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1 INTRODUCAO (justificativa e objetivos)

Este trabalho aborda o tema da disfonia desenvolvido em pesquisa no tratamento do
individuo disfénico no contexto musicoterapico. Observa-se que muitas vezes a
emocao pode ser melhor expressa dentro de um contexto nao-verbal fazendo-se
valer de todos 0s recursos vocais e corporais espontaneos. Behlau e Pontes (1992)
consideram a voz como uma das expressdes mais evidentes no ser humano e pode
até revelar aspectos da caracteristica psicoldgica, biolégica e soécio-educacional.
Ainda destacam que “variaveis psicolégicas tém sido consideradas importantes na
formacdo de padrées de comunica¢do de um individuo — o que envolve opcdes de
tipo de voz, articulacdo, fluéncia da fala e linguagem” (p. 62-3). A disfonia € um
“disturbio de comunicacdo no qual a voz ndo consegue cumprir seu papel bésico de
transmissao da mensagem verbal e emocional de um individuo” (Behlau e Pontes,
1995, p. 16). A experiéncia clinica tem chamado a atencédo para o fato de que os
individuos que apresentam um distarbio vocal funcional manifestam algumas
caracteristicas em comum, notadamente o comportamento inquieto e discurso
prolixo. Observa-se, principalmente, que sédo pessoas que falam por um tempo
consideravelmente longo, independente da profissdo. Brandi (1990) considera que a
voz estava separada do contexto no qual estava inserido, “ou seja, da expresséo
lingUistica no ato da fala, e, mais ainda, do ato de comunicacéo que a fundamenta”
(p.106). A referida autora estuda o ser humano integrado no seu ato de
comunicacao oral e considera que este ato seja um comportamento que pode ser
caracterizado por diferentes condutas vocais. Acredita-se, entdo, que as
necessidades de expressdo dos sentimentos do portador de disfonia funcional
podem ser evidenciadas dentro de um processo musicoterapico no qual o cliente
encontra condigcbes de expressar sonoro-musicalmente os seus “problemas” que
poderdo estar interferindo na sua producédo vocal. Observa-se que muitos clientes
com disfonia apresentam-se confusos em relagdo ao significado da patologia, sem



relacionar o comportamento vocal alterado a manifestacdo do problema vocal e,
ainda, sem perceberem que as emocdes e 0s sentimentos tém na voz um meio fiel
de expressdo. A importancia desse estudo é considerar a necessidade do trabalho
voltado para a dimensdo emocional do portador de disfonia. Concorda-se com
Ferreira (1995) quando refere: “a voz € o resultado da combinacdo de fatores
biol6gicos, psicolégicos e sociais” (p. 3) e se algum desses fatores ndo se
apresentarem de forma equilibrada podera repercutir na producédo vocal inadequada.
Dragone (2001) questiona se o0s pesquisadores tém explorado todas as
possibilidades de investigacdo acerca da voz e ainda destaca que a problemética da
voz ndo estd limitada as disfungbes vocais, e, sim associada a outros fatores, tais
como as interferéncias do meio socio-cultural e os obstaculos durante o uso
profissional. A autora cita Bachelard (1977) que questiona o fato de os
pesquisadores serem sucintos quando abordam as condi¢cdes psicologicas de
pesquisas novas. Presume-se que essa pesquisa podera contribuir para que seja
evidenciada a dimensao “eu sinto”. Enfim, quando o paciente se vé diante de uma
rouquiddo e procura um atendimento especializado (fonoaudiolégico e/ou
otorrinolaringologico) o tratamento, tradicionalmente, evidenciara o sintoma vocal,
ficando a desejar a organizacdo psicoldgica. Tal fato podera ser considerado como
sendo um dos aspectos precursores do problema vocal. Acredita-se que a
musicoterapia podera favorecer a expressdo de sentimentos e emocoes,
contribuindo para que o individuo apresente um comportamento vocal adequado
repercutindo, entdo na vida desse individuo como um todo. Essa é a reflexdo que
leva a proposicdo deste estudo. Como objetivos tem-se: Investigar se o tratamento
musicoterapico pode promover a abertura do canal de comunicacao através do nao-
verbal, proporcionando ao portador de disfonia a expressdo de suas emocoes;
observar quais os sentimentos, idéias e comportamentos sao expressos/atribuidos
em relacdo a disfonia; promover a reflexdo em relacdo aos aspectos da disfonia
funcional; observar possiveis alteracdes no comportamento vocal apds 0 processo
musicoterapico; contribuir para o avanco do estudo dos aspectos relacionados ao
tratamento da disfonia funcional junto ao campo da Musicoterapia e Fonoaudiologia.

2 METODOLOGIA

Esta € uma pesquisa de campo de abordagem qualitativa, delimitando-se como
sujeito do estudo o Portador de Disfonia. A pesquisa de campo esta sendo realizada
no Laboratério de Musicoterapia da Escola de Mduasica e Artes Cénicas da
Universidade Federal de Goias (EMAC/UFG). A populacéo atendida € formada por 3
pacientes adultas portadores de disfonia, do sexo feminino, encaminhadas pelo
setor de fonoaudiologia do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Goias
(HC/UFG). Todas as participantes manifestaram o desejo de participar da pesquisa
voluntariamente, assinando o termo de consentimento.

A autora se encarregou de proceder a entrevista inicial, o preenchimento da ficha
musicoterapica, bem como realizou gravacdo de conversa espontanea, seqiéncias
autométicas (tais como dias da semana, meses do ano, seqiéncias de numeros
etc.) e a testificacdo musical com cada cliente antes do processo musicoterapico.
Apobs o levantamento destes dados as pacientes foram atendidas por uma dupla de
musicoterapeutas (a autora da pesquisa e um co-terapeuta) no Laboratorio de
Musicoterapia da UFG. Os atendimentos musicoterapicos realizaram-se



semanalmente, com duracdo de 60 (sessenta) minutos durante quatro meses,
perfazendo um total de 12 (doze sessbes). A coleta de dados tem como
instrumentos: as gravacdes das sequéncias automaticas de cada cliente, as fichas
musicoterapicas, relatérios das sessoées, gravacdes em fita K-7, filmagens em VHS,
estes dois ultimos com a devida autorizacdo dos pacientes, bem como os conteudos
expressos através do sonoro-musical, corporal e verbal. A analise dos dados seguira
a perspectiva da pesquisa qualitativa.
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