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Resumo: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) tem recebido uma crescente 

atenção científica nos últimos anos, com avanços em pesquisas de caráter biológico, 

genético, ambiental, sintomático e de manejo. Sabe-se que as causas são multifatoriais 

e, segundo o Manual Diagnóstico e Estatístico de Saúde Mental, o TEA é uma 

condição de “prejuízo persistente na comunicação social recíproca e na interação 

social e padrões restritos e repetitivos de comportamento, interesses ou atividades (...) 

presentes desde o início da infância e limitam ou prejudicam o funcionamento diário” 

(DSM-5, p.53). O termo “espectro” vem da variabilidade de manifestações e graus de 

severidade, enquanto “autismo” está relacionado à perda de conexão com a realidade 

(SANTOS e MELO, 2018). Ainda que a causa do TEA não esteja plenamente 

esclarecida, diversas modalidades terapêuticas têm sido utilizadas no processo de 

intervenção, como a musicoterapia.  

Segundo a Federação Mundial de Musicoterapia (2011), ela pode ser definida 

como o uso profissional da música e de seus elementos como intervenção em 

ambientes médicos, educacionais e cotidianos com indivíduos, grupos, famílias ou 

comunidades, que buscam otimizar sua qualidade de vida e melhorar sua saúde e 

bem-estar físico, social, comunicacional, emocional, intelectual e espiritual, de acordo 

com o contexto cultural, social e político. A junção da abordagem terapêutica com as 

experiências musicais ocorre por meio da audição e, principalmente, pela ação do 

paciente ao tocar um instrumento, improvisar, compor, cantar, etc. (KOELSCH, 2011 e 

RODRIGUES, 2012, apud. SAMPAIO, LOUREIRO e GOMES, 2015). Devido ao seu 

caráter não-verbal, por suscitar emoções e sustentar processos cognitivos complexos 

(SAMPAIO LOUREIRO E GOMES, 2015), a dinâmica musical é capaz de mobilizar 

mais sistemas funcionais do que a fala em pessoas com TEA, o que pode estar 

relacionado à previsibilidade causada pelo ritmo e repetição das músicas já conhecidas 

pelo paciente. 
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Craveiro de Sá (2003) e Wigram e Gold (2006) definem os principais objetivos 

clínicos da musicoterapia para pacientes com TEA como: desenvolver a atenção, 

interação social, comunicação e a autoexpressão; auxiliar nas habilidades cognitivas e 

emocionais, como a tolerância e a flexibilidade; e diminuir as possíveis dificuldades 

como o isolamento social, hiperatividade e agressividade. Os autores também sugerem 

o uso da música como ferramenta de diagnóstico complementar para compreender as 

habilidades e dificuldades do paciente. Freire (2014) relatou resultados significativos na 

interação e comunicação entre paciente e terapeuta com o uso da música, por meio da 

validação feita pelo terapeuta sobre a participação espontânea do paciente nas 

improvisações musicais ou melódicas, ao acrescentar elementos à composição. 

 Conclui-se que a musicoterapia tem eficácia no tratamento dos transtornos do 
neurodesenvolvimento, com resultados nas habilidades de comunicação, relações 
interpessoais e qualidade de vida, que podem ser mensurados e adaptados de acordo 
com as especificidades de cada indivíduo. A musicoterapia aplicada ao TEA demanda 
mais estudos, principalmente com levantamentos randomizados, para reforçar a 
confiabilidade de seus resultados.  
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