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Plendria de Pesquisadores

Relato de uma experiéncia em musicoterapia:

a pratica com pacientes hemofilicos
Ms. Mt J6nia Maria Dozza Messagi

1) Alguns preliminares da pesquisa

Este é ¢ relato parcial de uma pesquisa de cardter exploratorio que esta
em aﬂdamento, com levantamento e andlise de dados ainda incipiente. Tal
pesquisa tem grigem num trabalho de estagio, efetuado por alunos do 3 © ano
d? Curso de Musicoterapia, no ano de 2000, sob nossa supervisio, na Associa-
cao Paffﬂ”&ense de Hemofilia e cuja continuidade deve-se ao incentivo e apoio
da.mUS'Coterapeuta/ pesquisadora Cheryl Marantto da Temple University.

O desenvolvimento da proposta deve-se a alguns fatores:

-a ?SCassez de pesquisa na drea musicoterdpica e a conseqiiente necessi-
dade de implementa-la em Musicoterapia tendo por base as demandas sociais
e institucionays,

NG d Necessidade de subsidiar o curso de Musicoterapia, tanto teérica quanto
praticamente considerando os novos aportes tedricos subjacentes ndo s6 ao
€ampo especifico da area quanto no campo didatico pedagogico no Ensino
Superior;

- A importancia do levantamento de suportes técnicos e metodologicos
para a pesyuisa musicoterdpica, tendo por base as abordagens quantitativas e
qualitativas na organizagio, coleta e analise dos dados .

O objetivo do trabalho ¢ a produgao de conhedimentos tanto teéricos
quanto prticos em musicoterapia num campo ainda inexplorado ( nas palavras
de Cheryl Marantto) da sadde que é o tratamento dos hemofilicos. Considera-
MOS QUE, & partir da reflexdo no planejamento, prtica e coleta de dados nas
SESSPES destinadas a uma patologia particular poderemos inferir algumas con-
clusoes de cargter geral e universal que contribuam para a constituicao da drea
€nquanto pritica cientifica.

Partimos da hipéiese de que a insercao de técnicas musicoterapicas no
tratamento desses pacientes pode ser benéfico para o decréscimo da ansleda-
de causada pela dor constante, a0 mesmo tempo que produz uma melhor
qualidade de vida para esses sujeitos

A0 Planejar e testar as propostas das sessdes buscamos correlacionar 0s
procedimentog habituais em musicoterapia a outras técnicas que possam vir a
contribuir, com o trabalho, como o psicodrama .

2) Universo e Populacdo da Pesquisa

A pesquisa acontece, na Associacao Paranaense de Hemofilia,

entidade filantropica particular, que presta servicos nas areas de medici-
na hematoldgica, servico social, fisioterapia, odontologia, psicologia, educa-
cdo hospitalar e musicoterapia. Os atendimentos sao ofertados a nivel
ambulatorial e de hospedagem, oferecida aos portadores de hemofilia oriun-
dos do interior do estado do Parand, parte de Santa Catarina e outras regides
do pais. Nela os portadores da doenca permanecem por tempo determinado
pelo médico hematologista que pode variar de uma semana a varios meses. Ao
todo sao 16 leitos a disposicao do hemofilico. A APH, possui cadastrados 500
portadores de hemofilia e em média sao atendidos 200 poriadores ao més.

O trabalho de pesquisa, propriamente dito, comecou em Marco deste
ano. Devido aos pacientes terem um tempo de permanéncia varidvel na Institui-
cdo e também por estarmos em um trabalho experimental, optamos por traba-
lhar com pacientes que tivessem acima de 18 anos e com uma permanéncia
maior na instituicdo. Diante disso a instituicdo encaminhou, trés pessoas para
o trabalho, sendo duas delas residentes em Curitiba e outra do interior do
Parana, mas que ficaria um tempo maior na instituicao para tratamento dentario,
entre outros.

Desses trés pacientes, um deles , que mora em Curitiba e tem 26 anos,
compareceu somente a trés sessoes, isso era esperado, devido a flutuacao da
clientela. Portanto, o processo maior aconteceu com 2 pessoas: um com 21 anos
gue esta na 122 sessdo e ouiro com 55 anos com 10 sessdes efetuadas, mas com
o término do tratamento dentdrio, voltou a sua residéncia no interior do Parana.

3) Caracteristicas do Objeto de Estudo

3.1) A doenca

A hemotfilia € uma doenca genético- hereditdria e caracteriza-se por um
distdrbio no sangue. Sabe-se que o sangue possui varios e diferentes compo-
nentes, cada um destes, com uma funcao especial, sendo uma das funcdes a de
controlar hemorragias, que seriam os fatores de coagulacdo .Na hemofilia, um
fator de coagulacao nédo existe ou estd presente em guantidades muito peque-
nas levando a pessoa a ter crises hemorragicas, que podem ser traumaticas,(
por ferimentos), ou espontdneas (que acomete os musculos e articulacoes).
Geralmente acontece no sexo masculino, onde a mulher é poriadora de um
cromossomo x afetado. Existem dois tipos de hemofilia: a hemofilia A, que
lamhém & conhecida como classica e atinge 85% dos pacientes e se caracteriza
pela falta do fator VilI; e a hemofilia B, conhecida como fator Christmas e atinge
15 % dos pacientes e se caracteriza pela falta do fator sangiiineo IX. Tanto uma
quanto a outra aparecem em graus leve, moderado e drave.

As constanties crises hemorragicas podem levar a diversos graus de inca-
pacidade fisica e a freqiiéncia e extensao das hemorragias, varia de acordo com
a4 pessoa, que pode sofrer hemorragias esporddicas ou até por problemas de
lensdo e ansiedade. Para controlar as crises € necessario um tratamento que é
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efetuado com a reposicao dos fatores ( VIl ou IX ), além de outros tratamentos
.Jja citados anteriormente.

3.2) Alguns aspectos que dizem respeito ao trabalho musicoterpico

Estudando o universo da patologia e embasados pelo trabalho realizado
no ano anterior, percebemos algumas caracteristicas do individuo portador de
hemofilia como: tensdo, isolamento, resisténcia, incerteza, depressao, revolta,
baixa auto- estima, dor croénica aguda, lesdes em varias partes do corpo, princi-
palmente nas articulacoes. Isso gera no hemofilico uma constante tensao, ansi-
edade e medo de ser acometido por hemorragias, ou seja, um alto grau de
stress.

Cabe considerar um elemento peculiar neste trabalho, ja abordado ante-
riormente, que causa uma certa dificuldade no andamento do processo, que é
o tempo variavel de permanéncia de cada paciente na instituicao, consideran-
do que o0 numero de encontros pode variar de 1 a 10 ou mais.

A partir do conhecimento das possibilidades e limites impostos pela rea-
lidade, procurou-se estabelecer como objetivo especifico da pesquisa, traba-
Ihar o controle da dor e do stress, uma vez que ambos estao interligados nessa
patologia e & o fator que mais acomete o individuo portador de hemofilia.

4 - A pesguisa: a construcdo de uma metodclogia para a acao
musicoterdpica com hemofilicos

4.1 - O processo

Apds a percepcao e analise do processo musicoterapico vivenciado no
ano anterior e com a supervisao inicial da Dra. Cheryl Marantto, procuramos
criar uma metodologia de trabalho, com mecanismos de controle para dar uma
caracteristica de cientificidade a pesquisa. Elaboramos trés tabelas com drau de
1 a 10,que sdo preenchidas no inicio e no fim da sessao.

Estas tabelas fazem o levantamento dos seguintes dados: controle da
dor, controle dos batimentos cardiacos e uma terceira para o controle do esta-
do fisico /emocional. Nesta Ultima, procurou-se elencar sentimentos variados,
tais como, tensdo, ansiedade, trangiiilidade, disposicdo, entre outros, onde o
paciente procura o sentimento do momento e marca no grau correspondente.

O proposito é conscientizar o sujeito de seu estado afetivo emocional no
momento da sessio, pois percebeu-se que o paciente hemofilico parece ter
dificuldades de entrar em contato com seus sentimentos e quando isso aconte-
ce asensacao que se tem ¢é de que ha uma dissociacao entre o que € verbalizado
e 0 que e sentido.

E importante ressaltar que ao generalizar a hemofilia, nio se pretende
descaracterizar o individuo em funcao da patologia, o que acontece ¢ que ela
cria no individuo alguns mecanismos de defesa, mais ou menos comuns a
todos.

Procuramos entao, estabelecer uma estrutura de sessao, da seguinte for-
ma: Um primeiro momento que ¢ mais verbal onde o paciente traz a sua queixa

e se faz o levantamento dos dados, para o registro nas tabelas; em seguida
entramos em um momento mais receptivo, trabalhando a respiracdo, a
visualizacao da dor e um relaxamento muscular progressivo. Neste momento
ele é levado a entrar em contato com a dor ou o estado fisico emocional trazido
por ele quando da tomada de dados inicial. Trabalha-se a cor, o som e a forma
que o sentimento/dor podem assumir na imaginacao do paciente. Isto é feito
por meio de verbalizacoes efetuadas pela terapeuta no momento do relaxa-
mento.

ApoOs , partimos para um 3¢ momento, ativo, onde a intensdo é que o
paciente presentifiqgue os sentimentos, a intensidade da dor ou ainda, o que
surgiu no momento do relaxamento, por meio dos instrumentos ou de vivéncias
ritmico sonoro musicais. A ultima etapa é o fechamenio de todo o processo
realizado, que normalmente é verbal. Nesse momento o paciente relata suas
impressoes sobre o vivenciado na sessdo.

Os atendimentos acontecem 1 vez por semana, com aproximadamente
uma hora de duracdo. E importante salientar que contamos com o auxilio de
dois estagiarios do 4° ano de musicoterapia.

4.2 A andlise: os indicadores possiveis para a compreensao de uma prati-
ca musicoterdpica com hemofilicos

Passados quatro encontros observamos que o relaxamento no inicio tal-
vez desmobilizasse para a representacdo da dor e do sentimento, pois os paci-
entes ficavam bastante relaxados, nao representavam e pouco falvam do seu
sentimento, por isso resolvemos inverter a seqiiéncia da sessao. Como no inicio
da sessdao, no momento da tomada de dados o paciente verbaliza muito e esta
€ uma caracteristica também muito forte, falando dos seus sentimentos, enten-
demos que seria mais interessanie fazer agora 0 momento mais ativo, aprovei-
tando para trabalhar esses sentimentos ou a dor que ele traz, com os instru-
mentos disponiveis na sessao, ou com propostas ritmico sonoro musicais, apos,
passa-se para o relaxamento.

Podemos afirmar que estamos ainda em fase experimental. Até maio de
2001 atendemos 03 pacientes , com 3 a 12 atendimentos cada um, e percebe-
mos que o objetivo inicial da pesquisa que era o controle da dor e do stress,
talvez tenha que ser revisto, porque o paciente chega muito mais com senti-
mentos, para falar, do que com crise de dor, até porque, normalmente as dores
acontecem em momentos em que eles ndao estdac na sessao e eles mesmos
dirigem-se para o centro de hematologia para a reposicdo do fator coagulante.
Entendemos que um dado fundamental é que, nas sessdes os pacientes che-
dam com o relato da dor vivenciada e com o sentimento que esta dor gera, que
é muito mais que uma dor fisica, ¢ a dor da perda, da perda da qualidade de
vida, da perda das possibilidades de empredo , de jogar futebol, de viver,
enfim.

Outra constatacdao importante é que, apos o término da sessao, mesmo o
paciente estando relaxado, pelo seu relato, a dor normalmente ndo diminui, e
0 sentimento trazido também nao. Este é um fato a ser analisado com mais
profundidade no decorrer do processo, porque o relato do paciente é de que a
experiéncia foi muito boa ele se sente relaxado e leve, mas no momento da
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tomada de dados para as fichas, com excecao dos batimentos cardiacos que
baixam significativamente, a dor e o sentimento, normalmente permanecem
iguais ou diminuem pouco.

Consideractes finais

O trabalho buscou relatar uma pesquisa ainda em curso que se desen-
volve a partir de duas grandes metas: a contribuicdo para o estudo de alterna-
tivas de tratamento de pacientes hemofilicos e o exercicio da pratica da pesqui-
sa na area musicoterapica

As dificuldades sao inumeras, devidas principalmente ao fato de que a
pratica musicoterdpica se faz no processo. Nao temos experiéncias anteriores
relatadas que possam servir de parametro , portanto vale afirmar “Caminhante
nao ha caminho, o caminho faz-se ao caminhar”.

As hipoteses iniciais, como relatamos, tiveram de ser revistas e as sessoes
reestruturadas em funcao da andlise dos dados.

O que aqui esta relatado é apenas um apanhado geral que nao revela a
guantidade de dados e informacdes que temos registrado e serdo
disponibilizados no relatorio final.

vale lembrar a reflexdo constante que temos empreendido sobre a neces-
sidade e importancia da pesquisa em musicoterapia para a construgao de um
referencial que possa servir de suporte tedrico pratico nos debates e estudos
da drea. Cabe ressalvar que, além disso, mais do que enquadrar o trabalho
numa dada vertente, modalidade, ou abordagem nossa preocupacao maior
tem sido a busca da validade, da cientificidade ( apesar das restricdes pos-
modernas) e da efetivacio de um processo musicoterdpico que contribua para
a melhoria das condicdes de vida dos pacientes que a nos recorrem

Acreditamos que esse ¢ o caminho mais adequado. Buscar a teoria como
base ndo s6 para a compreensao da patologia mas para entender o processo
e a forma de estruturar as sessdes. Usar o referencial da pesquisa para uma
melhor leitura e andlise da realidade que permita uma re-flexao no verdadeiro
sentido da palavra: voltar sobre o processo, compreender, rever, acrescentar,
modificar e avancar.
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