

		

			[image: Capa de Estratégias musicais e DIR/Floortime - contribuições para o desenvolvimento de crianças autistas de Allan Maykson]

		


	

		

		


		

			Estratégias musicais e DIR/Floortime


		


		

			contribuições para o desenvolvimento de crianças autistas


		


	

		

		


		

			Editora Appris Ltda.


			1.ª Edição - Copyright© 2024 do autor


			Direitos de Edição Reservados à Editora Appris Ltda.


			Nenhuma parte desta obra poderá ser utilizada indevidamente, sem estar de acordo com a Lei nº 9.610/98. Se incorreções forem encontradas, serão de exclusiva responsabilidade de seus organizadores. Foi realizado o Depósito Legal na Fundação Biblioteca Nacional, de acordo com as Leis nos 10.994, de 14/12/2004, e 12.192, de 14/01/2010.


			Catalogação na Fonte


			Elaborado por: Dayanne Leal Souza


			Bibliotecária CRB 9/2162


			M469e - 2024


			Maykson, Allan


			 Estratégias musicais e DIR/Floortime: contribuições para o desenvolvimento de crianças autistas


			Allan Maykson.


			1. ed. – Curitiba: Appris, 2024.


			[recurso eletrônico]


			Arquivo digital : EPUB – (Coleção Educação, Tecnologias e Transdisciplinaridades).


			 Inclui referências.


			 ISBN 978-65-250-6837-4


			1. Música. 2. Autismo. 3. DIR/Floortime.


			I. Maykson, Allan. II. Título. III. Série. 


			CDD – 616.89


			Livro de acordo com a normalização técnica da ABNT


			Editora e Livraria Appris Ltda.


		

			

				[image: ]

			


		


			Av. Manoel Ribas, 2265 – Mercês


			Curitiba/PR – CEP: 80810-002


			Tel. (41) 3156 - 4731


			www.editoraappris.com.br


			Printed in Brazil


			Impresso no Brasil


		


	

		

		


		

			Allan Maykson


		


		

			Estratégias musicais e DIR/Floortime


		


		

			contribuições para o desenvolvimento de crianças autistas


		


		

			

				[image: ]

			


		


		

			Curitiba, PR
2024


		




	

		

		


		

			

				

					

					

					

				

				

					

							

							ficha técnica


						

					


					

							

							Editorial


						

							

							Augusto Coelho


							Sara C. de Andrade Coelho


						

							

						

					


					

							

							Comitê editorial


						

							

							Ana El Achkar (Universo/RJ)


							Andréa Barbosa Gouveia (UFPR)


							Antonio Evangelista de Souza Netto (PUC-SP)


							Belinda Cunha (UFPB)


							Délton Winter de Carvalho (FMP)


							Edson da Silva (UFVJM)


							Eliete Correia dos Santos (UEPB)


							Erineu Foerste (Ufes)


							Fabiano Santos (UERJ-IESP)


							Francinete Fernandes de Sousa (UEPB)


							Francisco Carlos Duarte (PUCPR)


							Francisco de Assis (Fiam-Faam-SP-Brasil)


							Gláucia Figueiredo (UNIPAMPA/ UDELAR)


							Jacques de Lima Ferreira (UNOESC)


							Jean Carlos Gonçalves (UFPR)


							José Wálter Nunes (UnB)


							Junia de Vilhena (PUC-RIO)


						

							

							Lucas Mesquita (UNILA)


							Márcia Gonçalves (Unitau)


							Maria Aparecida Barbosa (USP)


							Maria Margarida de Andrade (Umack)


							Marilda A. Behrens (PUCPR)


							Marília Andrade Torales Campos (UFPR)


							Marli Caetano


							Patrícia L. Torres (PUCPR)


							Paula Costa Mosca Macedo (UNIFESP)


							Ramon Blanco (UNILA)


							Roberta Ecleide Kelly (NEPE)


							Roque Ismael da Costa Güllich (UFFS)


							Sergio Gomes (UFRJ)


							Tiago Gagliano Pinto Alberto (PUCPR)


							Toni Reis (UP)


							Valdomiro de Oliveira (UFPR)


						

					


					

							

							SUPERVISORa editorial


						

							

							Renata C. Lopes


						

							

						

					


					

							

							PRODUÇÃO EDITORIAL


						

							

							Bruna Holmen


						

							

						

					


					

							

							Revisão


						

							

							Bruna Fernanda Martins


							Monalisa Morais Gobetti


						

							

						

					


					

							

							Diagramação


						

							

							Bruno Ferreira Nascimento


						

							

						

					


					

							

							capa


						

							

							Eneo Lage


						

							

						

					


					

							

							ilustração da capa


						

							

							Gusthavo Ferreira


						

							

						

					


					

							

							REVISÃO DE PROVA


						

							

							Sabrina Costa


						

							

						

					


				

			


		


	

		

			

				

					

					

					

				

				

					

							

							Comitê Científico da coleção Educação, tecnologias e TransdisciplinaridadeS


						

					


					

							

							Direção Científica


						

							

							Dr.ª Marilda A. Behrens (PUCPR)


						

							

							Dr.ª Patrícia L. Torres (PUCPR)


						

					


					

							

							Consultores


						

							

							Dr.ª Ademilde Silveira Sartori (Udesc)


						

							

							Dr.ª Iara Cordeiro de Melo Franco (PUC Minas)


						

					


					

							

						

							

							Dr. Ángel H. Facundo (Univ. Externado de Colômbia)


						

							

							Dr. João Augusto Mattar Neto (PUC-SP)


						

					


					

							

						

							

							Dr.ª Ariana Maria de Almeida Matos Cosme (Universidade do Porto/Portugal)


						

							

							Dr. José Manuel Moran Costas 


							(Universidade Anhembi Morumbi)


						

					


					

							

						

							

							Dr. Artieres Estevão Romeiro 


							(Universidade Técnica Particular de Loja-Equador)


						

							

							Dr.ª Lúcia Amante (Univ. Aberta-Portugal)


						

					


					

							

						

							

							Dr. Bento Duarte da Silva (Universidade do Minho/Portugal)


						

							

							Dr.ª Lucia Maria Martins Giraffa (PUCRS)


						

					


					

							

						

							

							Dr. Claudio Rama (Univ. de la Empresa-Uruguai)


						

							

							Dr. Marco Antonio da Silva (Uerj)


						

					


					

							

						

							

							Dr.ª Cristiane de Oliveira Busato Smith (Arizona State University /EUA)


						

							

							Dr.ª Maria Altina da Silva Ramos 


							(Universidade do Minho-Portugal)


						

					


					

							

						

							

							Dr.ª Dulce Márcia Cruz (Ufsc)


						

							

							Dr.ª Maria Joana Mader Joaquim (HC-UFPR)


						

					


					

							

						

							

							Dr.ª Edméa Santos (Uerj)


						

							

							Dr. Reginaldo Rodrigues da Costa (PUCPR)


						

					


					

							

						

							

							Dr.ª Eliane Schlemmer (Unisinos)


						

							

							Dr. Ricardo Antunes de Sá (UFPR)


						

					


					

							

						

							

							Dr.ª Ercilia Maria Angeli Teixeira de Paula (UEM)


						

							

							Dr.ª Romilda Teodora Ens (PUCPR)


						

					


					

							

						

							

							Dr.ª Evelise Maria Labatut Portilho (PUCPR)


						

							

							Dr. Rui Trindade (Univ. do Porto-Portugal)


						

					


					

							

						

							

							Dr.ª Evelyn de Almeida Orlando (PUCPR)


						

							

							Dr.ª Sonia Ana Charchut Leszczynski (UTFPR)


						

					


					

							

						

							

							Dr. Francisco Antonio Pereira Fialho (Ufsc)


						

							

							Dr.ª Vani Moreira Kenski (USP)


						

					


					

							

						

							

							Dr.ª Fabiane Oliveira (PUCPR)


						

							

						

					


				

			


		


	

		

		


		

			Para Dique (in memoriam), o afeto encarnado.


		




		

			

			


			

			


			AGRADECIMENTOS


			Às crianças participantes deste trabalho, por toda troca afetiva e envolvente. Lia, e seu jeitinho delicado, sensível e curioso, me mostrou o poder do diálogo afetivo para trazer a calma. Nico, e sua genialidade com as línguas estrangeiras, me ensinou que o cotidiano não basta, é preciso mais. Dan, e sua curiosidade, me ensinou a explorar todos os ângulos para encontrar novas perspectivas. Dora, e sua criatividade tanta, abrilhantou cada dia com uma novidade na dança do seu desenvolvimento. Vitor conversava com o olhar, e me ensinou, sobretudo, que o afeto é capaz de acessar lugares únicos da alma. 


			Aos familiares de Lia, Dan, Nico, Dora e Vitor, por terem aceitado e acreditado neste trabalho. Vocês foram fundamentais. Que sorte essas crianças têm de serem seus filhos! 


			Ao CMEI “Professor Paulo Rosas” e a seus colaboradores, gestoras, professoras e mediadores, pelo trabalho de amor e desenvolvimento. Instituição acolhedora e humana, que me deixou seguro, me ofereceu todo suporte e me levou a enxergar outros lugares possíveis do chão da escola. 


			Ao professor Diemerson Sacchetto, meu orientador, pelo acolhimento do tema, pela autonomia do trabalho e pelos discursos afetivos, humanos e sensíveis. 


			Ao professor Gleisson do Carmo Oliveira, que abraçou a mim e a este trabalho, acolhendo minha busca por “um lugar” na música, trazendo alento e direção. 


			A Viviane Louro, por suas pesquisas que alargaram os horizontes entre a música e o autismo, pelos nortes, trocas, risos e contribuições para este trabalho. 


			A Jessica e Priscilla, amigas de turma do mestrado, com quem pude compartilhar e chorar as angústias e as belezas do que é ser pesquisador e gente neste país.


			À Patricia Piacentini, primeiramente por ter trazido o modelo DIR/Floortime para o Brasil, impactando a vida de muitos familiares, crianças e profissionais, depois pelo convite para atuar no Centro de Desenvolvimento Infantil (CDI), instituição onde o modelo deu seus primeiros passos em território nacional, espaço que me acolheu em todos os sentidos, me conectando a profissionais incríveis, amigos inesquecíveis e uma família de afeto, a quem também devo meus agradecimentos: Allyde Marques, amiga e profissional necessária, pelos densos diálogos, desabafos, e por acolher os momentos em que eu não sabia o que pensar ou dizer; Carol Mota, pela inspiração, profissionalismo, pelas dicas e o brilho nos olhos de sua verdade; Ednaldo, pela companhia constante no CDI nos dias mais vazios, pelo apoio e amizade; Mayara Santana, por sempre observar as mudanças e oferecer acolhimento, um detalhe importantíssimo; Mayra Fernandes, pelos cafés com trocas bem-humoradas e sua disponibilidade de escuta; Nathália Paixão, pela amizade, pelos risos incontáveis e por acolher meus momentos de luz e sombras, trouxe mais vazão durante o processo. 


			

			


			À Kamila Vilela, por uma amizade tão intensa e emaranhada de tantos afetos. Entre choros, sorrisos, festas e abismos, colecionamos toda sorte e privilégios que amigos podem ter e ser.


			À vida, quando um dia me levou a conhecer o autismo e em seguida o modelo DIR/Floortime. Mudou tudo! Em meio a tantos desencontros e descaminhos, o autismo desenhou uma rota que integra todos os meus impulsos, expertises e inclinações. 


			À Várzea, meu lugar de renascimento, e a tudo e todos que ela tem me dado: o seio, o leito e uma identidade.


			Às minhas mães, Gisela e Celina (avó), pelo amor e respeito às minhas escolhas, e por terem aprendido com o tempo a acolher e compreender os meus caminhos. 


			À espiritualidade, a quem recorro irremediavelmente. 


		




		

			

			


			Encontro de dois.
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			e os colocarei no lugar dos meus.
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			Então eu te olharei com teus olhos


			e tu me olharás com os meus.
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			PREFÁCIO


			Cantar da Alma em (Des)Arranjos ou de uma Apresentação Visceral


			A beleza da vida não cabe em esconderijos. A vida em suas múltiplas formas sempre arruma um jeito de escapar ao usual. A vida não apenas transcende, mas sim esbarra, esmurra, transborda. Quem nunca se sentiu golpeado pela assimetria das coisas? Pensava que seria de um modo e já estava ali sendo engolido pelo devir, pela imensidão e pela beleza daquilo que não cabe no quadrado, no estanque, no geométrico. O cristalizado é só pedra para se começar, na perda, a aparecer obra. O verbo do escultor é desbastar, ou, ainda, desembestar. As geografias não são composição de linhas retas, é no torto que elas encontram a verdade. Se uma linha reta é traçada nas fronteiras, logo percebemos o sinal da violência e do desatino, pois a vida expande, e no torto, no aparentemente desarranjado, faz arranjo e harmonia. Festa é copo transbordado, fartura de sorriso, alegria no atacado. Pode ter grito e sussurro, mas na multiplicidade das formas é o construto das almas, das psiques que cantam o viver. Doutro modo: a multiplicidade das formas de viver apresenta uma antropologia real, diversa e necessária. Quando um corpo é normatizado, normalizado, essa lei estética e sanitária nos aponta para o que realmente é: a beleza da vida não cabe em esconderijos, ela, em beleza, escapa. Liberdade é poder ser quem se é.


			No poético, talvez possa revelar um pouco do que foi esta escrita. Para mim, orientador e professor, apresentar o livro-texto intitulado Estratégias musicais e DIR/Floortime: contribuições para o desenvolvimento de crianças autistas, de Allan Maykson, é momento de orgulho estremado, pois fala de uma vivência conjunta que escapa do tradicional caminho de uma pesquisa científica. A escrita de Allan Maykson fala sobre a diversidade humana, do lugar a ser mais explorado da multiplicidade de cognições, de afetos e de identidades, que estruturam (reestruturam, desestruturam e criam) o que é ser gente. Explorar essas geografias, com abertura, no lugar do científico, que, por si só, já busca enquadramentos diagnósticos, sempre nos parece uma aventura.


			

			


			Nossa educação quadrada, curricular e que muitas vezes provoca mais inclusões excludentes do que verdadeiras epifanias do estar-junto, precisa ser e está sendo repensada. Textos como a Pedagogia da Libertação, da Autonomia, da Esperança, de Freire, para além do lugar da leitura, começam a sistematicamente fazer mais sentido. O oprimido da dialética não quer mais o lugar da sujeição, mas na insubordinação, tem gritado (cantado) para ser-mais e se emancipar. Um lugar democrático para a educação em que os sujeitos autistas possam ser-mais com seus afetos, e não apenas tornados ferramentas úteis, “abaâmicas”. Por óbvio a autonomia é um desejo, a qualidade de vida é um intuito, mas é verdade também que outras formas comunicacionais se apresentam no chão-terapêutico. Alguns pais desejam um olho no olho possível, cheio de cumplicidade e reconhecimento, tanto quanto uma ida ao banheiro. E este livro apresenta um bocado dessa visão educacional que busca um desenvolvimento não linearizado pela competência adquirida. Não se trata de skills capitalísticas adquiridas como emblemas de um escoteiro, mas de ganhos terapêuticos reais que revelam novas possibilidades para o educacional e o terapêutico de crianças autistas, suas famílias, cuidadores e profissionais da inclusão e da educação.


			A música, não como musicoterapia, mas como caminho de acesso, de técnica, revela o tom com que essa incursão terapêutica é proposta. Trata-se do sensível, do próximo, do junto. O caminho trilhado na construção da pesquisa irmanou os sujeitos autistas não como participantes, mas como coautores. Este livro de Allan Maykson não é show, mas coral, de muitas vozes que tocaram e cantaram com ele. Versos que aproximam uma proposta pedagógica ao universo familiar, intimidade da casa, coisa de sala, quarto, cozinha. Cards-musicais que instrumentalizam acessos, possibilitam um teatro bonito cheio de cenas emancipatórias. Como é bom poder, para além da leitura, oferecer nesta obra os sons musicados pelo autor-artista. Eu tive a honra de conviver com uma bruxa boa, com uma “siria”, com um castor, com um palhaço de circo, com um educador, terapeuta, músico, Allan Maykson ou Tio Allan.


			

			


			Esta obra é um presente para todos que desejam conhecer o universo autista com mais e mais sensibilidade, representando para a comunidade científica da inclusão educacional mais um porte terapêutico, e uma ferramenta muito potente a ser explorada.


			Com orgulho e admiração,


			Diemerson da Costa Sacchetto


			Pós-doutor e doutor em Psicologia


			Mestre em História Social e Política (Ufes)


			Bacharel e licenciado em Filosofia pela Universidade Federal de Juiz de Fora (UFJF)


			Psicólogo formado pela Universidade Federal do Espírito Santo (Ufes) 


			Diretor-geral e professor-pesquisador do Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia do Espírito Santo (Ifes – campus Vila Velha)
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			APRESENTAÇÃO


			A música é fenômeno humano presente em todas as culturas, desde os primórdios de nossa espécie, capaz de mobilizar-nos por inteiro, inclusive gerando desenvolvimentos diversos. 


			Sabemos, atualmente, que o ser humano é musical, possuidor de musicalidade inata, e que pessoas autistas possuem uma maior propensão ao fazer e ao processamento musical que o natural à nossa espécie. Por tal fato, tem sido cada vez mais comum o uso da música e seus recursos junto às pessoas autistas, por áreas diversas, não necessariamente oriundas do campo musical, com vistas ao desenvolvimento dessa população.


			A pesquisa que originou o presente livro une, de forma inédita, a música e o modelo DIR/Floortime. De natureza interdisciplinar, Estratégias musicais e DIR/Floortime: contribuições para o desenvolvimento de crianças autistas congrega música, saúde e educação. Assim, entrelaça, de forma minuciosa, música e terapia, em prol do desenvolvimento de crianças autistas, no contexto da educação infantil. 


			Autismo: sob uma ótica afetiva e integral faz uma minuciosa retrospectiva do autismo, desde o surgimento do termo até os dias atuais. Esclarece ao leitor as características do transtorno, ao mesmo tempo que explica possíveis desordens dos sentidos, oriundas das dificuldades de integração sensorial, para além da disfunção social e de comunicação.


			O modelo DIR/Floortime: o desenvolvimento é emocional apresenta os princípios que regem o DIR/Floortime, um modelo desenvolvimentista que peculiariza a intervenção segundo cada sujeito e suas características, enfocando o aspecto emocional como ponte para o desenvolvimento geral.


			Estratégias musicais esclarece as possibilidades de utilização da música enquanto recurso pedagógico e/ou terapêutico. Traz a possibilidade da música na terapia, como forma de potencializar o desenvolvimento humano, por meio de experiências musicais como a composição, a apreciação e a performance.


			Educação infantil e DIR/Floortime: humanizar a incluir aborda o desafio da inclusão escolar, em especial na educação infantil, apontando um caminho possível a partir do processo de humanização, ou seja, do conhecimento de si mesmo e do mundo, para a conquista do “ser mais”, cunhado por Paulo Freire.


			

			


			Na Metodologia e Resultados, acompanhamos a trajetória de Dan, Dora, Lia, Nico e Vitor, crianças autistas que alcançaram significativos desenvolvimentos a partir das experiências musicais propostas por Allan, em suas práticas do modelo DIR/Floortime.


			Por fim, somos brindados com o álbum Meteoro. Um produto educacional desenvolvido pelo autor, composto por músicas inéditas e cuja proposta foi “congelar” e aperfeiçoar experiências musicais criativas únicas oriundas das intervenções com Dan, Dora, Lia, Nico e Vitor, mas que se tornaram replicáveis, passíveis de serem utilizadas por uma vasta gama de profissionais, de terapeutas a educadores, como forma de estimular o desenvolvimento infantil e o processo de inclusão, em geral. O álbum é dotado de composições musicais arranjadas com grande riqueza de timbres, melodias, harmonias e ritmos. 


			Trata-se de uma obra fundamental a todos que queiram utilizar a música e seus recursos em prol do desenvolvimento infantil, e, sobretudo, de crianças autistas, do exercício inclusivo e do humanizar para o ser mais.


			Gleisson do Carmo Oliveira


			Educador musical e musicoterapeuta

Professor da Faculdade de Letras e Artes (Fala) da Universidade do Estado do Rio Grande do Norte (Uern)

Doutor, mestre e licenciado em Música pela Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG)

Especialista em Musicoterapia pela Faculdade de Tecnologia de Curitiba (Fatec-PR), por meio do Instituto Fênix de Ensino e Pesquisa (Ifep)

Pesquisador das relações entre a música e o desenvolvimento humano, com ênfase nos efeitos da música em pessoas autistas
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			1


			MEMORIAL


			Quando trabalhava em uma biblioteca1, desenvolvendo projetos de leitura e promovendo contações de estórias infantis musicadas, uma ex-aluna, aspirante a escritora e leitora voraz, me descreveu como um “poeta em tempo integral e adulto lotado de trabalho nas horas vagas”. Anos mais tarde, ao assumir outras facetas artísticas, propus uma modesta alteração à, até então, irretocável descrição de Isa: artista em tempo integral e adulto lotado de trabalho nas horas vagas.


			Resgato essa descrição, a qual julgo como uma genuína e cirúrgica síntese de mim, para elaborar o meu lugar de fala nesta pesquisa. Se esse é um dos trabalhos do qual me ocupo nas horas vagas, irrevogavelmente, a pessoa que o desenvolve é, antes e sobremais, um artista, um poeta, músico, instrumentista, compositor, escritor, ator, performer, drag queen, que se encontrou com o autismo e fez dele abrigo para todas as suas inclinações envolvendo as áreas das artes, saúde e educação.


			Musicalizado na igreja por meio dos louvores que ocupavam a maior parte do tempo de culto e das aulas de violão e teclado, minha relação com a música começou cedo. Lembro-me de que, ainda criança, eu já cometia minhas pequenas “transgressões”, e elas envolviam escutar “músicas do mundo”2 trancado no quarto do meu tio. Tenho a memória cristalina de quando me emocionava ao som de Me chama3, na voz de Marina Lima e Per amore4 interpretada por Zizi Possi — nessa ordem. Eu não compreendia, apenas me deixava sentir.


			Nesse espaço religioso, no qual permaneci até aproximadamente meus 22 anos, me desenvolvi enquanto músico, compositor e, mais precisamente, como cantor. As composições foram consequência de minha relação com a palavra que eu desenvolvera aos 15 anos quando comecei a escrever meus primeiros poemas inspirados pelas obras de Vinícius de Moraes5, autor que consumia insaciavelmente no ensino médio, “escondido” na biblioteca durante os intervalos.


			Nunca me submeti a um processo de educação musical formal, tal como nunca fui musicalizado por professores formados na área. Meu desenvolvimento musical se deu de maneira informal, autônoma, e eu diria que com baixíssimo rigor técnico. Aprender a tocar violão não foi uma experiência feliz. Eu não conseguia acompanhar as aulas em um fluxo contínuo. Sempre achei o aprendizado de instrumentos musicais matemáticos e mecânicos demais, daí minha dificuldade. Motivado por um interesse pessoal pela música, talvez pela minha relação com a interpretação e com a apreciação, também pela minha admiração pelos músicos, aprendi o nível básico de violão e teclado, mas sem dar prosseguimento aos estudos.


			Ao ingressar no curso de Pedagogia6, após desistir do tecnólogo em Petróleo e Gás, no qual ingressei a contragosto aos 17 anos, entrei em contato com a minha natureza afetiva e brincante. Deveras! Não raras vezes passava férias com meus primos mais novos, contava estórias para as criancinhas da igreja e ainda moleque na rua de casa eu era cercado de toda sorte de amigos, jogos e brincadeiras. 


			Na faculdade, mais precisamente no componente curricular “Literatura Infantil”, ministrado pela professora Norma Grunewald7, por quem desenvolvi profundo respeito e admiração, me encantei pelo universo da contação de estórias. No entanto, foi apenas no estágio da educação infantil que comecei a realizar contações de estórias musicadas. A partir de então passei a me aventurar no universo da música e suas possibilidades. A minha relação com a palavra, iniciada com a poesia, e posteriormente aprofundada com a composição, agora escorria na habilidade para improvisação e adaptação de estórias e criação de contos infantis musicados.


			Tornei-me o Tio Allan, o contador de estórias, cujas apresentações eram marcadas pela música, pela expressividade e pela afetividade com o público infantil. Desejando explorar o potencial da arte em meu trabalho como pedagogo, ingressei na Arteterapia8, entre 2013 e 2014, quando me inseri no campo da saúde e pude explorar o universo criativo e seu potencial terapêutico. 


			

			


			A Arteterapia se trata de uma terapêutica de caráter artístico-vivencial, que se vale de linguagens expressivas como música, artes cênicas, plásticas e visuais, dança, cinema e outras, para o indivíduo acessar e expressar seus conteúdos internos, emoções e sentimentos, promovendo a saúde psicofísica e bem-estar.


			A minha relação com o autismo se iniciou na Arteterapia, principalmente a partir dos relatos de Carol, mãe atípica9, que vez ou outra me dizia “o autismo precisa de você”. Eu discordava. Não me interessava pelo autismo e não achava que tinha perfil para o trabalho com esse grupo. 


			Mais alguns anos se passaram, a vida artística se tornara cada vez mais necessária ao passo em que ampliava minha experiência na educação, ocupando cargos de gestão pedagógica. Desempenhando papéis cada vez mais burocráticos no trabalho, associados aos conflitos com minha sexualidade, com meu corpo, com minha família e os ditos valores cristãos excludentes e fundamentalistas, cheguei à conclusão de que devia resgatar minha arte, me profissionalizar e me (re)conhecer por meio dela. Foi quando ingressei na graduação em Artes Cênicas10, em 2016. Fui morar sozinho e tentar a vida na capital, especificamente em Vila Velha (ES).


			Nas Artes Cênicas, a música se reafirmou para mim enquanto jogo, enquanto performatividade, enquanto linguagem, enquanto presença. Compus trilhas sonoras de espetáculos, realizei inúmeras cenas de improviso musical, criei releituras musicais de livros, joguei com sonoridades, me debrucei em Wisnik11 e, por fim, desenvolvi a Poética da Catarse12, uma metodologia de construção cênica e atoral baseada nos afetos pessoais, por meio da qual criei o monólogo performativo “Leonardo Sauvignon”13, cujo ápice do espetáculo consistia em improvisar uma música utilizando as palavras que o público escrevia em um papel.


			Durante o curso de Artes Cênicas, após quatro anos passados do curso de Arteterapia, Carol (a mãe atípica) me contactou para, definitivamente, me inserir no campo do autismo e confirmar suas premonições. Havia surgido uma oportunidade de trabalho para aulas de expressão corporal para crianças autistas na Associação dos Amigos dos Autistas do Espírito Santo (Amaes). 


			O ano era 2018, aceitei a proposta, li alguns textos sobre o tema e sobre o trabalho de teatro com esse público, e me vi, pela primeira vez, em um universo desconhecido e complexo em torno do que era o TEA14, e escasso no que dizia respeito aos trabalhos das artes cênicas envolvendo esse grupo social.


			Meu objetivo era trabalhar com os grupos de crianças autistas, sobretudo, a partir dos jogos teatrais spolianos15, mas, para minha frustração inicial, percebi que o primeiro caminho era estabelecer um vínculo afetivo e investir na livre expressão, na espontaneidade e em estratégias menos estruturadas, o que implicava em propostas com menos regras de jogo, regras menos complexas ou nenhuma regra, menos sequências, menos etapas, dentre outros fatores. O caminho era outro e eu iria descobrir com eles. Foi quando recorri mais enfaticamente às estratégias musicais, pautadas no manuseio de instrumentos, exploração de sonoridades, utilização de recursos extramusicais como brinquedos, livros infantis, objetos sensoriais como tecidos e luzes. Também recorri à improvisação, criando músicas e até mesmo brincadeiras que favoreciam o perfil sensorial e potencializavam aquele momento de interação. 


			Esses fatores começaram a despertar meu olhar de pesquisador, agora mais maduro após tantos ICs, projetos de extensão e intensa produção acadêmica no curso de artes cênicas. Eu não ensinava música, nós interagíamos com música, brincávamos com música, nos expressávamos musicalmente. Brincávamos de fazer cenas, de dançar, de criar mirabolâncias, e em meio a tantos elementos, a música sempre esteve lá. Eu precisava investigar essa relação especial que os indivíduos autistas demonstravam em relação à linguagem musical. As aulas de expressão corporal, então, começaram a inserir experiências musicais como uma de suas bases, as outras eram a espontaneidade e a expressividade, independentemente da linguagem, mas a música se acentuava, sobressaltava, emergia.


			Meu trabalho com o público autista passou a se chamar, na época, Palco Azul — autismo, afeto e arte (hoje chama-se Balabalua) —, ganhando uma identidade, uma marca e um espaço para discussão. No ano seguinte (2019), me desliguei da Amaes em virtude de uma proposta de trabalho que me afastaria do autismo por um tempo. Assumi a gestão pedagógica de uma escola de educação infantil e ensino fundamental, mas procurei não deixar o autismo completamente, atendendo aos finais de semana em uma clínica, onde conheci o modelo DIR/Floortime16, inaugurando mais um divisor de águas em minha trajetória, oferecendo fundamentação teórica e procedimental para minha prática, me trazendo para este lugar, o lugar da pesquisa.


			A partir da minha relação com a arte e com a música, mais tarde com o autismo e por fim com o DIR/Floortime é que, finalmente, foi possível elaborar um tema de pesquisa que atendesse aos meus desejos enquanto artista, pedagogo e terapeuta.


			1.1 INTRODUÇÃO


			A pesquisa desenvolvida neste livro é de natureza interdisciplinar, que abrange as áreas do conhecimento: música, saúde e educação. Teve como objeto de análise a utilização de estratégias musicais na terapia DIR/Floortime para favorecer o desenvolvimento de crianças diagnosticadas como o Transtorno do Espectro do Autismo (TEA) no contexto da Educação Infantil.


			O Autismo ou Transtorno do Espectro do Autismo (TEA), de acordo com o DSM-5-TR (Manual Diagnóstico e Estatístico de Transtornos Mentais, versão atualizada), é uma condição do neurodesenvolvimento, cujas características essenciais são definidas pelo DSM-5-TR em dois pilares: (a) prejuízos na comunicação social recíproca e na interação social e (b) padrões restritos e repetitivos de comportamento, interesse ou atividade. Em suma, habilidades de socialização, comunicação e comportamento são comprometidas desde a primeira infância (APA, 2022). 


			Estima-se 1 caso de autismo a cada 30 pessoas com idades entre 3 e 17 anos (CDC, 2022)17. A estimativa global da ONU é de que 1% da população mundial esteja no espectro18, cerca de 70 milhões de pessoas. No Brasil, não existem estudos acerca da prevalência do autismo, no entanto Rossi (2018) identifica dois estudos que abordam a epidemiologia para o TEA, um realizado em Santa Catarina, apontando a estimativa de 1,31 de casos para 10 mil pessoas19 e o outro de Atibaia, município de São Paulo, estimando 0,88% de casos em uma população de 1.470 crianças20. A estimativa chega a 2 milhões de casos no Brasil21. 


			No decorrer das últimas décadas, desde Kenner22 nos anos 40 até o período atual, ocorreram muitos avanços e mudanças de paradigmas acerca do autismo, como maior compreensão do espectro, caracterização desse grupo, aperfeiçoamento do diagnóstico, consequentemente a implementação de políticas públicas, mobilizações de diversos setores, dentre outras conquistas da comunidade. Um exemplo disso está na Lei Berenice Piana (Lei nº 12.764), vulgo “lei do autismo”. 


			Sancionada em 2012, essa lei institui a Política Nacional de Proteção dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista, a partir da qual os sujeitos autistas, para todos os efeitos legais, passaram a ser considerados pessoas com deficiência, gozando de todos os direitos às políticas de inclusão do país, inclusive as educacionais (BRASIL, 2012).


			As mudanças de concepções acerca das deficiências possibilitaram o advento da inclusão social. Anteriormente, a sociedade passou pela exclusão social, em seguida pela integração social, em que os ambientes e contextos sociais não eram adaptados às necessidades específicas das pessoas com deficiência, e por fim a inclusão social, na década de 90, provocando importantes alterações nos sistemas sociais, sobretudo na escola (MOTA, 2020, p. 61).


			“A inclusão escolar tem início na educação infantil”, e abrange todos os níveis, etapas e modalidades de ensino (BRASIL, 2008). A partir da Lei Brasileira de Inclusão23, é possível compreender que incluir é eliminar ou superar barreiras de natureza arquitetônica, urbanística, comunicacional e atitudinal, que impeçam a participação plena da pessoa com deficiência na vida social, ou limitem sua livre expressão, comunicação, mobilidade, acesso à informação e qualidade de vida (BRASIL, 2015).


			

			


			No contexto escolar, a inclusão se efetiva quando a estrutura possibilita acessibilidade, quando os planos são redefinidos considerando as diferenças individuais, respeitando as necessidades específicas de cada um, quando novos recursos e materiais são adquiridos e adaptados para favorecer o processo de ensino-aprendizagem dos/das estudantes e quando a instituição promove formação continuada de seus profissionais e orientação a toda a comunidade escolar tematizando as deficiências, neurodivergências, diferenças e a inclusão (MOTA, 2020, p. 69). A escola ainda representa um grande desafio para o público autista, principalmente devido à falta de efetivação das políticas públicas já conquistadas ao longo dos anos. 


			É possível, também, apontar progressões inerentes às terapêuticas praticadas por especialidades como a medicina, psicologia, fonoaudiologia, fisioterapia, psicopedagogia, musicoterapia, terapia ocupacional, educação física, dentre outras. No entanto, verifica-se a dificuldade em sistematizar e consolidar os conhecimentos alcançados até aqui, e aperfeiçoar práticas interventivas que envolvam os agentes criança-família-escola-profissionais. Tal como se constata que as pesquisas relacionadas às perspectivas desenvolvimentistas do autismo no Brasil são insuficientes frente ao predomínio das pesquisas de enfoque comportamental, como ABA (Análise do Comportamento Aplicada, do inglês Applied Behavior Analysis) (LEAL, 2018, p. 14).


			Este estudo se baseia em uma abordagem desenvolvimentista do autismo, cuja característica central foi compreender os desvios e particularidades do desenvolvimento da criança autista à luz do desenvolvimento típico, este que se dá na articulação entre as capacidades biológicas para o engajamento social e as interações sociais posteriores, ou seja, uma falha biológica pode impactar habilidades de relacionamento social e afetivo do bebê, refletindo em prejuízos no desenvolvimento da linguagem e de faculdades cognitivas (LAMPREIA, 2007, p. 106).


			A partir de diversos estudos sobre o desenvolvimento infantil, Stanley Greenspan (professor clínico, psiquiatra e pediatra) e Serena Wieder (psicóloga, PhD), nos idos de 1980, criaram o Modelo DIR/Floortime, unificando seus conhecimentos acerca do desenvolvimento infantil, cunhando uma terapêutica a partir dos relacionamentos emocionalmente significativos, da compreensão das diferenças individuais e do universo possível pelos afetos. Esse modelo é de orientação construtivista-social, opondo-se aos métodos comportamentais de base behaviorista (MOTA, 2020, p. 40). 


			

			


			Greenspan entende que os relacionamentos emocionalmente significativos desempenham o papel importantíssimo de engajar a criança na interação. Os afetos são entendidos como emoções, mas também se referem às fontes de interesses, desejos e iniciativas da criança, é o que determina o ponto de partida das intervenções ou interações, ou seja, a criança desempenha uma liderança no processo (GREENSPAN; WIEDER, 2006a). 


			É por meio do afeto que a criança emprega intencionalidade às suas ações e dá significados aos seus símbolos e palavras. O afeto conectaria a emoção ao planejamento motor, o que resultaria na interação da criança com o mundo, com as pessoas, com seus cuidadores. Nesse sentido, são nas relações baseadas no afeto que a criança desenvolve seus aspectos sociais, emocionais e intelectuais (GREENSPAN; WIEDER, 2006a).


			A sigla DIR diz respeito aos aspectos da criança a serem compreendidos para então definir um programa de intervenção único e específico para cada indivíduo. O D, de “development” (desenvolvimento), refere-se aos aspectos sociais, emocionais e cognitivos e suas respectivas capacidades emocionais e funcionais do desenvolvimento; o I, de “individual diferences” (diferenças individuais), considera as singularidades de cada criança no que tange à sua maneira de perceber e processar as informações a partir dos sentidos (sons, cheiros, toques, movimentos etc.), perfil motor e de linguagem, o que refletirá em seu comportamento ou no modo com que ela vai se relacionar, agir e pensar com e no mundo; por fim, o R, de “relationship” (relacionamento) acentua as relações com os cuidadores primários, principalmente familiares, como fator indispensável ao desenvolvimento infantil (MOTA, 2020, p. 41; PIACENTINI, 2022, p. 19). 


			Floortime, que traduzido literalmente significa “tempo no chão”, refere-se à técnica e à filosofia do modelo. Enquanto técnica, equivale-se a “brincar no chão”, mas um brincar baseado em princípios e técnicas específicos que favoreçam o engajamento afetivo e a progressão da criança em suas capacidades de desenvolvimento, considerando suas diferenças individuais (LEAL, 2018, p. 18). Enquanto filosofia, Greenspan e Wieder (2006a) descrevem dois objetivos que fazem do Floortime a pedra angular do modelo: seguir os interesses emocionais da criança e trazê-la para um mundo compartilhado durante as interações.


			

			


			Greenspan organizou as capacidades de Desenvolvimento Funcional e Emocional, que correspondem às etapas do desenvolvimento típico e saudável esperados. As seis capacidades básicas são CAPACIDADE 1: Atenção compartilhada e regulação; CAPACIDADE 2: Engajamento e relacionamento; CAPACIDADE 3: Comunicação intencional recíproca; CAPACIDADE 4: Resolução de problemas compartilhados; CAPACIDADE 5: Criando ideias; e CAPACIDADE 6: Construindo pontes entre ideias: pensamento lógico (LEAL, 2018; PIACENTINI, 2022). Há maior ênfase nessas capacidades, pois elas são consideradas capacidades fundamentais para atingir outras mais elevadas, como pensamento Triangular e multicausal (Capacidade 7), denominando pensamento emocionalmente diferenciado, área cinza (Capacidade 8) e pensamento reflexivo, crescimento do senso de si (Capacidade 9) (LEAL, 2018).


			Neste estudo, nos debruçamos mais precisamente sobre o desenvolvimento das três primeiras capacidades, por compreender que estas são fundamentais para que a criança se encoraja a experienciar interações mais significativas, envolvendo-se em círculos de comunicação e criando laços afetivos com seus pares, aspectos de alta relevância, principalmente para o contexto escolar. As capacidades superiores também podem ser estimuladas e até mesmo alcançadas durante a proposta interventiva, porém o recorte deste livro se delimitou em analisar o desenvolvimento das três capacidades iniciais. 


			Para uma compreensão mais familiarizada com as capacidades sobre as quais este estudo se dedica, propomos uma nomeação-síntese delas, acreditando que, dessa forma, o conceito e o sentido sejam compreendidos a partir do contexto e linguagem escolar. Assim, nos referiremos à Capacidade 1 (Atenção compartilhada e regulação) como Atenção, à Capacidade 2 (Engajamento e relacionamento) como Interação e à Capacidade 3 (Comunicação intencional recíproca) como Comunicação.


			Para Louro (2021, p. 35), existe um aspecto presente na “natureza humana que nos torna capazes de produzir, apreciar e nos desenvolvermos por meio da música”, este seria denominado de musicalidade. Musicalidade, por sua vez, seria a capacidade para perceber, identificar e classificar as diversas propriedades sonoras, e para o fazer musical, por meio do canto, movimento, execução, entre outros (ILARI, 2013, p. 12 apud LOURO, 2021, p. 35).


			

			


			Muitos estudos apontam para uma relação enigmática e peculiar das pessoas autistas com a música, sendo possível identificar com grande frequência habilidades musicais surpreendentes nesse grupo (LOURO, 2021; OLIVEIRA, 2020). Habilidades como capacidade auditiva focal (pode captar mais detalhes que a maioria das pessoas), organização lógica de melodias, ritmos, harmonias e sequências musicais, elevada sensibilidade auditiva para perceber as propriedades da música, possíveis emoções e habilidades para execução musical (LOURO, 2021; OLIVEIRA, 2020).


			Há uma importante distinção proposta por Bruscia (2016): música “como” terapia e música “na” terapia. Na música “como” terapia, ela é utilizada como meio central da experiência terapêutica, é entendida como “agente primário para a interação e transformação terapêutica”, ou seja, está em primeiro plano em relação a outras artes, modalidades terapêuticas e elementos utilizados na sessão (BRUSCIA, 2016, p. 63).


			Na música “em” terapia, esta pode ser utilizada também por suas propriedades terapêuticas, mas também para favorecer a relação terapeuta-atendido na sessão. Ela não é o principal ou o agente central de transformação, ela está no pano de fundo da experiência enquanto outros elementos ou modalidades estão em primeiro plano (BRUSCIA, 2016). Em uma sessão de Arteterapia, por exemplo, podemos utilizar a música em terapia, como um dos recursos expressivos facilitadores da produção simbólica utilizando-se argila. Na sessão de terapia DIR/Floortime, a música pode ser utilizada como um dos recursos para favorecer o desenvolvimento de crianças autistas, como foi o caso desta pesquisa.


			Nesta obra, o trabalho musical articulado ao modelo DIR/Floortime compreende a música como um “[...] processo contínuo de construção, que envolve perceber, sentir, experimentar, imitar, criar e refletir. Nesse sentido, importa, prioritariamente, a criança, o sujeito da experiência, e não a música [...]” (BRITO, 2003, p. 46). 


			Penna (2008, p. 28) conceitua o termo como “Musicalizar(-se): tornar(-se) sensível à música”, tornar-se sensível à música implica no desenvolvimento da percepção do sujeito, por vivências musicais em suas diversas manifestações culturais. Entendemos, portanto, que a música também se incumbe de se apropriar da cultura pessoal de cada indivíduo e de contribuir para que este compreenda criticamente a realidade cultural em que está inserido (PENNA, 2008, p. 42).


			

			


			Assim, neste estudo, a música visa mobilizar sentimentos, emoções e afetos dos sujeitos da pesquisa, porque compreendemos que ela é, para além de objeto sonoro, concreto específico e autônomo, uma linguagem que simboliza, representa e evoca (GAINZA, 1988, p. 34). 


			Nesse sentido, este estudo caracteriza-se como um trabalho terapêutico que se utiliza de estratégias musicais como recorte, associadas ao modelo DIR/Floortime, desenvolvido em uma instituição de Educação Infantil, buscando analisar suas contribuições para o desenvolvimento da atenção, interação e comunicação. 
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			AUTISMO: SOB UMA ÓTICA AFETIVA E INTEGRAL 


			— Eu não quero acabar.


			— Mas o tempo acabou, Beni. Amanhã você vem de novo e nós podemos brincar mais!


			— Mas eu não quero que acabe.


			— Lembra que a gente conversou sobre o tempo? Que nós temos um tempo aqui?


			— Sim, mas eu não quero acabar. Eu não quero.


			— Eu entendo que você não quer, mas na vida é assim. As coisas têm um tempo. 


			— Eu quero desobedecer a vida.


			(Carol, terapeuta DIR/Floortime, e Benicio, criança autista, 6 anos, ao final da sessão)


			2.1 UM BREVÍSSIMO HISTÓRICO


			O autismo, hoje denominado Transtorno do Espectro do Autismo (TEA) pelo DSM-5-TR24 (APA, 2014), tem como um dos marcos históricos o deslocamento de concepções psicanalíticas25 para uma “[...] concepção biológica e cerebral” (ORTEGA, 2009, p. 70). 


			O termo “autismo” teve sua primeira utilização em 1911, por Bleuler, que destacou, dentre outras as características, “perda de contato com a realidade e dificuldade na comunicação”, no entanto, referindo-se ao transtorno básico da esquizofrenia (KORTIMANN, 2013 apud LOURO, 2017, p. 21).


			Algumas décadas depois, em 1943, Leo Kanner26 nomeou como “distúrbios autísticos” algumas características que havia identificado em 11 casos clínicos, como a dificuldade de interação e a incapacidade de relacionamento com pessoas e situações desde o começo da vida (LOURO, 2017, p. 21).


			

			


			Nesse período inicial, a influência do ambiente ganhava destaque, com foco nas interações mãe-criança sobre o desenvolvimento infantil. Nessa época, ele [Kanner] destacou como principal causa do autismo a falta de interações entre a mãe e o bebê nos meses iniciais, criando a nomenclatura mãe geladeira. Segundo ele, havia certa frieza nas relações entre os pais e os filhos. A partir de tal colocação, Kanner (1943) concebeu o autismo como um distúrbio do contato afetivo, acarretando um isolamento social (MOTA, 2020, p. 25, grifo nosso).


			Outro médico austríaco, Hans Asperger, em 1944, em seu artigo “Psicopatologia Autística da Infância”, chamou de “pequenos-adultos” e de “desajeitadas” crianças que tinham a linguagem rebuscada. Estas seriam crianças autistas de alto funcionamento, que até antes da quinta versão do DSM (DSM-5) poderiam receber o diagnóstico de Síndrome de Asperger (OLIVEIRA, 2020, p. 7).


			Mota (2020, p. 26) traz uma observação importante relacionada às pesquisas de Kanner e Asperger. Segundo a autora, nos anos 40, a comunicação entre as comunidades científicas dos EUA e da Europa era inexistente em decorrência da 2ª Guerra Mundial, ou seja, Kanner e Asperger relataram casos semelhantes de quadros autísticos sem o conhecimento das pesquisas um do outro (MOTA, 2020, p. 26). 


			Em 1952, nos aponta G. Oliveira (2020, p. 7), o autismo é integrado à primeira versão do DSM (DSM-I), no entanto, como subgrupo da esquizofrenia. O que se perdurou ainda na segunda versão do documento (DSM-II, de 1968), mencionando o autismo não como um diagnóstico próprio, mas como um dos sintomas da esquizofrenia (MOTA, 2020, p. 26). 


			De acordo com Louro (2017), em 1972, Kanner, em sua terceira edição do Manual de Psiquiatria Infantil afirmou ter observado em sua clínica mais de 150 casos de crianças autistas. A autora aponta ainda que “essas crianças eram tidas como pessoas com deficiência intelectual severa, esquizofrenia ou deficiência auditiva” antes das contribuições de Kanner para o autismo (LOURO, 2017, p. 21). Kanner havia percebido que poucas crianças desse grupo clínico falavam e que a linguagem oral não era utilizada com intencionalidade comunicativa, além disso, elas apresentavam dificuldade em compreender os aspectos simbólicos das coisas (LOURO, 2017).


			Alguns anos mais tarde, em 1976, a Dr.ª Lorna Wing27 organizou o quadro diagnóstico do autismo, apontando o comprometimento de três áreas: imaginação, socialização e comunicação. A partir de Dr.ª Wing, o autismo passa a ser considerado um espectro, ou seja, o espectro autista diz respeito a uma “constelação variável de características dentro dessas três áreas” (LOURO, 2017, p. 21). Dr.ª Wing também é responsável pela observação dos movimentos repetitivos, as estereotipias enquanto movimentos motores, e a ecolalia, enquanto repetições vocais. Sua teoria ficou conhecida como tríade de Wing (LOURO, 2017). 


			Em 1978, Michael Rutter28 apresenta quatro critérios para a definição do autismo: 


			1. Atraso e desvio sociais não só em função de atraso mental; 2. Problemas de comunicação, também não só em função de retardo mental; 3. Comportamentos incomuns como estereotipias e maneirismos; 4. Início antes dos trinta meses de idade (LEAL, 1996; PINHEIRO; CAMARGO JÚNIOR, 2005; TIBIRYÇÁ, 2014 apud LOURO, 2017, p. 21-22). 


			Foram as definições de Rutter que marcaram a compreensão sobre o autismo, porque contribuíram para que o TEA fosse reconhecido como um transtorno mental único, dissociando-o da esquizofrenia, além disso, sua definição e a crescente produção científica acerca do tema influenciaram a elaboração da terceira edição do DSM, o DSM-III, de 1980 (FUNDAÇÃO JOSÉ LUIZ EGYDIO SETÚBAL, 2019).


			Em 1979, o autismo passou a constar no catálogo de Classificação Internacional de Doenças (CID)29, na categoria de Transtornos Psicóticos. Pouco mais de 10 anos depois, em 1993, tornou-se uma categoria à parte, denominada Transtorno Invasivo do Desenvolvimento (TID) (APA, 2002; OMS, 2003; MORAES, 2015 apud LOURO, 2017, p. 21). Até 2012, o DSM-VI definia os critérios e diagnóstico do autismo, o que se modificou a partir da penúltima versão, o DSM-5, publicado em maio de 2013, nos Estados Unidos, trazendo a denominação Transtorno do Espectro Autista (TEA) (LOURO, 2017, p. 21). O DSM-5 eliminou 


			

			


			[...] as subdivisões antigas do autismo e classificando-o em leve, moderado e grave. Na nova edição, entrou também a questão do comportamento sensorial incomum, algo que não integrava o DSM-IV. Outra significativa mudança é que o DSM-5 traz de suporte social que devem ser inferidos na vida da pessoa e são classificados a partir do comprometimento da linguagem e do comportamento (MORAES, 2015). Além disso, o documento coloca que pode haver diferenças culturais nas normas de interação social, comunicação não verbal e relacionamentos, mas que o diagnóstico precisa ser dado baseado na cultura vigente. Fatores econômicos podem influenciar a idade de identificação ou de diagnóstico (LOURO, 2017, p. 22).





OEBPS/font/BodoniMT-BoldItalic.TTF



OEBPS/font/BodoniMT-Bold.TTF



OEBPS/font/SegoeUISymbol.ttf


OEBPS/image/capa.jpg
7

Allan Maykson

ESTRATEGIAS

MUSICAIS

E DIR/FLOORTIME .

/ CONTRIBUIQOES PARA O DESENVOLYVIMENTO =
DE CRIANGCAS AUTISTAS








OEBPS/image/logoappris.png





OEBPS/font/BodoniMT.TTF


