivado por diversas doencas que afectam o
idoso, este evidencia dificuldades no seu processo de comunicacdo verbal. Estas
dificuldades podem apresentar-se com maior ou menor intensidade na utilizacdo do
canto. Estimulando o canto podemos estimular a musculatura facial e as areas
cerebrais envolvidas, auxiliando o seu processo de reabilitacao.

- Estimulacdo da memdria: A memoria geralmente apresenta debilitagdes na maioria
dos idosos, seja pelo processo normal de envelhecimento seja pelo aparecimento de
uma deméncia. A mdsica, porém traz reminiscéncias do passado e de ajuda a
recuperacao de lembrancas.

- Estimulacdo da cognicdo: O processo cognitivo altera-se com o avanco da idade,
tornando-se mais lento. Aprender novas musicas, ou relembrar outras, tocar
instrumentos musicais e reforcar associacbes, torna-se um meio excelente de
estimular a cognicdo e o raciocinio, ajudando a prevenir ou retardar doencas
associadas as deméncias.

- For¢a Muscular: Os idosos perdem massa e for¢ca muscular com o passar dos anos.
Estimula-los com instrumentos musicais de percussdo que exijam um maior trabalho
muscular, ou trabalhar o corpo através da musica ( danca e alongamentos), revela-se
uma ajuda preciosa para a manutencao e desenvolvimento desses musculos.

- Motricidade: A motricidade de forma em geral, mas sobretudo a motricidade fina é
uma grande dificuldade encontrada pelos pacientes geriatricos. Através de
instrumentos que utilizam baquetas, como o xilofone, o tridngulo, ou a um nivel mais
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especifico com um teclado ou piano, permitimos um trabalho muito benéfico na
estimulacao desse requisito, bem como na coordenacgéo oculo-manual.

- Depressdo: A Mdsica €, na maioria das vezes, uma actividade que motiva bem-estar,
auxiliando o idoso ndo sé nos seus aspectos fisicos, como também emocionais. A
musica possibilita ao idoso expressar as suas emogdes e também lidar com os seus
sentimentos de perda, os seus medos e as suas tristezas.

Os idosos institucionalizados tém maior tendéncia a sentirem a soliddo e o abandono.
A musica possibilita, através do seu potencial integrador, que os moradores destas
instituicdes se conhegcam melhor e compartilhem as suas vivéncias e experiéncias,
aprendendo a lidar e a apreciar a companhia dos outros idosos, 0 que auxilia na
formacdo de circulos de amizade e convivéncia, além de aumentar os momentos de
satisfacdo proporcionados pela vivéncia grupal.

Neste sentido, pretendo acrescentar o meu contributo para a melhoria da
qualidade de vida dos idosos residentes nesta instituicdo, juntamente com a restante
equipa de trabalho que, no seu conjunto diariamente da o seu melhor para que cada
idoso possa ser respeitado como pessoa integra nas suas dimensdes fisicas,
psicolégicas, emocionais e sociais.

Atenciosamente
A estagiaria de Musicoterapia
Helena Brites
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ANEXO 2

LAR SOCIAL
DO ARRABAL

LAR SOCIAL DO ARRABAL

MUSICOTERAPIA/ Autorizacdo para captacdo de imagem

Eu, , familiar
do utente, , autorizo / Nao autorizo (
riscar 0 que ndo interessa) a sua captacdo de imagem nas sessdes de
musicoterapia, a fim de permitir um registo de analise evolutiva do seu
processo terapéutico, bem como divulgacéo interna na instituicao.

Arrabal, de de 2011.
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ANEXO 3
LAR SOCIAL
DO ARRABAL
MUSICOTERAPIA
FICHA DO PACIENTE

1.ldentificacéo

Nome :

ldade Data de nascimento / / BI

Morada:

Cédigo Postal: - Localidade: Telefone:

2. ldentificdo do familiar

Nome : DN__ / /

Morada: CédigoPostal: - Localidade:

Telef/telm: / Profisséo Local trabalho

Outras pessoas que poderdo acompanhar o paciente
Nome Grau de parentesco Telf/telem

3. Histdria Pessoal: Patologia, Perfil de Desenvolvimento, Processo terapéutico, medicacao......
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4. Experiéncias musicais: recorda¢des associadas a musica, musicas preferidas, muasicas que nao
gosta, instrumentos que gosta de ouvir, se toca algum instrumento...

5. Ambientes sonoros que predominam em sua casa

6. Areas Fortes/ aptiddes/fixacBes especificas

7. Areas fracas/ aspetos aos quais reage de forma negativa
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Questionario do WHOQOL BREF.
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ANEXO 4

Por favor, leia cada questédo e assinale o niumero que corresponde a resposta mais

adequada.

Muito ma Ma Mais ou Boa Muito boa
menos
Q1- Como avalia a sua
gualidade de vida? 1 2 3 4 5
Muito Mais ou Satisfeito Muito
insatisfeito | Insatisfeito menos satisfeito
Q2- Quao satisfeito/a
se encontra com a 1 2 3 4 5
sua saude?
Nada Muito Mais ou Bastante | Extremamente
pouco menos
Q3- Em que medida
f':lcha gue a dor_f|3|ca o/a 1 > 3 4 5
impede de realizar
algumas actividades?
Q4- Quéo dependente é
de,a!gum tratamento 1 5 3 4 5
médico para prosseguir
com a sua vida diaria?
Q5- O guanto aproveita a 1 > 3 4 5
sua vida?
Q6- Em que medida
considera que a sua vida 1 2 3 4 5
tem sentido?
Q7- O quanto se 1 > 3 4 5
consegue concentrar?
Q8- Quao seguro/a se
sente em relacéo a sua 1 2 3 4 5
vida diaria?
Q9- Quéao saudavel é o
seu ambiente fisico 1 5 3 4 5
(clima, barulho,
polui¢cdo)?
Nada Muito Médio Muito Completamente
pouco
| Q10- Tem energia 1 2 3 5
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suficiente para o seu dia-a-
dia?

Q11- Aceita a sua
aparéncia fisica?

Q12- Tem dinheiro
suficiente para satisfazer
as suas necessidades?

Q13- Quéo disponiveis
estdo as informacdes
necessdrias ao seu dia-a-
dia?

Q14- Tem oportunidades
para realizar actividades
de lazer?

Muito ma Méa

Mais ou menos

Boa

Muito boa

Q15- Qual a sua

motora?

capacidade 1 2

3

5

Muito
insatisfeito

Insatisfeito

Mais ou
menos

Satisfeito

Muito
satisfeito

Q16- O quao satisfeito/a
estd com o seu sono?

1

2

3

4

5

Q17- O quéo satisfeito/a
estd com a sua
capacidade para
desempenhar actividades
do dia-a-dia?

Q18- O qudo satisfeito/a
estd com as suas
capacidades para
trabalhar?

Q19- O qudo satisfeito/a
se encontra consigo
mesmo?

Q20- O qudo satisfeito/a
estd com as suas
relacbes pessoais
(amigos, parentes,
conhecidos)?

Q21- O qudo satisfeito/a
estd com a sua vida
sexual?

Q22- O qudo satisfeito/a
esta com o apoio que
recebe dos seus amigos?

Q23- O quéao satisfeito/a
esta com as condicdes
do local onde mora?
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Q24- O quéo satisfeito/a
estd com o0 acesso aos
servicos de saude?

Q25- O quéao satisfeito/a
estd com o seu meio de
transporte?

Nunca

Algumas
vezes

Frequentemente

Muitas
vezes

Sempre

Q26- Com que frequéncia
tem sentimentos
negativos como mau
humor, desespero,
ansiedade, depressao?
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ANEXO 5

Questionario de actividades inter-geracionais de Dellmann-Jenkins

De seguida encontra varias perguntas, acerca das sessdes de Musicoterapia desenvolvidas com as criancas. Em
relagdo a cada uma delas, marque com um (X) a resposta que melhor se identifica com a sua opinido. Marque
apenas uma resposta para cada pergunta.

(1) Sente-se satisfeito (a) de interagir com as
criangas nas sessdes de musicoterapia?

4 () Muitas vezes
3( ) Algumas vezes
2 ( ) Poucas vezes

1( ) Nem por isso

(2) Quando participa nas sessdes acha que tem
conhecimentos para transmitir as criangas?

4 () Muitas vezes
3( ) Algumas vezes
2 ( ) Poucas vezes

1( ) Nem por isso

( 3) Desenvolver actividades com criangas era
algo que desejava realizar?

4 () Muitas vezes
3( ) Algumas vezes
2 ( ) Poucas vezes

1( ) Nem por isso

(4) As sessOes de musicoterapia com as criangas
“alegram-lhe o espirito” ?

4 () Muitas vezes
3( ) Algumas vezes
2 ( ) Poucas vezes

1( ) Nem por isso

(5) ApOs participar nas sessdes vé-se a si proprio
de uma forma mais positiva?

4 () Muitas vezes
3( ) Algumas vezes
2 ( ) Poucas vezes

1( ) Nem por isso

(6) Gosta da companhia das criancas com quem
desenvolve as sessdes?

4 () Muitas vezes
3( ) Algumas vezes
2 ( ) Poucas vezes

1( ) Nem por isso
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(7) Acha que as sessdes com as criangas Ihe
trazem mais alegria e satisfacao?

4 () Muitas vezes
3( ) Algumas vezes
2 ( ) Poucas vezes

1( ) Nem por isso

(9) Ao participar nas sessdes com as criaancas,
sente-se mais realizado(a) e activo (a) na sua
vida?

4 () Muitas vezes
3( ) Algumas vezes
2 ( ) Poucas vezes

1( ) Nem por isso

(8) Acha-se uma pessoa mais competente e capaz,
depois de participar nas sessdes?

4 () Muitas vezes
3( ) Algumas vezes
2 ( ) Poucas vezes
1( ) Nem por isso

(10) A interaccdo com as criancas ajuda-o (a) a
esquecer 0s seus problemas e preocupacdes?

4 () Muitas vezes
3( ) Algumas vezes
2 ( ) Poucas vezes

1( ) Nem por isso

(11) De um modo geral gosta de participar nas
sessOes de Musicoterapia?

4 () Muitas vezes
3( ) Algumas vezes
2 ( ) Poucas vezes

1( ) Nem por isso

Legenda

Nem porisso (1) - Muito negativo
Poucas vezes (2)- Pouco positivo
Algumas vezes (3)- Positivo
Muitas vezes  (4)- Muito positivo

Resultado total das respostas dadas:
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ANEXO 6

Grelha de observacéo —estudo caso 1

Estagiaria Nome do Paciente: Sujeito A Idade: 59 anos Legenda : R- Realizou RP- Realizou Parcialmente NR- Nio Realizou
Helena Brites MUSICOTERAPIA- Grelha de Observacéo - Registo Semanal
TOTAL
Sessdo 1 Sessdo 2 Sessdo 3 Sessdo 4 Sessdo 5 Sessdo 6 Sessdo 7
Dominios
3/10/11 10/10/11 17/10/2011 24/10/11 31/10/11 17/11/11 14/11/11
Cognitivo R |RP |[NR |R |RP |[NR [R |RP |[NR [R |RP [NR |R |RP NR R |RP | NR R RP | NR R RP NR
1 X X X X X X X 3 2 2
2 X X X X X X X 3 4 0
3 X X X X X X X 5 2 0
4 X X X X X X X 3 2 2
Relacional R |RP |[NR |R |RP |[NR (R |RP |[NR |R |RP [NR |R [RP NR R |RP | NR R RP | NR R RP NR
5 X X X X X X X 7 0 0
6 X X X X X X X 7 o] 0
7 X X X X X X X 7 0 0
8 X X X X X X X 7 0 0
9 X X X X X X X X 0 3 4
Fisico/Motor |[R [RP |[NR |R |RP [NR |R |[RP |[NR |R [RP |NR |R |RP NR [R |RP | NR R RP | NR | R RP | NR
10 X X X X X X X 3|40
11 X X X X X X X X 0 6 1
12 X X X X X X X 0 4 0
13 X X X X X X X X 0 4 3
14 X X X X X X X 7 0 0
Linguagem |R ([RP |NR |R [RP |[NR (R |RP [NR |R |[RP |NR [R |RP NR R |RP | NR R RP | NR R RP | NR
15 X X X X X X X 0 4 3
16 X X X X X X X 0 4 3
17 X X X X X X X 5 2 0
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Grelha de Avaliacao Periédica- Estudo caso 1 ANEXO 7
- Janeiro 2012 | Junho 2012
ﬁ, Competéncias especificas observadas Avaliacdo 1 | Avaliagao 2
3
CD - - -
5 Dominio cognitivo A |PA|NA|A [PA|NA
w
1 Completa cangdes com furos
2 Estabelece didlogos instrumentais em relagcéo de pergunta
e resposta
3 Revela meméria sequencial nareproducao de cancdes X
com letra
4 Realiza movimento em espelho utilizando o membro X
superior direito activo
Dominio Relacional A |PA|NA|A |PA|NA
5 Estabelece relagcdo de empatia com a terapeuta X X
6 Manifesta seguranca e bem-estar no setting terapéutico X X
7 Dialoga com a terapeuta X X
8 Estabelece contacto ocular com a terapeuta X X
9 Reage de forma receptiva a situagdes de reciprocidade X X
Dominio da Motricidade A |PA|NA|A |PA|NA
10 | Controla os movimento motores na percussao X X
instrumental
11 Revela nocéo de tempo na execugéao instrumental X X
12 | Executa pequenas melodia nos instrumentos de laminas
com a mdo direita
13 Executa pequenas melodias no teclado por imitacéo X X
14 Executa pequenas melodias no teclado improvisando X X
Dominio da Linguagem A |PA|NA|A |PA|NA
15 Revela interesse pelarecriagdo de canc¢des do seu ISO X X
16 Sugere cancdes para trabalhar X X
17 | Respeita pausas de respiragao X X
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ANEXO 8

Grelha de observacao- estudo caso 2
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ANEXO 9
Grelha de Avaliacdo Periddica — Estudo caso 2
- Janeiro 2012 | Junho 2012
g, Competéncias especificas observadas Avaliacdo 1 | Avaliagao 2
5 Dominio cognitivo A [PA[NA[A [PA|NA
1 Recria temas da sua identidade sonora e musical X X
2 Estabelece didlogos vocais e instrumentais em relacdo de
pergunta e resposta
3 Completa can¢des com “furos”
4 Partilha memadrias do passado X X
5 Evidencia processo criativo X X
Dominio Relacional A |PA|NA|A |PA|NA
6 Estabelece relagcdo de empatia com a terapeuta X X
7 Estabelece relagcdo de empatia com os restantes elementos | X X
8 Manifesta seguranca e bem-estar no setting terapéutico X X
9 Estabelece contacto ocular com a terapeuta X X
10 Reage de forma receptiva a situacdes de reciprocidade X X
Dominio Relacional Inter-geracional A |PA|NA|A |PA|NA
11 Estabelece relacdo de empatia com as criancas X X
12 Demonstra receptividade ao contacto com as crian¢as X X
13 Partilha experiéncias com as criangas X X
14 Estabelece contacto ocular com as criangas X X
15 Realiza ac_tividades de movimento e expresséo corporal X X
com as criancas
Dominio da Motricidade A |PA|NA|A |[PA|NA
16 Movimenta membros superiores
17 | Movimenta membros inferiores
18 Participa em dancgas de pares X X
19 Participa em dancas de roda
20 Movimenta-se no espag¢o em diferentes andamentos X X
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ANEXO 10

Helena

A musicoterapia é selo
Na carta da liberdade
Fala portugués e estrangeiro

Ndo tem nacionalidade

A musicoterapia é remédio
Dd vista aos cegos, atenua a ansiedade
Até os coxos andam melhor

Precisam de continuidade

Estamos a cantar esta musica

Que nos dita o coragdo

Para que a professora Helena ndo se esqueca

Deste gesto de gratiddo
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ANEXO 11

Fotos de Despedida
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