Rev Ter Ocup Univ S&o Paulo. 2024 jan.-dez.;34(1-3):e218931.

ARTIGO ORIGINAL

Musica, participagdo e envolvimento de criancas com

Trissomia 21 em atividades diarias

Music, participation, and engagement of children with

Trisomy 21 in daily activities

Sarah Gregorio Falcéo de Oliveira?, Claudia Regina Cabral Galvao®

doi: 10.11606/issn.2238-6149.v34i1-3e218931

a. Universidade Federal da Paraiba, Departamento de Terapia Ocupacional, Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil. https://orcid.org/0009-0003-1887-

5139. E-mail: sarah15falcao@gmail.com.

b. Universidade Federal da Paraiba, Departamento de Terapia Ocupacional, Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil. https://orcid.org/0000-0001-8527-

4876. E-mail:claudia.galvao@academico.ufpb.br.

Endereco para correspondéncia: Claudia Regina Cabral Galvédo. Universidade Federal da Paraiba- Centro de Ciéncias da Saude.
Departamento de Terapia Ocupacional. Cidade Universitaria s/n Castelo Branco, Jodo Pessoa, PB Brasil. CEP. 58051-900.

Oliveira SGF, Galvdo CRC. Musica, participacao e envolvimento de criangas com Trissomia 21 em atividades diarias / Music,
participation, and engagement of children with Trisomy 21 in daily activities. Rev Ter Ocup Univ Séo Paulo. 2024 jan.-

dez.;34(1-3):e218931.

RESUMO: Criangas com Trissomia 21 geralmente
apresentam atraso no desenvolvimento psicomotor e
deficiéncia intelectual que podem comprometer a
aquisicdo de habilidades motoras e de comunica¢do. O
estudo parte da hip6tese que a musica pode ser um recurso
auxiliar favoravel nas sessbes de Terapia Ocupacional,
pela influéncia no corpo humano, podendo ser Gtil para
promover a participacdo da crianca. O objetivo da pesquisa
foi observar o efeito da misica na manutencgéo da atengéo,
participacdo e envolvimento da crianca em diferentes
tarefas nas sessbes de Terapia Ocupacional, definidas a
partir de demandas identificadas pela Medida Canadense
de Desempenho Ocupacional (COPM). Trata-se de um
estudo de caso Unico com crianga de 4 anos, com
diagndstico de Trissomia 21. Ao final das 12 sessdes
observou-se melhora do desempenho da crianca nas
demandas trazidas pela mae, assim como melhora de sua
satisfacdo nas atividades realizadas. A analise comparativa
mostra 0 aumento de 5,6 pontos no desempenho da crianca
e um aumento de 6,3 pontos na satisfacdo da mée na
reavaliacdo. A musica neste estudo proporcionou
resultado positivo nas atividades propostas, favoreceu a
crianca manter a atencdo por mais tempo, aumentou a

participacdo e independéncia para escovar o0s dentes,
vestir-se e beber 4gua no copo.

Palavras-chave: Sindrome de Down; Terapia
Ocupacional; Musica; Reabilitacéo.

ABSTRACT: Children with Trisomy 21 generally have
delayed psychomotor development and intellectual
disabilities that can compromise the acquisition of motor
and communication skills. The study is based on the
hypothesis that music can be a beneficial auxiliary
resource in Occupational Therapy sessions, due to its
influence on the human body, and can be useful to promote
participation. The objective of the research was to observe
the effect of music on maintaining the child's attention,
participation and involvement in different tasks in
Occupational Therapy sessions, defined based on demands
defined by the Canadian Occupational Performance
Measure (COPM). This is a single case study with a 4-
year-old child, diagnosed with Trisomy 21. After 12
sessions there was an improvement in the child's
performance in the demands brought by the mother, as
well as an improvement in their satisfaction in the
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activities carried out. The comparative analysis shows an
increase of 5.6 points in the child's performance and an
increase of 6.3 points in the mother's satisfaction in the
reevaluation. Music in this study provided a positive result
in the proposed activities, helping the child to maintain
attention, increasing participation and independence in

INTRODUCAO

A Trissomia do cromossomo 21 (TC21),
também conhecida como sindrome de Down (SD), é
uma alteracdo genética no 21° par de cromossomas,
podendo ser herdada pelos pais ou ndo. Esta
sindrome possui caracteristicas fenotipicas e vem
acompanhada de comorbidades, dentre elas,
cardiopatias, instabilidade das articulagBes,
hipotireoidismo, atrasos no desenvolvimento e
deficiéncia intelectual®.

No que diz respeito ao desenvolvimento da
crianga com TC21 de dois a dez anos, o documento
de Diretrizes de Atencdo a Pessoa com sindrome de
Down, do Ministério da Saude?, afirma que o alvo
deve estar no favorecimento de um estilo de vida
saudavel, o que envolve préatica de exercicio, higiene
do sono e alimentagcdo. Além da promocdo da
autonomia nas atividades de vida diaria, na
socializagdo, no autocuidado, na escolaridade e nas
aquisi¢des de habilidades sociais2. Ora, cada um
desses aspectos da salde constituem uma area de
dominio da Terapia Ocupacional, que é uma
profissdo da area da saude responséavel por habilitar
e reabilitar pessoas com alteracBes cognitivas,
perceptivas e psicomotoras a realizarem suas
atividades cotidianas que trazem sentido e proposito
a vida, ou seja, suas ocupagdes?.

Dentro das ocupagdes citadas acima, uma das
mais trabalhadas pelos terapeutas ocupacionais com
criangas sdo as Atividades de Vida Diaria (AVD),
que sdo as atividades orientadas para o cuidado com
0 proprio corpo como: tomar banho, uso do vaso
sanitario, higiene, vestir-se, alimentac¢do, mobilidade
funcional e dispositivos de cuidado pessoal®.

Este trabalho parte da hipotese ‘a musica
pode ser um recurso que favorece a manutencdo da
atencdo e a participacdo em sessbes de Terapia
Ocupacional e em casa para envolvimento da crianca
no treino das atividades de vida diaria?’

Criangas com Trissomia 21 s80 pessoas
frequentemente atendidas nas intervencBes de
terapeutas ocupacionais, € como em qualquer
atendimento infantil, todos os treinos e abordagens
utilizam o processo ludico para que as sessdes sejam
significativas, divertidas, orientadas para as
principais ocupag¢des desenvolvidas por este publico
visando promover o seu bem-estar, despertar o seu
interesse para as atividades propostas e assim
alcancar os objetivos terapéuticos. Criangas de dois
a sete anos gostam de brincar com movimentos, de
desenhar e pintar, entre outros, possuindo um brincar
socio dramatico e simbolico. Esta faixa etaria,

brushing teeth, getting dressed and drinking water from the
glass.

Keywords: Down syndrome; Occupational Therapy;
Music; Rehabilitation.

segundo Piaget, consiste na fase pré-operatéria, a
qual é caracterizada por uma grande expansao do uso
do pensamento simbdlico*.

Em meio as brincadeiras lddicas
caracteristicas da idade supracitada, estdo também as
brincadeiras musicais. Can¢des populares, cantigas
de ninar, videos e musicas em plataformas digitais
estdo no cotidiano de criancas tipicas e atipicas. A
musica estd intrinsecamente ligada a ludicidade®:
seus componentes (ritmo, melodia e harmonia)
quando bem direcionados podem remeter a
sentimentos de bem-estar. Cang¢des tradicionais e
grupos musicais infantis utilizam de estruturas
métricas bem definidas, uma linha melddica clara,
acordes maiores, e sons agudos, pois sdo elementos
de uma composicdo que quando combinados
produzem musica com sensacdes de satisfacdo e
alegria.

A escuta musical ativa o estado de alerta no
cérebro e promove a sustentagdo da atencdo em
decorréncia das respostas emocionais a mdsica, € o
que afirma Rosério et al. (p.5) em uma revisao de
estudos na é&rea de musicologia cognitiva e
neurociéncia. Além disso, “a natureza preditiva da
musica, intimamente relacionada com a atencéo,
[favorece] nossa necessidade de resolugdo de
incertezas, conferindo & mdsica um carater de
recompensa (p.7)"”.

Durante as sessdes de atendimentos de
Terapia Ocupacional, o terapeuta pode utilizar a
musica como um recurso auxiliar para as atividades
propostas, conforme diz a pesquisa de Jesus®. Em sua
revisdo, a pesquisadora utilizou o descritor “musica”
sem definicdo de tempo em trés periddicos de
Terapia  Ocupacional  brasileiros:  Cadernos
Brasileiros de Terapia Ocupacional, Revista de
Terapia Ocupacional da Universidade de S8o Carlos
e Revista Interinstitucional Brasileira de Terapia
Ocupacional, sendo considerados apenas artigos em
gue a musica aparecesse no contexto da intervencao
em Terapia Ocupacional. Como resultado, foram
encontrados trés artigos.

No primeiro foi observado o papel da musica
na vida e no tratamento de um grupo de usuérios de
um CapsAD que se reuniam e tocavam viol&o, o
segundo descreve o efeito de oficinas de som na
expressdo, criatividade e socializagdo de idosos
institucionalizados, e o terceiro relata a experiéncia
de pessoas com sofrimento mental e populacdo em
vulnerabilidade social na participacdo de um coral
cénico. Estes resultados foram encontrados até 2018,
ano da producéo da revisdo supracitada.
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Ao realizar neste estudo, o mesmo
procedimento de revisdo da pesquisadora® para o
periodo de janeiro de 2018 a abril de 2023, nos
resultados encontrados houve um acréscimo de
outros trés artigos dentro do mesmo critério de
inclusdo. O primeiro artigo compara os efeitos de
musica classica e de misica popular autobiogréafica
nos sintomas psicologicos e comportamentais de
idosos institucionalizados, 0 segundo descreve as
atividades realizadas com criancas e adolescentes
com Trissomia 21 em uma brinquedoteca terapéutica
e sua relacdo com a faixa etéria, sendo as atividades
musicais as preferidas pela faixa etaria de 2 anos a 3
anos e 11 meses. Por fim, o terceiro artigo buscou
conhecer como atividade cultural os Sound Systems
de mdusica reggae organizados por jovens da
periferia urbana de S&o Paulo, bem como sua
repercussdo no cotidiano dos que participam e
organizam esses eventos.

Portanto, a partir destes artigos, pode-se
constatar os diferentes usos da musica como recurso
terapéutico nos atendimentos da  Terapia
Ocupacional. Entretanto, esses resultados revelam
gue, mesmo apds cinco anos, o nimero de pesquisas
brasileiras que aparecem a partir dos mesmos
descritores acima expostos, ainda é reduzido.

Assim, tendo em mente o que foi referido
acima, ao considerar as Diretrizes de Atencdo a
Pessoa com sindrome de Down do Ministério da
Salde e a assisténcia que Terapia Ocupacional pode
oferecer para promover a autonomia de pessoas com
Trissomia 21 nas éareas de autocuidado e,
considerando também os beneficios da musica na
manutencdo da atencdo e participacdo, este estudo
teve como objetivo principal observar o efeito do uso
da musica associada as sessdes de Terapia
Ocupacional, em atividades de autocuidado, com
uma crianga com Trissomia 21. E o0s objetivos
especificos elencados foram levantar as demandas
de autocuidado dos participantes; realizar as sessdes
de Terapia Ocupacional integradas com as musicas
referentes as demandas e; registrar os resultados no
envolvimento da crianca nas atividades de
autocuidado.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Trata-se de um estudo de caso unico’,
realizado na Clinica Escola de Terapia Ocupacional
da Universidade Federal da Paraiba (UFPB), no
periodo de abril a julho de 2023, com 12 sessdes de
45 minutos cada, executadas uma vez por semana. A
presente pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
e Pesquisa por meio do parecer CAEE n°
67199222.2.0000.5188 e cumpre os preceitos da
Resolucdo n° 466, de 12 de dezembro de 2012.

Os critérios de inclusdo adotados foram
criancas com idade entre 4 e 6 anos e o diagndstico
exclusivo da Trissomia 21, sendo excluidas aquelas
que tivessem qualquer outra condi¢do de salde

(como o transtorno do espectro autista, deficiéncia
motora, deficiéncia visual ou auditiva associada).

A partir dos critérios de inclusdo do estudo
cinco familias foram convidadas para participacao
de suas criancas no estudo, e estas eram atendidas
nas Clinicas de Terapia Ocupacional e Clinica
Escola de Fonoaudiologia da UFPB, entretanto,
quatro delas foram excluidas por terem diagndstico
associado a outras condicBes clinicas como o
autismo ou pelo motivo de incompatibilidade de
horario para comparecer as terapias. Ao final do
periodo de recrutamento, apenas uma crianca
atendeu aos critérios de incluséo.

A mae do participante autorizou a gravacao
por meio de videos, dos registros das sessdes e a
consentiu assinando o Termo de Consentimento
Livre Esclarecido, bem como autorizou o uso de
imagem desses registros, atendendo os preceitos
éticos de pesquisa.

A crianga ¢ identificada como ‘R’, possui 4
anos de idade, sexo masculino, com diagndstico de
Trissomia 21, e apresentava demandas relacionadas
a execucdo de atividades de vida diaria, descritas por
sua mde e identificadas por meio da avaliacdo
utilizada, o instrumento padronizado de Medida
Canadense de Desempenho Ocupacional - COPM.

A COPM é um instrumento aplicado por
meio de entrevista semiestruturada, que permite
medir a percep¢do do cliente sobre seu desempenho
ocupacional, a partir da interacdo entre a pessoa, 0
ambiente e a ocupagdo. Essas ocupacbes sdo
divididas em categorias de autocuidado (cuidados
pessoais, mobilidade funcional e o funcionamento na
comunidade); produtividade (trabalho remunerado
ou ndo, manejo das tarefas domésticas, escola e
brincar) e lazer (recreacdo tranquila, recreacéo ativa
e socializacdo). Esta avalia¢do foi aplicada no inicio
da intervencdo junto com a realizagao de uma anélise
do desempenho ocupacional de cada demanda
apresentada pela mée da crianca. Ao final das 12
sessdes, este instrumento foi reaplicado e uma nova
andlise foi realizada para avaliar e comparar 0s
resultados das interven¢cbes. Como citado
anteriormente, o foco deste trabalho foi voltado a
execucdo de atividades de vida diaria (AVD)
pontuadas como importantes por sua mae, a
principal cuidadora, objetivando promover maior
participacdo da crianca em casa.

As sessdes de Terapia Ocupacional foram
planejadas e conduzidas pelas pesquisadoras deste
estudo. O intuito desta pesquisa foi utilizar a misica
como recurso associado a execucdo das atividades
relacionadas as demandas apresentadas. As musicas
foram incorporadas aos atendimentos terapéuticos
ocupacionais usando como estratégia: cancdes
populares infantis, musicas tematicas disponiveis da
plataforma  digital YouTube®, composi¢des
improvisadas das pesquisadoras, além de variagdes
de musicas originais. As sessOes gravadas foram
analisadas e foi elaborado um relatdrio técnico de
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cada atendimento para posterior discussao e analise
do desenvolvimento da crianca ao longo do periodo
de intervencdo da Terapia Ocupacional.

RESULTADOS

Durante a avaliacdo com a mée da crianca, a
COPM apontou como problemas de desempenho
ocupacional as atividades de: (1) escovar os dentes,
(2) se vestir, (3) beber no copo. Estas demandas
estdo enquadradas respectivamente nas categorias de
higiene pessoal, vestuario e alimentacdo. A COPM
utiliza como parametro para o escore de desempenho
(1 a 10), sendo o escore 1 entendido como ‘incapaz

de fazer’ e o escore 10 como °‘capaz de fazer
extremamente bem’. O mesmo se aplica ao escore de
satisfacdo, sendo compreendido respectivamente
como, escore 1 ‘nada satisfeito’ e 10 ‘extremamente
satisfeito’. Além destes, a COPM também apresenta
0 escore de importancia (1 a 10) sendo o 1 concebido
como uma demanda ‘pouco importante’ e 10 uma
demanda ‘muito importante’. A Tabela 1 demonstra
os resultados iniciais coletados na COPM.

Para fins de melhor exposicéo dos resultados,
aevolucdo de R. foi descrita separadamente em cada
uma dessas trés demandas (escovar os dentes, se
vestir e uso do copo).

Tabela 1: Escore de pontuagdo para desempenho e satisfacdo identificado na avaliacdo inicial da crianca (n=1).

Demanda de autocuidado Importancia Desempenho 1 Satisfacdo 1
Escovar dentes I 9 2 I 5
Se vestir 8 1 0
Beber no copo 5 3 2

Fonte: as autoras.

A seguir, a Tabela 2 apresenta os escores
finais da COPM. Os resultados foram obtidos
através de uma entrevista semiestruturada com a
mée, a qual teve liberdade de comentar como foi o

processo terapéutico para R. e para sua familia,
informagdes que foram importantes para mensurar
0s resultados de modo mais pessoal e qualitativo,
dando significado aos nimeros apontados na COPM.

Tabela 2: Escore de pontuagdo para desempenho e satisfacao identificado na reavaliacdo da crianca ap6s intervencdo (n=1).

Demanda de autocuidado Importancia Desempenho 2 Satisfacéo 2
Escovar dentes I 9 9 I 10
Se vestir 8 5 6
Beber no copo 5 9 10

Fonte: As autoras.
DISCUSSAO

A partir dos resultados encontrados, os itens
escovar os dentes, se vestir e 0 uso do copo durante
a alimentacdo, apontados nas demandas referidas
pela mée, estdo descritos separadamente e discutidos
a sequir.

1. Escovar dentes

A mae de R. pontuou esta ocupacéo com a de
maior grau de importancia. Ela relatava que néo
conseguia escovar os dentes de seu filho porque R.
ndo abria a boca para que ela realizasse o0s
movimentos com a escova e, quando isso acontecia,
ele a mordia e comecava a mastigar as cerdas. Como
consequéncia, a higiene bucal ndo era feita
corretamente e a mae precisava leva-lo
eventualmente para o odontélogo, o que vinha a ser

outro transtorno, pois além do gasto financeiro e de
tempo, R. também néo permitia que o profissional
examinasse seus dentes e, para que a higiene fosse
feita, era preciso sedar a crianga'® para realizar o
procedimento de limpeza e tratamento. Por isso, essa
ocupacdo foi colocada como prioridade nos
atendimentos.

Nos primeiros atendimentos foi mostrado a
R., em um dispositivo eletrénico, duas mdusicas
tematicas sobre a escovagdo: “Xic Xic Xic”'!, da
banda Mundo Bita e “A musica de escovar os
dentes”'2, versdo brasileira de “Brush Brush Brush”,
do canal Kidscamp. Depois de apresentado a estas
musicas, R. era direcionado as brincadeiras
envolvendo essa ocupacdo, e quando ele se distraia e
apresentava fuga, as musicas eram cantadas pelas
terapeutas. Neste momento, a crianga voltava sua
atencdo a atividade e se envolvia por mais tempo.
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Um exemplo disso foi uma contagem do
tempo que foi feita durante um dos atendimentos,
comparando o tempo de envolvimento de uma das
atividades realizadas na sessdo. R. estava realizando
a tarefa proposta e o tempo foi marcado no
crondmetro. Ele sustentou sua atencdo por cerca de
30 segundos, sem presenga de musica e, para ser
identificado se haveria diferenca, o tempo foi
marcado na realizacdo da mesma atividade com a
musica. Quando esta foi cantada, a interacdo da
criangca permaneceu por mais tempo, cerca de um
minuto e trinta segundos interagindo na mesma
tarefa que estava sendo feita.

As musicas também eram cantadas quando a
escova era usada em brinquedos e a crianga era
incentivada a escovar os dentes destes brinquedos. A
medida que foi adaptando-se a brincadeira, de forma
esponténea ela levava a escova a boca. Ao longo das
sessGes, notou-se consideravel desenvolvimento
dessa habilidade, pois sua mée relatou que as cantava
em casa com R. quando escovava seus dentes, e
comentou que gradativamente ele permitiu a
escovacao, além de levar a escova a boca e fazer
alguns movimentos.

A mdasica atuou em todo o processo de
evolugdo de R. como um andaime conceitual. Este
termo deriva da teoria de aprendizagem de
Vygotsky* e se refere ao recurso de apoio utilizado
por um mentor (neste caso, as terapeutas e a mée) na
aquisicdlo de uma nova habilidade. Todo esse
processo se encontra na zona de desenvolvimento
proximal (ZDP), que € o intervalo do momento em
que a crianga precisa de ajuda para realizar uma
tarefa até o momento em que ela consegue fazer
sozinha.

Por volta do décimo atendimento, a crianga
foi levada & pia que havia na sala de atendimento e,
com auxilio moderado da terapeuta, R. colocou a
pasta na escova (necessitando pequena conducdo do
movimento) e de modo independente levou a escova
a boca e escovou os dentes da frente, com a boca
aberta. Fez isso por alguns segundos e depois
permitiu que a terapeuta terminasse de escovar 0s
seus dentes de tras. Todo processo durou 2 minutos
30 segundos e nao foi preciso cantar musicas
novamente.

2. Se vestir

A execucdo da ocupacdo do vestir-se era a
que a crianca apresentava maior dificuldade para
desenvolver. Na andlise do desempenho ocupacional
desta demanda, R. apresentava dificuldade de
atencdo, concentracdo e consciéncia dos diferentes
processos envolvidos nessa atividade, além de
limitada nog&o de esquema corporal. A crianca fugia
da mé&e durante o vestir, confundia e colocava 0s
membros nos lugares errados (camiseta invertida-
frente e costas ou a cabeca no local dos bragos, por

exemplo), mostrava mais iniciativa para retirar as
pecas de roupa do que para coloca-las.

A principio, durante os treinos de AVD, a
musica ndo foi realizada com o tema do vestuario.
Eram usadas orientacbes e pistas verbais
musicalizadas. Essas pequenas frases musicais ndo
eram repetidas nas sessdes seguintes, visto que eram
‘compostas’ no moment0 €, COMO ndo era uma
cancdo mais estruturada, as terapeutas também a
esqueciam logo em seguida. Com isso,
diferentemente da escovacdo, a mae ndo levava para
0 treino em casa uma musica estruturada para lhe
auxiliar na execucdo dessa atividade.

Porém, como foi citado anteriormente, as
musicas infantis sdo baseadas em padrbes que
auxiliam na memorizacdo, para que a musica seja
facil de cantar e seu conteddo, memorédvel. Em
relacdo a estes padrdes, o pesquisador Edwin
Gordon®3 comenta em seu livro “Teoria de
Aprendizagem Musical” como as unidades
relacionadas ao tom e a melodia da musica, além do
ritmo, sdo importantes para a assimila¢éo da cancdo,
e sua atribuicdo de significado.

Tal como as palavras sdo as unidades mais
pequenas de sentido linguistico, compreendidas
pelas criancas muito antes de elas compreenderem
frases, oragBes, poemas ou historias, os padrbes
tonais e ritmicos sdo as unidades mais pequenas de
significado musical e, por isso, devem ser
assimilados em primeiro lugar. E aprendendo a
escutar e identificar padrbes na musica que os
alunos se preparam para ouvir e executar com
compreensao o repertério musical comum, em vez
de simplesmente aprenderem de cor e imitando ou
memorizando, sem lhe atribuirem significado
musical (p.4)%.

Para uma crianga ou pessoas que nao sdo da
&rea musical, esses padrdes sdo assimilados de forma
inconsciente e fazem parte do efeito envolvente da
musica. Tendo em vista essa necessidade de
estrutura musical para um melhor engajamento de R.
na atividade de vestir, apresentamos a musica “Troca
a roupa” ' da banda Mundo Bita em dispositivo
eletrdnico e em seguida realizamos o treino do
vestuério cantando o refrdo e variando o tema da
musica nos comandos necessarios, como por
exemplo: “E agora vamos tirar a camisa”. Foi notado
entdo grande avanco no envolvimento de R. no
processo de se vestir. Ele se mostrava mais
organizado e permitia que as terapeutas colocassem
as pecas de roupa. Quando estas eram posicionadas,
a terapeuta fazia um movimento assistido, de forma
mais lenta, para que ele mesmo percebesse o que
acontecia e realizasse as agdes necessarias. Os
primeiros treinos de vestuario (envolvendo tirar
camisa e short e colocar novamente) duravam por
volta de 14 minutos. No dltimo atendimento
realizado este tempo reduziu para quatro minutos.

3. Alimentacéo
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A alimentacdo, definida como o processo de
colocar e trazer a comida até a boca3, envolve
também o uso dos utensilios. Neste caso, a mée
relatou que R. ndo sentia seguran¢a em manter o
copo em suas m&os, pois tinha medo de derramar e
se molhar, portanto, sempre pedia para alguém
segurar o copo por ele. Devido ao seu diagndstico de
Trissomia 21, é possivel que este receio esteja
relacionado a hipotonia muscular presente nesta
sindrome.

A musica utilizada no treino desta atividade
foi a cang¢do popular infantil “Meu lanchinho”. Ela
foi utilizada de forma indireta para condicionar o
momento da sessd0 em que seria treinada esta
habilidade. Quando as terapeutas comecavam a
canta-la, brinquedos de utensilios de cozinha eram
trazidos & mesa, além de frutas e alimentos de
plastico. Depois que R. se mostrava envolvido na
brincadeira, aos poucos era introduzido o uso do
copo. A principio as pesquisadoras ofereciam
assisténcia maxima, sempre apoiando as maos da
crianca em seu copo, enquanto faziam o movimento
da angulacéo do copo para beber o suco.

OrientacGes foram passadas para a mae para
que ela posicionasse as mdos do filho no copo,
facilitando a iniciativa dele em leva-lo a boca e beber
o liquido, enquanto a mde modulava 0 movimento.
Com o passar do tempo, notou-se um avango na
confianca da criangca, que aos poucos realizava a
atividade de forma mais independente.

Ao longo das sessdes foi considerada a
producdo de um produto de Tecnologia Assistiva:
um copo de plastico vazado com um corte em “u” na
extremidade superior, para facilitar a inclinacdo do
liquido a boca. Em uma das sess6es R. utilizou esta
adaptagdo de modo satisfatorio, conseguindo levar o
copo a boca com mais facilidade. Este recurso,
porém, ndo foi utilizado por muito tempo, uma vez
gue em casa a mae seguia as orientacGes e utilizava
copos comuns, de modo que a crianga em pouco
tempo ganhou confianga e comegou a fazer uso dos
copos da propria casa de maneira independente. Na
penultima sessdo programada, a mde comunicou que
R., de forma auténoma, segurou um copo de vidro
(que tradicionalmente faz uso em casa) e bebeu a
agua sozinho.

Esta confianca adquirida por R. representa o
objetivo de qualquer sessdo de Terapia Ocupacional,
a saber, o desenvolvimento da autonomia da pessoa.
Para uma crianca, estes pequenos passos
representam grandes avangos, pois, Como escreve a
autora e psicologa Piroddi'*, ao desempenhar as
atividades de vida diaria a crianga percebe seus
efeitos imediatamente, desenvolvendo seu proprio
senso de autonomia. A Tecnologia Assistiva usada
durante as sessBes ajudou no aprendizado do
manuseio do copo, de forma que o treino feito no
setting terapéutico contribuiu para o aprendizado
dessa habilidade e a generalizacdo da autonomia
para outros ambientes, como por exemplo, sua casa.

Né&o obstante, o fato de R., ter a iniciativa de fazer
uso do utensilio por conta prépria mostrou a
seguranga que ele desenvolveu ao longo das sesses,
um atributo necessario para outros marcos do
desenvolvimento que ele ainda ir4 alcangar ao longo
dos anos para o desempenho de outras tantas
ocupacoes.

4. Pontuacao final

Ao final das 12 sessdes foi observada
melhora do desempenho de R. nas demandas
trazidas pela mée, assim como melhora da satisfacdo
dela nas atividades realizadas pela crianca. Na
anélise comparativa entre as tabelas verifica-se 0
aumento de 5,6 pontos no desempenho da crianca e
um aumento de 6,3 pontos na satisfacdo da mae nos
resultados da reavaliacdo. Este calculo é feito a partir
da diferenca entre a pontuacdo média do
desempenho 2 e a pontuacdo média do desempenho
1 e a diferenca entre a pontuacdo média da satisfacdo
2 e a satisfacdo 1.

Sobre a escovacdo é importante enfatizar
como o uso da musica, uma tecnologia leve's,
favoreceu o treino desta AVD nas sessfes de Terapia
Ocupacional e em casa com sua mae, ressaltando
como a Terapia Ocupacional pode fazer uso de
abordagens semiestruturadas!’ para alcangar suas
metas terapéuticas e evitar situagdes como narrado
anteriormente, em que a crianca precisava ser sedada
para gque a higiene bucal fosse feita.

Em relacdo ao vestir, a mée relata satisfacéo
na compreensdo que R. desenvolveu do processo da
escovacdo, pois anteriormente ele ndo via sentido na
atividade, a mée lhe entregava a escova e ele a
passava nas paredes, mordia as cerdas, ndo abria a
boca para permitir escovacdo. Atualmente, ele
compreende o sentido da atividade. Como descrito
acima, R. pega a escova, auxilia na colocacdo da
pasta de dente, abre a boca, faz 0os movimentos
iniciais de escovacdo, lavar a lingua e de cuspir.
Além de permitir que a mée termine a escovagdo
nele.

Ainda sobre o vestir, a mde comenta que a
concentracdo dele ainda precisa melhorar, pois o
desempenho que seu filho mostra na terapia ainda é
melhor do que acontece em casa, apresentando fuga
e agitacdo no momento de colocar a roupa ap6s o
banho. Na ocasido desta devolutiva, foram passadas
algumas orientagdes de manejo para que a mée possa
reproduzir em casa com R.

Por dltimo, se tratando do uso do copo, a mée
pontuou a satisfacdo maxima, pois, embora ele ndo
seja independente em todos o0s momentos, ela
presenciou seu filho pegando um copo com uma méao
e bebendo com ele, atingindo assim seu objetivo para
essa demanda.

CONSIDERACOES FINAIS
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Neste estudo percebe-se que a musica pode
ser usada por terapeutas ocupacionais Como recurso
auxiliar ~ para suas  praticas  terapéuticas,
especialmente no que tange a manutencao da atengdo
e o0 envolvimento da crianca nas atividades
propostas. Os beneficios que a misica traz para os
processamentos cognitivos do cérebro sdo um forte
aliado para o treino de habilidades necessarias para
0 desempenho das AVD. Além disso, a musicalidade
presente nas canc¢des infantis, contribuem com a
ludicidade presente nos atendimentos com este
publico como também promovem o fortalecimento

do vinculo terapeuta-paciente, um aspecto valioso na
obtencéo de resultados terapéuticos positivos.

O instrumento de medida utilizado, a COPM,
permitiu a identificacdo da demanda a ser trabalhada
nas terapias e o comparativo positivo nos resultados
deste estudo. O uso da mdsica associado aos
atendimentos na Terapia Ocupacional na Trissomia
21 e em outras condi¢cdes clinicas podem ser
sistematizados, entretanto devido a limitacdo
encontrada no nimero de participantes deste estudo,
é recomendado que novos estudos sejam feitos e
com uma amostra ampliada em outros trabalhos de
pesquisa.

Contribuigdo dos autores: SFO Gregério - redacao do artigo e coleta da pesquisa. CRC Galvao — redacéo do artigo, coleta

da pesquisa e revisdo final.
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