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Resumo

O presente resumo apresenta pesquisa de mestrado baseada no crescente aumento de
diagnosticos dos Transtornos do Espectro do Autismo em bebés, bem como a dificuldade no
progresso terapéutico de criangas que iniciam intervengdes tardias, colocando em questdo a
importancia da deteccdo precoce de bebés com risco de desenvolvimento desta psicopatologia
(JERUSALINSKY, 2015). Nesse cenario, a perspectiva de deteccdo precoce de risco de
evolucdo para o autismo assume grande relevancia, tendo em vista sucessos terapéuticos
relatados, como os casos de bebés em intervencdo com sucesso j4 aos 3 meses de idade
(LAZNIK, 2013). Considerando tal situacdo, temos empreendido esforcos para detectar
precocemente o risco de psicopatologias graves da infancia, investindo na sensibilizacdo de
familiares para intervencdo, 0 mais precocemente possivel. Em 2013, passamos a apostar na
perspectiva de intervencao precoce atraves da musicalizagdo com bebés prematuros, com base

em relatos na literatura sobre os efeitos da musicalizacdo de bebés em risco psiquico. Indicou-
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se que uma intervencdo musical poderia ser adequada para bebés em risco psiquico, como
forma de alcancar os familiares e, também, como aposta para um trabalho direcionado nas
instituicOes de educacdo infantil. Os trabalhos com mdusica, propostos por Esther Beyer
(2005), indicaram que a musicalizacdo de bebés seria um caminho promissor para este estudo,
aliado ao fato de apresentar baixo custo. Objetivou-se, para tanto, analisar os efeitos da
musicalizagdo como dispositivo de intervencao precoce junto a bebés em risco psiquico e seus
familiares, a partir de estudo de caso. Como metodologia utilizou-se a pesquisa intervencéo,
baseada em encontros musicais semanais entre bebés e seus familiares e analise qualitativa
dos dados produzidos. Concluiu-se que a estratégia é positiva e efetiva para o
desenvolvimento de bebés em risco psiquico, e que contribui para o trabalho pedagdgico junto
aos bebés em bercarios de nosso pais.

Palavras-chave: Musicalizacdo, Intervencdo precoce, Risco psiquico, Desenvolvimento

infantil, Autismo.

INTRODUCAO

O presente trabalho apresenta dados referentes a pesquisa desenvolvida em nivel de
mestrado através do Programa de Pds-Graduacdo em Psicologia da Universidade Federal de
Santa Maria. O mesmo justifica-se em funcdo do aumento significativo de diagndsticos de
Transtornos do Espectro do Autismo (TEA) a partir do ano 2000, bem como, a certeza de que
a deteccdo e intervencdo precoces levam a um prognostico mais especifico dos casos
(LAZNIK, 2013; JERUSALINSKY, 2015).

Dentre os grupos de pesquisa, dois tém empreendido esforgos, a partir de postura
psicanalitica, para detectar precocemente o risco de psicopatologias graves da infancia através
de dois instrumentos criados para insercdo nas consultas pediatricas. Em nosso pais, as
pesquisadoras Kupfer e Volontolini (2005) organizam reflexdes acerca de indices Clinicos de
Risco ao Desenvolvimento Infantil (IRDIs), pesquisa concluida no ano de 2008 (KUPFER,
2008). Na Franga, o grupo de pesquisa e clinico da Associacion PREAUT (2012), prop6s 0s
Sinais PREAUT, com objetivo mais especifico de detec¢do de risco de evolugdo para o
autismo.

Diferentes investigagdes tém comprovado a pertinéncia dos IRDIs na deteccdo de
risco ao desenvolvimento ou psiquico e sua correlagdo com alteracBes no exercicio das
funcOes parentais, como Kupfer & Bernardino (2010) ou beltrami et al. (2013), assim como,

acerca das dificuldades psicomotoras, alimentares e de linguagem do bebé, entre estudos tais



como Vendruscolo et al. (2012), Flores & Souza (2014), Oliveira & Souza (2014),
Vendruscolo & Souza (2015).

Com relacdo ao autismo, especificamente, ha algumas hipdteses atuais que sugerem
que o autismo tem origem em falha pré-natal no desenvolvimento dos sistemas que
programam o timing, a coordenagdo motora seriada, o controle prospectivo de movimentos, o
controle da regulacdo afetiva das experiéncias, dificultando o engajamento do bebé em
interacdes com seus cuidadores/familiares (TREVARTHEN & BUTT, 2013; MURATORI,
2014).

Quanto aos sinais neuroldgicos elencados em pesquisas, estes levariam, com
dificuldades, ao mantelamento perceptivo (GOLSE, 2013), bem como, o estabelecimento da
intersubjetividade priméaria. Os bebés em questdo sdo pouco apetentes simbolicamente
(LAZNIK, 2013), demonstrando pouco interesse pelo manhés, ou musicalidade comunicativa,
como sugere Trevarthen (2013), como forma particular e afetiva de as maes interagirem com
seus filhos, sobretudo quando eles respondem a elas com reciprocidade ou apeténcia
simbolica (LAZNIK, 2013).

Essa falta de apeténcia criard dificuldades na construcdo da intersubjetividade
secundaria, que segundo Golse (2013) é estudada pelo campo psicanalitico como dificuldades
em estabelecer o terceiro tempo do circuito pulsional fruto do processo de alienagdo (Kupfer,
2000; Laznik, 2013; Jerusalinsky, 2015).

No que se relaciona a visdo de cognic¢do social, estabelece um ciclo vicioso no qual a
crianca produz pequenas respostas ou até auséncia de respostas as investidas parentais, 0 que
dificulta a manutencdo da interacdo e do investimento no manhés pelos pais (COHEN et al.,
2013), isso porque esses bebés parecem investir mais em objetos do que no compartilhamento
de acOes (Saint-Georges et al., 2011).

A INTERVENCAO MUSICAL PRECOCE

Na presente investigacdo, a musica apresentou-se como possibilidade de intervencéao
precoce. Isto, em fungdo de falhas nos sinais PREAUT e IRDIs que evidenciaram risco de
evolugdo para autismo. Nesse sentido, a abordagem de musicalizacdo de bebés organizada
com base na proposta desenvolvida por Esther Beyer (CORREA, BELLOCHIO, 2010)
apresentou-se promissora, tendo em vista a rotina musical que insere, de modo harménico,
movimentacao corporal, favorecendo a integracdo sensorial e a possibilidade de o bebé liberar

a cortex para entrar em relacéo, considerando os aspectos maturativos.



Em relacdo aos aspectos afetivos envolvidos na constituicdo psiquica, os trabalhos de
Carvalho (2012), Bialer (2014) e, principalmente, Januario e Tafuri (2010) anunciam que a
musica funciona como espaco de relacdo com criancas autistas em funcédo da possibilidade de
fisgar a atencdo do bebé, seja pelo ritmo quanto pela melodia, dentre outros aspectos.

Sobremaneira, motivadas por essa perspectiva e por trabalhos de musicalizacdo de
bebés orientados por Esther Beyer, que atingiu no projeto “Musica para Bebés” do Instituto
de Artes da Universidade Federal do Rio Grande do Sul mais de 700 bebés e suas familias em
dez anos, favorecendo a construcdo do valor da musica nos primeiros anos de vida,
conectados a momentos de descontracéo, lazer e vinculo entre pais e filhos.

Uma das pesquisadoras que articularam suas analises aos momentos de aula de musica
para bebés de Esther Beyer é Stahlschimidt (2002) no qual os efeitos positivos da
musicalizacdo na reversdo do risco psiquico do bebé ficou em evidéncia em dois casos de
bebés que estavam acolhidos em abrigos da cidade de Porto Alegre. E, nesse sentido, entre as
caracteristicas que favoreciam a constru¢do do vinculo, destacam-se a valorizacdo da
participacdo do familiar de modo efetivo na constru¢cdo musical do bebé, o que promove
momentos de prazer entre o cuidador (em geral a mée, as vezes, 0 pai) e 0 bebé, a liberdade
de adaptacdo ativa das atividades as demandas do bebé dentro da rotina proposta e a
possibilidade de dominio crescente da masica por meio de atividades ludicas que consideram
as habilidades psicomotoras, cognitivas, afetivas e linguistica do beb& em cada idade. O que,
de modo efetivo, credenciou a abordagem para ser tomada como uma proposta de intervencéo

precoce junto a um grupo.

METODO

A amostra deste estudo, qualitativo e longitudinal, foi constituida de um menino (I)
com risco psiquico de evolucdo para autismo, avaliado pelos IRDIs e pelos sinais PREAUT,
com trés meses e alguns dias, proveniente de uma pesquisa maior na qual 140 bebés sdo
acompanhados longitudinalmente de uma vinte e quatro meses, considerando 0s instrumentos
citados, o teste de triagem de Denver Il, analises das interacdes mée(ou substituta)-bebé por
meio de filmagens e entrevista inicial e continuada nas coletas. Estas incluem as faixas etarias
de um més, trés meses , seis, nove, doze, dezoito e vinte e quatro meses. Para este artigo
foram utilizadas as anélises relativas aos sinais PREAUT e IRDIs das coletas de trés meses e

um dia, seis meses e 8meses e um dia, dados da entrevista inicial.



Para constituir o grupo de musicalizacdo além de I. e sua mae (MlI), dois outros bebés,
um menino prematuro (K) e sua mae (MK) e uma menina nascida a termo (L) e sua mée (ML)
foram convidados a participar da pesquisa. As diades K-MK e L-ML nédo apresentavam risco
psiquico quando avaliadas pelos IRDIs e sinais PREAUT. As principais caracteristicas dos

bebés e suas familias estéo sintetizadas no quadro 1.

Suj | Idade Idade - Idade dos | Profissdo dos | Frequéncia
eito | inicial final Familiares familiares pais aos encontros
I 5m14d | 9m Mée(MI) 26 anos Do lar Nove
Pai (PI) 36 anos Pedreiro encontros
Irméol 07 anos Estudante Cinco com os
(Ir11) Estudante irmaos
Irméo2 09 anos
(Ir12)
K |8m1l2d lalm Mée (MK) | 20 anos Do lar Cinco
Pai (PK) 26 anos Pedreiro encontros
L mlld |11m Mae (ML) | 33 anos Do lar Nove
Pai (PL) 42 anos Policial encontros
Irméo (IrL) | 08 anos Estudante dois com o
irmé&o.

Quadro 1- Sintese de caracteristicas dos bebés e familia

Legenda: m=meses, d=dias, a=anos, EMI=ensino médio incompleto, EMC=ensino médio
completo.

Fonte: Dados da pesquisa elaborado pela autora.

Aprovado seguindo a resolucdo 466/12, o projeto compds uma pesquisa maior
aprovada no CEP da UFSM sob CAE: 28586914.0.0000.5346. Por isso, aos voluntarios,
responsaveis pelos bebés, foram esclarecidos o0s objetivos e procedimentos da pesquisa e lhes
foi lido o termo de consentimento livre e esclarecido que os mesmos assinaram apds
concordarem com sua participacéo e de seus bebés.

Neste primeiro dia de contato entre os bebés e familiares que participariam do grupo
de mdusica, responderam a uma entrevista semi-estruturada para obtencdo de dados sécio-
demogréficos, obstétricos e psicossociais. Dentre os bebés e seus familiares, participantes da
pesquisa, os voluntarios foram captados no teste do pezinho realizado na unidade basica de
saude (UBS) na qual também foram realizados o grupo de musicalizacdo e as filmagens da

coleta maior.



Sendo que os demais protocolos foram aplicados antes e ap6s as filmagens e, diante de
duvidas, foi possivel que mais de um examinador conferisse os valores atribuidos por meio da
visualizacao dos filmes.

O ambiente era organizado antes de cada encontro de musicalizacdo em uma sala de
uso coletivo em unidade bésica de salde do municipio de Santa Maria/RS, com
disponibilizacdo de colchonetes e almofadas em circulo que previa a acomodacgéo das diades,
da pedagoga responsavel e da pesquisadora. Os encontros foram filmados na integra para
analise posterior, contando com duas cameras (uma de visdo geral do grupo e uma mais
proximaa | e Ml).

A escolha das atividades de musicalizagdo se baseou naquelas que, da rotina proposta
por Esther Beyer, pudessem favorecer condutas intersubjetivas e receptividade dos bebés a
pessoas. Dentre elas a Cangdo de entrada/chegada, Baldes em movimento, Historia “O trem”,
relaxamento com bolinhas de massagem, estimulagdo do balbucio com espelhos, exploracéo
de instrumentos musicais, o Pula Pula, a Pulguinha e a Cancdo despedida.

As filmagens dos encontros de musicalizagdo foram transcritos e analisadas a
posteriori, levando em conta aspectos qualitativos como a adaptacdo ativa realizada por MlI, a
presenca de indicios de alienacdo por parte de I, e a interacdo da diade MI-1 entre si e com 0s
demais participantes do grupo, a partir das quais foram retiradas cenas para exemplificar a
evolugdo de | e MI. Também, foi realizada analise das filmagens dos encontros inicial,
intermediario e final de musicalizacdo por meio da escala de Saint-Georges et al. (2011) que
aborda comportamentos infantis e maternos a partir de uma perspectiva de cognicdo social.

Quando a presente pesquisa finalizou os encontros musicais, I. foi avaliado, aos onze
meses, por uma terapeuta ocupacional e psicanalista para averiguar a estabilidade de sua

evolucdo e a necessidade de nova intervencao.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Em fungdo do estudo de caso, tomamos como base para analise as situagOes
vivenciadas nos encontros de musica pelo menino 1., que ingressou no grupo com cinco meses
e quatorze dias, concluindo com nove meses. Ele é o terceiro filho do casal, nasceu de parto
vaginal de uma gestacdo planejada. A mée afirma té-lo desejado muito e que o casal ficou
muito feliz com a noticia da gravidez. O pai assumiu o sustento familiar, ao optarem por Ml
parar de trabalhar para cuidar dos filhos apds ao nascimento de I, mesmo com as dificuldades

financeiras da familia.



Com o convite para participacdo no grupo de musicalizacdo, o risco psiquico nao foi
explicitado, mas explicou-se sobre a importancia das aulas para desenvolvimento e
socializacdo de 1., considerando que as pesquisadoras percebiam um certo retraimento no
menino. Participacdo que passou a ocorrer na semana seguinte ao convite.

MI chegou para o primeiro encontro silenciosa e comegou a observar as demais maes e
se ambientar com os demais participantes. Durante as entrevistas, percebeu-se que a mae
sentia vergonha das pessoas, esforcava-se com um sorriso, para comegar as interacdes. Ja |.
chorou muito nas primeiras aulas, tendo dificuldade de participar do grupo. A cena 1

evidencia essa caracteristica da mae e do menino no primeiro encontro em que participaram:

CENA 1: Olhando para os objetos na hora do Oi

Na hora do “Oi”, I. presta atengdo na almofada colorida. A professora comeca o
“O1” direcionando seu olhar para K. I. olha para a professora a seguir mas para sua
mao que abana enquanto da “Oi”. Demonstra excitagdo com bragos e instabilidade
do tronco (balanca para um lado e outro)?, enquanto olha a professora na atividade.
No momento, em que a professora direciona o “Oi” para 1., MI tenta estimula-lo
para que ele olhe para a professora, colocando seu braco sobre os bragos de I. e
tentando direcionar uma resposta de “Oi”.

Percebe-se a dificuldade de I. em manter a atencdo nas pessoas e de controle
psicomotor. Em outros momentos como na cena 2, ele chora incomodado com a possibilidade

de ficar deitado sobre o colchonete:

CENA 2- A dificuldade de deitar e explorar os baldes:

No momento de brincar com os baldes sobre o tule a mée deita I., mas ele parece
desconfortavel para ficar deitado (esta sem camisa). Olha os balGes e estica o brago
direito por algum tempo para tocar, depois fica mais incomodado, e faz opistétono.
A mae o reposiciona e depois o coloca sentado, quando percebe que ainda esta
incomodado..... A made de I. (MI) estd tensa e pouco confortavel, pois tem
dificuldades de tranquiliza-lo. Oferece dois baldes em sequéncia, os quais ele deixa
escapar sem explorar. I. choraminga.

Durante as escutas, realizadas em momentos anteriores aos encontros de
musicalizagdo, descobriu-se que MI teve uma inféancia dificil, ndo podendo conviver de forma
harmoniosa com a mée bioldgica. Foi adotada e depois sofreu muito quando voltou a morar

com a mae biologica. MI contou que a primeira gestacdo foi dificil, pois era jovem e sem

’A instabilidade de tronco de I. relaciona-se ao fato de ainda no ter maturado para sentar sem apoio. No entanto,
cabe ressaltar que seus movimentos globais tipo flaping e sua dificuldade de antecipar gestos para a preensao
estavam de acordo com observagdes de Muratori (2014) sobre sinais precoces de autismo. Muratori, em reunido
de pesquisa com a quarta autora visualizou videos de I. confirmando esta analise.



experiéncia. Cabe ressaltar que os outros filhos, diferentemente de 1., ndo apresentavam
qualquer retraimento ou psicopatologia.

Considerando os IRDIs da fase 1, observou-se a auséncia dos seguintes itens na
analise das interacdes de I. e MI, antes da intervencdo musical: 3. A crianca reage ao
“manhés”; 4. A mae propde algo a crianga e aguarda sua reagdo; 5. Ha troca de olhares entre a
crianca e a mde. Considerando os resultados da pesquisa de Kupfer (2008), a auséncia de
apenas trés IRDIs na fase um indicaria risco ao desenvolvimento e ndo necessariamente risco
psiquico, ja que para aquela pesquisa os cinco primeiros IRDIs deveriam estar ausentes para
prever psicopatologia grave. No entanto, |. apresentava evidente desconex&o nos sinais
PREAUT, que sdo mais sensiveis e especificos para risco de evolugdo para o quadro de
autismo.

Embora MI conseguisse estabelecer as demandas e supor um sujeito em 1., eixos
percebidos pela presenca dos IRDIs um e dois (1. Quando a crianga chora ou grita a mae sabe
0 que ele quer e 2. A mae fala com a crianga num estilo particularmente dirigido a ela
(manhés)), evidenciando ansiedade pela precariedade no retorno de 1.

Quanto as tentativas de comunicacdo, o que ficava evidente na auséncia do indice
quatro, pois ndo conseguia aguardar as respostas de 1. Ml propunha algo a I. e ela mesma
respondia, sem aguardar a resposta do filho, regulando o comportamento de I. em funcdo das
dificuldades na sustentagéo do olhar e na falta de consisténcia nas repostas do menino, quando
solicitado pela mae.

Também ¢ interessante notar que a auséncia de olhares e a falta de reacdo ao “manhés”
denunciavam o que seria encontrado nos sinais PREAUT, pois I. apresentou a respostas “nao”
para todos os itens quando testado na observagédo dos pesquisadores antes da filmagem. 1. ndo
procurava espontaneamente a pesquisadora ou a mae, nem sob estimulacdo, o que lhe atribuiu
uma pontuacdo zero na primeira parte do questionario. O mesmo ocorreu na segunda parte
trés e quatro que confirmam as observac@es iniciais desdobrando a analise em olhar, sorrir e
suscitar troca prazerosa.

Durante a filmagem da pesquisa maior, observou-se um momento de reacdo ao
“manhés” feito pela mae, mas muito breve, com movimentagdo global do corpo e sem
manutengdo da interagdo além de trés segundos. Também ndo enderegava ou sustentava o
olhar para a mae.

Na segunda fase de filmagens, em que foram avaliados os IRDIs entre quatro e oito
meses, . foi avaliado entre os seis meses e um dia e sete meses e 29dias, observou-se que a

dupla ndo apresentava os indices: 6. A crianca utiliza sinais diferentes para expressar suas



diferentes necessidades. 7. A crianga reage (sorri, vocaliza) quando a mae ou outra pessoa esta
se dirigindo a ela. 8. A crianga procura ativamente o olhar da mée, demonstrando que o risco
psiquico se mantinha durante o inicio do processo de musicalizacao.

Na terceira fase da coleta maior, cujas analises foram realizadas entre oito meses e um
dia e nove meses e vinte e nove dias, em termos de sinais PREAUT percebeu-se que I. j&
reagia a estimulacdo da pesquisadora e da mae, e também olhava espontaneamente para
ambas. Nao apresentava IRDIs ausentes. Nas cena 3 e 4 exemplifica-se a evolucao de I.- Ml

ao final dos encontros de musicalizacéo.

CENA 3: | e Ml desfrutando da aula.

I. ficava em pé no colo da mée e levantava 0 menino préximo do rosto da mesma,
passava a mdo nos bracos e nas costas da mde. A mée abracava o filho. A seguir,
pegou a almofada e iniciou uma brincadeira de esconde-esconde com o filho.
Quando ele a achou, a mesma disse: “Acho, acho!”. I. ¢ a mae sorriram, a mae
repetiu a brincadeira e I. gostou. Passa a mdo no rosto da mae, sorriu fisgado pelo
gozo da brincadeira.

CENA 4: 1 vai atras de L. espontaneamente na rotina dos balGes

L. engatinhou e ficou em frente a | que olhava para ela. Depois, olhou para a
professora e se aproximou das costas de L. passando a m&o no bra¢o da menina que
estava se mexendo em busca de um baldo. L. estava de costas para I. que seguia
colocando a mdo em suas costas e “batendo” como se estivesse chamando L.

As cenas 3 e 4 sdo evidéncia que o processo de alienacdo (KUPFER, 2000) havia se
estabelecido em I, o que se confirmou aos 1lmeses quando foi avaliado por terapeuta
ocupacional, como forma de controle do progresso de I, pois caso essa evolugdo nao se
estabilizasse ele passaria por um periodo de intervencdo individual.

Essa avaliacdo demonstrou que 0 menino e a mae ja apresentavam diferenca quanto a
postura e interacdo quando comparadas ao periodo anterior aos encontros de musicalizacao.
No primeiro encontro, 0 menino estava timido, olhando muito para a avaliadora, com olhar de
desconfianca. Estava muito sério, estranhando a avaliadora. A méae, para que interagisse,
propds-se cantar as musicas que cantavam nos encontros. |. as reconheceu e dangou
timidamente. O menino olhava apaixonado para a mae. Quando a mée terminou, a terapeuta
vibrou, dizendo: “que foi lindo e que a made merecia um obrigado”. O menino fez entdo
cafuné com a cabeca no corpo da mée, e enrolou-se na roupa dela.

Uma cena fundamental que demonstrou a instalacdo de I. na comunicacdo com o
outro, foi quando ele chupava o dedo e a terapeuta pediu um pedaco, pois parecia gostoso. O

menino provocou a terapeuta sugando mais forte seu dedo, até que deu um dedo para ela. A



mée apresentava-se naquele momento muito interpretativa, compreendendo tudo, e ajudando
I. a se comunicar com a terapeuta.

No segundo encontro, a mde demonstrou ainda mais seu afeto, respeito e interacéo
com 0 menino. A terapeuta pede permissao a mée de se aproximar com um brinquedo e Ml
devolve a pergunta a 1., esperando sua resposta, ela diz: “acho que ele estd em duvida”.

Em seu relato, MI afirmou que I. estava mais curioso e que antes era muito parado.
Relata também que ele chamava a mae de mama ¢ o irmao de mano. Em sua fala MI diz: “ele
esta mais solto”. Também afirmou que as musicas estdo inseridas na rotina familiar, em
especial que ele gostava da Galinha Pintadinha.

A partir das breves observacOes aqui realizadas é possivel hipotetizar que I. conseguiu
modalizar perceptivamente e integrar as informac6es sensoriais (GOLSE, 2013) necessarias
para que houvesse um sentido na exploracdo do objeto. Fato que se intensifica,
gradativamente, a partir do sexto encontro, no qual evidencia o reconhecimento do proprio
nome.

Em relacdo a MI percebe-se que ela identificou que o “manhés” “fisgava” a atengdo de
seu filho, e como era uma mae que fazia uma adaptacdo ativa ao seu bebé (WINNICOTT,
1999), rapidamente modificou seu comportamento ao perceber que isso funcionava bem com
I. Cabe ressaltar a importancia do grupo como fator de estimulagcdo para esta mae modificar
seu comportamento, sem que fosse necessario orientar verbalmente, pois a mudanca se deu

apenas pelo modelo positivo fornecido pela professora e por ML.

CONSIDERACOES FINAIS

Considerando o objetivo geral de analisar os efeitos de musicalizacdo em um caso de
risco psiquico (I-Ml) foi possivel observar a efetividade da proposta, pois na Gltima coleta dos
sinais PREAUT e dos IRDIs, realizada apés a intervencdo 1. estava sem risco psiquico, o que
se confirmou na avaliacdo da terapeuta ocupacional dois meses depois.

A musica foi uma forma de intervencao precoce positiva e efetiva, com a vantagem de
ndo se apresentar como uma terapéutica tradicional, que, muitas vezes, ndo apresenta a adesao
dos familiares. Também porque ndo despertou qualquer fantasma no imaginario familiar em
situacGes em que ndo ha séries barulhentas ou a percepcéo de sintomas pelos familiares como
no caso de I.

O estudo sugere, ainda, que a proposta organizada por Esther Beyer é ampla e

adequada para embasar esse trabalho, pois considera, simultaneamente, aspectos cognitivos,



afetivos e neuromaturativos. Apresentando espagos para adaptacdes e inovacbes, por ndo se
tratar de método e menos ainda, fechado, mas uma abordagem do desenvolvimento infantil

em que a musica € o tema principal que favorece o laco entre o bebé e seu outro primordial.
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