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RESUMO

Este trabalho de conclusdo de curso teve como objetivo geral conhecer as
marcas que o projeto de extensao Oficina de Musica e Saude (IARTE/UFU)
deixou nos alunos do Curso de Licenciatura em Musica da UFU que dele
participou, além de refletir como essas marcas impactaram em sua formacéao
docente e musical. Para isso foram elaborados os seguintes objetivos
especificos: registrar as cenas do projeto Oficina de Musica e Saude de que os
alunos do Curso de Licenciatura em Musica da UFU tém lembrancga; conhecer
as emogoes e sentimentos que o projeto Ihes provocou; conhecer quais foram
os melhores momentos — e os mais dificeis — vivenciados pelos mesmos;
conhecer quais as aprendizagens os alunos levaram do projeto consigo. A
coleta de dados ocorreu através de entrevistas conjuntas (em dupla e
individuais), que foram transcritas e categorizadas com base nos conceitos de
experiéncia (LARROSA BONDIA, 2002; LARROSA, 2011) e de narrativa de
Walter Benjamin (apud HANSEL, 2018). As narrativas expdem as marcas e
aprendizagens relatadas pelos alunos do curso de musica que participaram do
projeto, a partir das quais buscamos entender como esses momentos lhes
foram importantes e como espelharam em seus processos de formagdo como
musicistas e professores de musica, além de Ihes potencializar o
autoconhecimento e a humanizagéao para viver em sociedade.

Palavras-chave: Projeto de Extensao Oficina de Musica e Saude (UFU),
Experiéncia, Narrativa, Educagéo Musical.
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1 INTRODUGAO

Este trabalho de conclusao de curso (TCC) relata os resultados de uma
pesquisa no contexto do Projeto de Extensado Universitaria Oficina de Musica e
Saude' (edigdo 2018-2020), sediado no Instituto de Artes (IARTE) da
Universidade Federal de Uberlandia (UFU). A pesquisa teve como objetivo
geral conhecer as marcas que o projeto Oficina de Musica e Satide deixou nos
alunos do Curso de Licenciatura em Musica da UFU que dele participou, além
de refletir como essas marcas se espelharam na sua formagdo docente e
musical. Os objetivos especificos consistiram em: registrar as cenas do projeto
Oficina de Musica e Saude de que os alunos do Curso de Licenciatura em
Musica da UFU tém lembranga; conhecer as emogdes e sentimentos que o
projeto lhes provocou; conhecer quais foram os melhores momentos — e os
mais dificeis — vivenciados pelos mesmos; conhecer quais aprendizagens

(envolvendo a musica ou nao) os alunos levaram do projeto consigo.

1.1 O Projeto de Extensao Oficina de Musica e Saude

O projeto de extensao Oficina de Musica e Saude (edigao 2018-2020) foi
coordenado pela professora Cintia Thais Morato (IARTE, UFU) em parceria
com a professora Neftali B. Centurion (Psicologa)?.

Sua primeira edigdo ocorreu em 2016, junto ao Centro de Atencao
Psicossocial Alcool e Outras Drogas (CAPS AD), na época pertencente a
UFU3. Nessa edigdo em 2016,

O projeto "Oficina de Musica e Saude" [visava] contribuir com o
tratamento de dependentes quimicos do Centro de Atengao
Psicossocial Alcool e Outras Drogas (CAPS AD) da Universidade
Federal de Uberlandia, por meio da realizagao de oficinas semanais
aos pacientes participantes onde [eram] realizadas atividades
musicais dirigidas por discentes voluntarios e bolsistas do Curso de
Graduagdo em Musica da UFU. O trabalho [era] realizado de forma a

1 O projeto de extensado Oficina de Misica e Satide foi registrado no Sistema de Informagéo de
Extensao (SIEX) da UFU sob os numeros: 13560 (2016); 18307 (out. 2018 a jul. 2019); 17931
(ago. 2019 a jul. 2020) — este ultimo com validade postergada até dez. 2020 por causa da
pandemia de COVID 19.

2 A Profa. Ma. Neftali Centurion fez parte do corpo docente do Curso de Graduagdo em
Psicologia da UFU até julho de 2019, tendo coordenado também o projeto enquanto professora
da universidade.

3 O CAPS AD, localizado no Bairro Luizote de Freitas, em Uberlandia-MG, foi administrado pelo
Hospital de Clinicas de Uberlandia - UFU e a partir de agosto de 2018 passou a ser
administrado pela Prefeitura Municipal de Uberlandia.
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oportunizar ao paciente participante, vivenciar um momento ludico e
de ocupacao por meio do fazer musical, estimulando-lhe o exercicio
fisico-motor, sensorial, intelectual e musical. O projeto [visava]
contribuir também para a (re)socializagdo dos pacientes participantes,
incentivando-lhes a autoconfianga, autodisciplina e liberacdo de
tensGes emocionais, e, assim, possibilitando (re)alcancar bem estar
individual. (UFU, 2016, p. 1).

A primeira edigdo do projeto teve duragdo de 10 meses (margo a
dezembro de 2016) e envolveu dois alunos bolsistas e dois alunos voluntarios,
todos do Curso de Graduagao em Musica da UFU.

Depois de mais de um ano desativado, o projeto voltou a funcionar em
outubro de 2018 e esteve ativo até dezembro de 2020. Nessa segunda edigao,
o projeto passou a ter atuagéo de alunos dos Cursos de Graduagdo em Musica
e Psicologia da UFU por meio da realizagdo de oficinas musicais quinzenais
junto a pacientes psiquiatricos da Unidade de Internacdo em Saude Mental
(UISM), e de visitas musicais semanais junto a pacientes — e seus familiares —
assistidos pelo Servico de Atendimento Domiciliar (SAD)?4, ambos geridos pelo
Hospital de Clinicas de Uberlandia (HCU) da UFU.

Na UISM, as oficinas de musica aconteciam semana sim, semana néo.
O grupo que atuava nesse espaco contava geralmente com 3 a 4 alunos do
curso de psicologia e dois alunos do curso de musica. Além disso, havia uma
equipe de psicologas que acompanhava e ajudava os pacientes, e
consequentemente o grupo de alunos do projeto. Pelo fato da area psiquiatrica
fazer parte do HCU, o grupo de alunos responsavel pelas oficinas se locomovia
por conta propria do Campus Santa Monica para o campus Umuarama — onde
se localiza o HCU —, em Uberlandia-MG.

As oficinas de musica na UISM tinham uma particularidade: como os
pacientes nao ficavam muito tempo internados, havia uma grande rotatividade

de publico, tendo sido raras as vezes em que um paciente participou de duas

4 “O Servigo de Atencao Domiciliar do HCU-UFU existe desde 1996 e em 2013, passou a
integrar o Programa Melhor em Casa, tornando-se referéncia para o Ministério da Saude.
Desde entdo, o HCU-UFU tem duas equipes que atendem criangas e adultos em ventilagdo
mecanica, oxigenoterapia e antibioticoterapia. Atualmente, o SAD-HCU-UFU atende 115
pacientes. O servigo € composto por uma psicéloga, um assistente social, cinco fisioterapeutas,
trés enfermeiros, sete técnicos/auxiliares de enfermagem, quatro médicos, uma nutricionista e
trés funcionarios administrativos. O SAD-HCU-UFU funciona todos os dias, inclusive final de
semana e feriado, das 7h as 22h”. Publicacdo datada de 15/07/2019 e atualizada em
01/11/2022. Disponivel em: https://www.gov.br/ebserh/pt-br/hospitais-universitarios/regiao-
sudeste/hc-ufu/comunicacao/noticias/hcu-recebe-representantes-de-hospitais-para-
conhecerem-servico-de-atencao-domiciliar. Acesso em: 15 maio 2023.



https://www.gov.br/ebserh/pt-br/hospitais-universitarios/regiao-sudeste/hc-ufu/comunicacao/noticias/hcu-recebe-representantes-de-hospitais-para-conhecerem-servico-de-atencao-domiciliar
https://www.gov.br/ebserh/pt-br/hospitais-universitarios/regiao-sudeste/hc-ufu/comunicacao/noticias/hcu-recebe-representantes-de-hospitais-para-conhecerem-servico-de-atencao-domiciliar
https://www.gov.br/ebserh/pt-br/hospitais-universitarios/regiao-sudeste/hc-ufu/comunicacao/noticias/hcu-recebe-representantes-de-hospitais-para-conhecerem-servico-de-atencao-domiciliar
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oficinas seguidas. Devido aos principios antimanicomiais (Lei Federal N°
10.216, de 2001%), a permanéncia dos pacientes na UISM era limitada a
aproximadamente 15 dias. Por conta disso, entre uma oficina de musica e
outra, havia sempre uma incégnita se haveria muitos ou poucos pacientes
internados, se os mesmos teriam condigdes de participar das oficinas (muitos
se apresentavam bastante medicados), e se as atividades musicais propostas
seriam bem recebidas pelos pacientes.

Em sintese, na UISM,

O projeto de extensao “Oficina de Musica e Saude” [...], por meio das
linguagens artistico-musical e corporal como formas alternativas de
comunicagdo, [intentava] potencializar diferentes canais para a
expressao do sujeito. [...]. Os encontros [oficinas] em conjunto com a
comunidade psiquiatrica [eram] conduzidos por temas musicais
estruturados a partir de: entoagdo e audigcdo de musicas populares
propostas pelos alunos ou solicitadas pelos pacientes, exploragao
sonora de sons do corpo e de instrumentos musicais, criagdo de
pequenos arranjos musicais permeados pela entoacdo vocal e
execugao de instrumentos ou de sons corporais, coordenagdo motora
mediada por jogos ritmicos, construgdo de instrumentos com
materiais reciclaveis (chocalhos, tambores) que [eram] aproveitados
nos arranjos. [Foi] possivel perceber que os encontros [repercutiram]
significativamente nos pacientes, sujeitos que, em internacdo, se
[encontravam] em um ambiente monétono e voltado para o seu
tratamento, longe de suas familias, seus cotidianos e da realidade
externa. Dessa maneira, as atividades musicais se [tornaram]
recursos terapéuticos, possibiltando um espago de troca de
vivéncias, saberes, sentimentos, contato com a musicalidade que
[atravessava] cada um de um modo particular, permitindo conexdes
que, muitas vezes, [estavam] perdidas ou prejudicadas no contexto
de uma internagdo hospitalar. (PIRES; VIANA; PIEDADE et al., 2019,
p. 88 - 89).

No SAD, eram “realizadas visitas musicais [semanais] aos pacientes [...]
priorizando os aniversariantes do més. A escolha [dos mesmos era] realizada
conjuntamente com as demandas terapéuticas do SAD” (ALMEIDA et al., 2020,
p. 74). As visitas ocorriam nas residéncias dos pacientes e a equipe da semana
responsavel pelas mesmas era composta normalmente de trés alunos, um do
curso de psicologia e dois do curso de Musica. Nessas visitas sempre

levavamos um instrumento harménico, o violdao ou o teclado eletrébnico, e

dependendo do aluno que ia, levavamos também um instrumento melddico,

5 Lei Federal N° 10.216, de 4 de abril de 2001: “dispde sobre a protecdo e os direitos das
pessoas portadoras de transtornos mentais e redireciona o0 modelo assistencial em saude
mental”. Disponivel em: https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/leis_2001/110216.htm. Acesso
em: 15 maio 2023.



https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/leis_2001/l10216.htm
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como o violino, a escaleta, e/ou a voz, além do cajon, um instrumento
percussivo. Os alunos eram sempre acompanhados por uma profissional do
SAD, tendo sido por vezes a psicologa, a assistente social ou ainda uma
fisioterapeuta. Os itinerarios do HCU para as residéncias a serem visitadas, e
dessas de volta ao HCU, eram feitos de carro, com motorista terceirizado a
servico do SAD.

Nas visitas do projeto realizadas no SAD era possivel reacender as
memoarias musicais dos pacientes e afetar seus cuidadores e/ou familiares,
permitindo-lhes a retomada de um olhar que transcendesse a doenca e
(re)fortalecesse lagos e papeis familiares, além de facultar a retomada de
habilidades esquecidas como cantar e tocar. Assim, “o projeto [se mostrou]
como uma importante ferramenta no cuidado humanizado e multidisciplinar do
paciente e sua familia” (ALMEIDA et al., 2020, p. 74).

Nessa segunda edi¢ao, o projeto envolveu sete graduandos dos cursos
mencionados, sendo dois bolsistas (um de cada curso), um aluno voluntario do
curso de musica e quatro, do curso de psicologia. Além das oficinas e visitas
musicais a UISM e ao SAD, os alunos do projeto participavam também das
reunides semanais de supervisdo com as professoras coordenadoras. Essas
reunioes eram destinadas tanto ao cuidado das vivéncias dos alunos, como ao
estudo e discusséo de tematicas suscitadas, ensaios musicais, e planejamento
das visitas (SAD) e oficinas (UISM) subsequentes.

Semestralmente, também eram realizadas reunides dos alunos bolsistas
e professoras coordenadoras do projeto com as equipes profissionais do SAD e

UISM para pensar nas acdes do semestre.

1.2 Motivagao para a pesquisa no contexto do Projeto de Extensao Oficina

de Musica e Saude

Ao participar e atuar no projeto Oficina de Musica e Saude em 2019 e
2020, tive a oportunidade de vivenciar experiéncias incriveis e confrontando-as
com outras ja esquecidas, pude recorda-las e ressignifica-las, percebendo que
todas elas foram importantes para a minha formagao musical e pedagdgico-
musical. Dessas experiéncias, destaco duas visitas realizadas no primeiro
semestre de 2019, a pacientes do SAD que me marcaram profundamente.

Ressalto que participei pouco das oficinas de musica na UISM, estando
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presente a estas apenas em datas especiais como em tempos de festa junina
ou de confraternizagao de natal.

Em minha estreia no projeto, como ndo o conhecia e nao tinha ideia de
como viviam os pacientes assistidos pelo SAD, na primeira visita musical tive
um baque ao ver uma crianga de nove anos de idade, traqueostomizada, com a
capacidade cognitiva e motora comprometidas, deitada em uma cama — essa
condicdo era consequéncia da falta de oxigenagao no cérebro durante o seu
nascimento. A visita me fez refletir que nunca nos lembramos da existéncia de
criancas ou de pessoas como esta; pela imobilidade, seu mundo se resumia ao
quarto, o qual muitas vezes sem conforto, dependendo da renda familiar.
Durante a minha participagédo no projeto pude notar que a quantidade de
pessoas que vivem nessa condi¢do € enorme.

Tocamos para essa crianga, que estava em um quarto escuro, com
pouca ventilagdo, apesar de estar fazendo calor naquele dia. Minha
preocupagao a principio era focar na musica que eu ia tocar para nao errar,
nao fazer feio para aquela familia que estdvamos visitando. N&o consegui
interagir e nem perceber nada dos familiares daquela crianga, tdo focado eu
estava na musica, no violao que tinha que tocar; nao percebi também nenhum
sentimento durante o agradecimento da mé&e da criangca quando nos
despedimos. Isso me marcou porque, durante o itinerario da visita
subsequente®, meus colegas foram comentando o quanto parecia ter sido
significativa a nossa presencga naquela casa, falando da felicidade da méae e da
crianga (paciente) por estarmos cantando e tocando para elas. Isso me fez
questionar a forma com que eu estava enxergando aquela situagdo, como se
somente a exceléncia das performances musicais — exigida de nés no curso de
musica — pudesse trazer felicidade para as pessoas visitadas. Engano meu,
pois isto era uma preocupacao minha, parecendo-me ser indiferente para quem
visitavamos.

Visitei também um garoto de 12 anos que havia tido problemas ao
nascer e que, por isso, havia recebido dos médicos a previsdo de ter pouco

tempo de vida. Porém, até o dia da visita, em 2019, ele havia superado a

6 Eu e meus colegas atuantes no projeto nos locomoviamos para as visitas nas residéncias dos
pacientes em carros de passeio a servigo do SAD, sempre em companhia de um profissional
do mesmo.
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estimativa dos médicos e vivia alegre ao lado de seus familiares. Tratava-se de
um menino traqueostomizado em fase de desmame do aparelho de
oxigenacgao, com deformidade éssea (a das maos me chamou a atengao por
ele ndo conseguir pegar objetos com o movimento de pinga), sem capacidade
fluida de locomogao; apesar disso, a alegria dele era tdo grande que nos
contagiava. Essa visita me marcou, pois pude perceber a importancia da nossa
presenca para ele, a alegria que ele imanava ao cantar todas as musicas
conosco. Isso me fez perceber a relevancia das visitas musicais do projeto para
aquelas familias. Também fez me lembrar da época em que estudei no
Conservatoério Estadual de Musica de Uberaba - MG, onde tive uma professora
que me fazia sentir da mesma maneira, eu me sentia importante para o mundo
a partir da interacdo com ela. Ela me estimulava e me impulsionava como
instrumentista, com isso, eu me animava a passar horas estudando, ja que
amava estar ali. Creio que foi um pouco disso que despertamos tocando e
cantando musica na residéncia dessas familias, fazendo-as se sentirem
importantes.

Esses dois relados demonstram o quanto participar do projeto Oficina de
Musica e Saude mexeu comigo, possibilitando o meu autoconhecimento a
partir da relagcdo com as pessoas visitadas, e fazendo-me mais empatico com
elas a partir das histérias de minha prépria vida. Mas, além das visitas musicais
as residéncias dos pacientes e seus familiares, as reunides de supervisao
semanais realizadas para discutirmos os acontecimentos ocorridos e as
emogoOes suscitadas durante a nossa atuagao no projeto também me ajudaram
a entender mais sobre mim e a pensar mais sobre as outras pessoas,
impactando na minha compreenséo da educagdo musical (enquanto professor
de musica em formacéao) — e da educagao como um todo.

Ao estar junto com os pacientes e seus familiares e perceber-lhes,
passei a me perceber também, humanizei-me, e esse processo me levou a
pensar no quanto as agdes e os pensamentos de um professor podem
respingar em seus alunos e, a partir disso, o quanto é importante conhecé-los e
conhecer a si mesmo para poder estimula-los, deixar neles marcas saudaveis.

Assim, ao escolher o tema do meu TCC, decidi investigar quais as
marcas que o projeto de extensao Oficina de Musica e Saude (edigao 2018-

2020) deixou nos alunos do Curso de Licenciatura em Musica da UFU que dele
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participou, tentando refletir sobre como essas marcas impactaram em sua

formacao docente e musical.

1.3 Relevancia da pesquisa no contexto do Projeto de Extensao Oficina de

Musica e Saude

Exceto um TCC defendido no Curso de Graduagdo em Psicologia da
UFU (GONDIM, 2019), ndo houve outra produgéao cientifica sobre o projeto de
extensao Oficina de Musica e Saude no Curso de Graduacdo em Musica, além
desse apresentado neste relatério. Assim, essa pesquisa € a primeira que
produz e amplia conhecimento sobre o referido projeto no Curso de Graduacéao
em Musica.

Gondim (2019) participou do projeto Oficina de Musica e Saude de 2018
a 2019; por ser musico e ter se graduado em Psicologia, seu TCC consiste
num ensaio autobiografico cujo objetivo esteve em contar como a musica e
tudo que a envolve foi importante para sua formagdo como psicologo; ao
concluir, o autor defende a musica como um conhecimento importante para a
formacao em Psicologia:

E imprescindivel que a Arte esteja mais presente nos projetos
pedagégicos dos cursos de graduagcdo em Psicologia € ndo apenas
no formato de disciplinas optativas. No caso especifico do curso de
Psicologia da UFU, a Arte aparece apenas em duas matérias
optativas: “Subjetividade e Arte” e “Arte e Formagéo de Psicélogos”,
que nao sao oferecidas em todos os semestres. Além disso, é
importante lembrar que ela pode fazer parte do cotidiano de
quaisquer outras disciplinas, permitindo ao professor estabelecer
dialogos com diferentes conteudos por meio de poemas, contos,
filmes e, é claro, musicas. (GONDIM, 2019, p. 15).

As reunides de supervisao e as visitas aos pacientes me proporcionaram
uma mudanga na forma de olhar as pessoas ao descobrir-lhes como cidadaos
que existem socialmente (embora sejam invisiveis para a sociedade, os
pacientes importam para quem convivem com eles) e ao tentar compreender a
realidade em que eles existem nesse mundo.

Nesse sentido, o recorte que pensei dar neste TCC enveredou pela
investigacdo da possivel construgdo de uma perspectiva humanizadora dos
alunos do Curso de Licenciatura em Musica — portanto, em formacao docente —

que participaram do projeto.
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A partir disso, compreender como os alunos do Curso de Graduagao em
Musica, meus colegas, foram marcados pelo projeto e como essas marcas
impactaram em sua formagao docente é relevante para a area da educacao
musical, possibilitando-nos a visdo de um ensino de musica mais humanizado,
no qual os alunos, com suas vivéncias, seus sentimentos e suas reflexdes, sdo
parte fundamental da relacéo pedagdgica — na qual também importa prezar as
vivéncias, os sentimentos e reflexbes dos professores. A empatia e o
autoconhecimento pode tornar o ensino de musica mais prazeroso e eficiente,

tanto para o aluno, quanto para o professor.

1.4 Estrutura formal do TCC

Este TCC esta estruturado em cinco partes.

Nesta primeira parte, Introdugdo, foram expostos os objetivos geral e
especificos da pesquisa que possibilitou a escrita deste trabalho. Como se trata
de uma pesquisa contextualizada no projeto de extensao universitaria Oficina
de Musica e Saude, realizado na UFU de 2018 a 2020, foi feita uma
apresentacdo do mesmo. Também foram apresentadas a motivacdo e
relevancia em realizar uma pesquisa sobre referido projeto.

A segunda parte trata do referencial tedrico da pesquisa, pautado no
conceito de experiéncia (LARROSA BONDIA, 2002; LARROSA, 2011) e
narrativa como materializagdo da experiéncia, segundo Walter Benjamin (apud
HANSEL, 2018).

Na terceira parte é exposta a metodologia que delineou esta pesquisa de
carater qualitativo e que possibilitou chegar as narrativas dos colaboradores,
trazidas na quarta parte do TCC.

Na quinta e ultima parte, Consideracdes Finais, sdo puxados fios das
narrativas dos colaboradores compondo a trama sobre como as marcas lhes
deixadas pelo projeto de extensao Oficina de Musica e Saude espelham em
sua formacao docente e musical.

As fontes das citagdes de citagao (apresentadas com a expressao apud)
que foram possiveis ser identificadas sao referenciadas em Notas de Rodapé.
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2 REFERENCIAL TEORICO

Para investigar as marcas do projeto de extensdo Oficina de Musica e
Saude (edicao 2018-2020) deixadas nos alunos do curso de licenciatura em
musica, foi adotado, como referencial teérico, o conceito de experiéncia de
Jorge Larrosa (LARROSA BONDIA, 2002; LARROSA, 2011) em busca de
respaldo tanto da coleta de dados, como da reflexdo sobre como essas marcas

impactaram em sua formacdo como musicistas e professores de musica.

2.1 Experiéncia e Sujeito da Experiéncia

A experiéncia, para Larrosa Bondia (2002, p. 21), “é algo que nos passa,
0 que nos acontece, o que nos toca. Nao o que se passa, hao o0 que acontece,
ou o que toca.”
A experiéncia, enquanto possibilidade de que algo nos acontega, nos
marque,
[...] requer um gesto de interrupgéo, um gesto que € quase impossivel
nos tempos que correm: requer parar para pensar, parar para olhar,
parar para escutar, pensar mais devagar, olhar mais devagar, e
escutar mais devagar; parar para sentir, sentir mais devagar,
demorar-se nos detalhes, suspender a opinido, suspender o juizo,
suspender a vontade, suspender o automatismo da acéo, cultivar a
atencgao e a delicadeza, abrir os olhos e os ouvidos, falar sobre o que
nos acontece, aprender a lentidao, escutar aos outros, cultivar a arte

do encontro, calar muito, ter paciéncia e dar-se tempo e espaco.
(LARROSA BONDIA, 2002, p. 24).

Podemos pensar a experiéncia como algo que foi vivenciado e que levou
a algum sentimento, que mudou algo no sujeito, e que, de algum modo,
produziu memorias e causou transformagdes (HANSEL, 2018). A experiéncia é
algo que né&o é apenas vivido, mas também sentido, “algo que nos faz sofrer ou
gozar” (LARROSA, 20147, p. 10 apud HANSEL, 2018, p. 12).

Se a experiéncia é aquilo que nos toca ou nos acontece, ao nos tocair,
nos marca, nos forma e nos transforma em sujeito da experiéncia (MORATO,
2009; MORATO, 2012).

Os colaboradores desta pesquisa sao, portanto, sujeitos da experiéncia

por terem vivenciado e sido marcados pelo projeto de extensdo Oficina de

" LARROSA, Jorge. Tremores: escritos sobre experiéncia. Belo Horizonte: Auténtica, 2014.



19

Musica e Saude. Essas marcas sao apresentadas na parte 5 deste TCC por
meio de suas narrativas.

O sujeito da experiéncia se define por sua receptividade, por sua
disponibilidade, por sua abertura, € um sujeito que se expde, se abre ao risco.
Quem nao se expde se torna incapaz de ter experiéncias.

O sujeito da experiéncia seria algo como um territério de passagem,
algo como uma superficie sensivel que aquilo que acontece afeta de
algum modo, produz alguns afetos, inscreve algumas marcas, deixa

alguns vestigios, alguns efeitos. (LARROSA BONDIA, 2002, p. 24,
grifo nosso).

Esse sujeito,

Nao [...] permanece sempre em pé, ereto, erguido e seguro de si
mesmo; ndo [é] um sujeito que alcanga aquilo que se propde ou que
se apodera daquilo que quer; nado [é] um sujeito definido por seus
sucessos ou por seus poderes, mas um sujeito que perde seus
poderes precisamente porque aquilo de que faz experiéncia dele se
apodera. Em contrapartida, o sujeito da experiéncia € também um
sujeito sofredor, padecente, receptivo, aceitante, interpelado,
submetido. (LARROSA BONDIA, 2002, p. 25).

Larrosa (2011) se esmera em descontaminar a palavra “experiéncia” de
todas as “aderéncias empiricas e empiristas” incorporadas nesta palavra,
buscando separar a “experiéncia”’ de “experimento”.

Se todo experimento tem que ser repetivel para todos, a experiéncia
nao, a experiéncia é sempre singular — salienta Larrosa (2011). E a ciéncia n&o
opera com o que é singular porque ela “trabalha justamente generalizando, a
ciéncia trabalha com o que é ‘geral’” (LARROSA, 2011, p. 17).

Entdo, diferentemente da ciéncia, a experiéncia se abre ao real como
singular e, no sentido dessa singularidade, o sujeito da experiéncia:

[.] €& também, ele mesmo, inidentificavel, irrepresentavel,
incompreensivel, unico, singular. A possibilidade da experiéncia
supbe, entdo, a suspensdo de qualquer posicdo genérica desde a
que se fala, desde a que se pensa, desde a que se sente, desde a
que se vive. A possibilidade da experiéncia supde que o sujeito da
experiéncia se mantenha, também ele, em sua propria alteridade
constitutiva. (LARROSA, 2011. p. 18).

E devido a essa impossibilidade de generalizacdo, ou melhor, é em
nome da singularidade da experiéncia que as narrativas de cada colaborador
desta pesquisa sao apresentadas individualmente, uma apos outra, na parte 5
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deste TCC. Nao foi possivel “identificar” as mesmas cenas, os mesmos
sentidos, as mesmas surpresas ou medos de modo a categoriza-los em
classes generalizantes, pois isso atravessaria a singularidade de cada

colaborador.

2.2 Principios da Experiéncia

Para Larrosa (2011), se a experiéncia é “isso que me passa”, supde-se,
portanto, num primeiro momento que ocorra algum acontecimento para que
haja experiéncia. Tal acontecimento deve ser indiferente de mim, algo que n&o
consigo mensurar € nem controlar, o passar de algo que ndo depende de mim
(p. 5). Larrosa (2011) chama isto de “principio de alteridade” da experiéncia;
ou, também, de “principio de exterioridade”; ou, ainda, “principio de alienagao”.

Chama-se “principio de exterioridade” porque, para que a experiéncia
acontega, devera acontecer algo, um acontecimento que seja exterior ao

sujeito da experiéncia. Como o autor ressalta,

N&o ha experiéncia, portanto, sem a apari¢cdo de alguém, ou de algo,
ou de um isso, de um acontecimento em definitivo, que é exterior a
mim, estrangeiro a mim, estranho a mim, que esta fora de mim
mesmo, que nao pertence ao meu lugar, que nao esta no lugar que
eu Ihe dou, que esté fora de lugar. (LARROSA, 2011, p. 5-6).

E também chamado de “principio de alteridade” porque isso que passa
deve ser algo totalmente diferente do sujeito da experiéncia, definitivamente
outro algo.

O autor define ainda como “principio de alienag¢ao”, pois isso que me
passa e que deve ser alheio a mim, ndo podera ser minha propriedade, e, nem
deve ser previamente apropriado por mim:

[...] na experiéncia, essa exterioridade do acontecimento n&o deve
ser interiorizada, mas deve manter-se como exterioridade, que essa
alteridade ndo deve ser identificada, mas deve manter-se como
alteridade, e que essa alienagao nao deve ser apropriada, mas deve
manter-se como alienagdo. A experiéncia nao reduz o acontecimento,
mas o sustenta como irredutivel. (LARROSA, 2011, p. 6).

Portanto, como visto, a experiéncia supdée um acontecimento exterior e
indiferente ao sujeito, mas ela também supde um lugar de passagem desse
acontecimento, onde tem representacao, tem inteng¢do, provoca sentimentos,

enfim onde a experiéncia tem lugar. Esse lugar é o sujeito da experiéncia, que
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esta sempre aberto, disponivel e receptivel. Larrosa (2011) define isso como

“principio de subjetividade”; ou, também, “principio de reflexividade”; ou, ainda,

“principio de transformacao”.

E denominado

[...] “principio de reflexividade” [...] porque esse me de “0 que me
passa” € um pronome reflexivo. Poderiamos dizer, portanto, que a
experiéncia € um movimento de ida e volta. Um movimento de ida
porque a experiéncia supde um movimento de exteriorizagdo, de
saida de mim mesmo, de saida para fora, um movimento que vai ao
encontro com isso que passa, ao encontro do acontecimento. E um
movimento de volta porque a experiéncia supde que o acontecimento
afeta a mim, que produz efeitos em mim, no que eu sou, no que eu

penso, no que eu sinto, no que eu sei, no que eu quero etc.
(LARROSA, 2011, p. 6-7).

O “principio da subjetividade” diz respeito ao lugar da experiéncia, a
experiéncia € sempre subjetiva. Trata se de um sujeito que esta aberto,
exposto, vulneravel e disposto que algo Ihe passe, que passe suas palavras,
sua representagao, que o transforme. No entanto, o “principio da subjetividade”
supde também que a experiéncia seja um algo singular, particular, impossivel
de ser reproduzida em massa ou sentida em geral.

E intitulado “principio de transformagdo” porque, de acordo com Larrosa
(2011), esse sujeito sensivel, vulneravel e exposto € um sujeito aberto a sua
propria transformacao. Ou, a transformacgado de suas palavras, de suas ideias,
de seus sentimentos, de suas representacgdes.

Se a experiéncia € 0 que nos passa, € uma passagem, um Percurso,
supde-se, portanto, que a experiéncia:

[saia] de si para outra coisa, [que passe] para outra coisa, para esse
isso de “isso que me passa”. Mas, a0 mesmo tempo, a experiéncia
supbe também que algo passa desde o acontecimento para mim, que
algo me vem ou me advém. Esse passo, além disso, € uma aventura
e, portanto, tem algo de incerto, supbée um risco, um perigo.
(LARROSA, 2011. p. 8).

Ao sentido do “isso que me passa”, o autor define como “principio de
passagem’.

Como mencionado, o sujeito da experiéncia € como um territério de
passagem, uma superficie em que se imprime esse algo que nos passa, e esse

algo de alguma forma nos deixa vestigios, nos deixa marcas, nos deixa um
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rastro, nos deixa uma ferida. A essa dimensao da experiéncia, Larrosa (2011)
da o nome de “principio de paixao”.

Ha ainda o “principio da liberdade” da experiéncia ou o “principio do
talvez” que diz respeito a imprevisibilidade da experiéncia, que nao pode ser
prevista, que ndo € capaz de saber de antemao o resultado da experiéncia.

Parafraseando Larrosa (2011), os vestigios, as marcas “sofridas” pelos
alunos do curso de licenciatura em musica ao participarem do projeto Oficina
de Musica e Saude sdao o objeto de estudo deste TCC. E foi pensando no
quanto a experiéncia nos afeta, “produz efeitos em mim, no que eu sou, no que
€eu penso, no que eu sinto, no que eu sei etc.” que este TCC propde também
refletir sobre como essas marcas deixadas pela experiéncia no projeto

impactaram na formacao docente e musical dos alunos que dele participaram.

2.3 O Saber da Experiéncia

Segundo Larrosa Bondia (2002), o saber da experiéncia é

[...] 0 que se adquire no modo como alguém vai respondendo ao que
vai lhe acontecendo ao longo da vida e no modo como vamos dando
sentido ao acontecer do que nos acontece. No saber da experiéncia
nao se trata da verdade do que séo as coisas, mas do sentido ou do
sem-sentido do que nos acontece. E esse saber da experiéncia tem
algumas caracteristicas essenciais que o opdem, ponto por ponto, ao
que entendemos como conhecimento. (LARROSA BONDIA, 2002, p.
27).

Diferentemente do conhecimento cientifico, o saber da experiéncia € um

saber finito, particular, concreto e humano.

Esse saber da experiéncia tém algumas caracteristicas essenciais
que opdbem ponto por ponto o que noés entendemos por
conhecimento. Em primeiro lugar é um saber finito, ligado ao
amadurecimento de um individuo particular. Ou, de um modo ainda
mais explicito, € um saber que revela ao homem singular sua prépria
finitude. Em segundo lugar, € um saber particular, subjetivo, relativo,
pessoal. [...] Duas pessoas, embora enfrentem 0 mesmo
acontecimento, ndo fazem a mesma experiéncia. E [...] também [...]
nada se pode aprender da experiéncia do outro a menos que essa
experiéncia seja de algum modo revivida. Em terceiro lugar, € um
saber que ndo pode separar-se do individuo concreto em quem
encarna. O saber da experiéncia nao esta, como o conhecimento
cientifico, fora de nés, e, s6 tem sentido, no modo como configura
uma personalidade, um carater, uma sensibilidade ou, em definitivo,
uma forma humana singular [...]. (LARROSA, 2011. p.14).



23

Por ser impossivel de ser repetido, € um saber particular: ninguém pode
viver a experiéncia do outro. Por nao se poder viver a experiéncia do outro,
esse saber ndo pode se desgarrar do corpo que 0 encarna, por isso € um saber
concreto. Se ndo pode se desgarrar do corpo que o encarna, é portanto um
saber finito, pois “finda com a sua morte” (MORATO, 2012, p. 8). “E € humano
no sentido de que produz efeitos em ‘todos os ambitos da vida humana: no
intelectual, no moral, no politico, no estético etc.” (LARROSA, 20028, p. 142
apud MORATO, 2012, p. 9).

A experiéncia para, Larrosa (2011), € contingente da vida, e a vida nédo é
outra coisa que seu mesmo viver, uma vida que ndo € esséncia ou destino, é
sim a sua propria existéncia finita e corporal (LARROSA BONDIA, 2002, p. 27-
28). O saber da experiéncia sublinha, entdo, sua qualidade existencial, isto é,
sua relagdo com a existéncia, com a vida singular e concreta de um sujeito
existente, singular e concreto. A experiéncia e o saber que dela deriva sdo o
que nos permite apropriar-nos de nossa prépria vida (LARROSA BONDIA,
2002, p. 27).

2.4 Experiéncia e Informagao

Larrosa (2011) especifica quatro aspectos que tornam a experiéncia
cada vez mais rara nos dias atuais.

O primeiro deles diz respeito ao excesso de informacao. Informagao nao
€ experiéncia. A informagao nao deixa lugar para a experiéncia, € o contrario
da experiéncia, € quase uma antiexperiéncia (LARROSA, 2011). O sujeito esta
cada vez mais obcecado pela informagdo, esta sempre informado, nao
deixando espacgo para experiéncia.

Como esclarece Larrosa (2011):

A primeira coisa que gostaria de dizer sobre a experiéncia é que ha
que separa-la da informacéo. E a primeira coisa que eu gostaria de
dizer sobre o saber da experiéncia € que ha que separa-lo de saber

coisas, tal como se sabe quando se tem informagao, quando se esta
informado. (LARROSA, 2011. p. 20).

8 LAROSSA, Jorge. Literatura, experiéncia e formagéo. In: COSTA, Marisa Vorraber (Org.).
Caminhos investigativos: novos olhares na pesquisa em educagdo. 2. ed. Rio de Janeiro:
DP&A, 2002. p. 133 - 164. Entrevista concedida a Alfredo Veiga-Neto.
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O segundo aspecto diz respeito ao fato da experiéncia estar cada vez
mais rara por excesso de opinidao. O ser moderno € um ser informado de tudo,
consequentemente sente-se no dever de opinar sobre tudo aquilo de que tem
informagédo. Porém, o desejo obsessivo em opinar sobre tudo cancela as
possibilidades de experiéncia, faz com que nada nos aconte¢ca (LARROSA,
2011, p. 17). Se estivermos informados e emitindo opinido, nado teremos
abertura para deixar que o acontecimento nos passe, nos atravesse, nos
marque.

O terceiro aspecto diz respeito a falta de tempo, que cada vez mais
impossibilita a experiéncia:

Tudo o que se passa, passa demasiadamente depressa, cada vez
mais depressa. E, com isso, reduz-se a um estimulo fugaz
instantaneo que é imediatamente substituido por outro estimulo ou
por outra excitagdo igualmente fugaz e efémera. O acontecimento
nos é dado na forma de choque, de estimulo, de sensagéo pura, na
forma de vivéncia instantanea, pontual e desconectada. A velocidade
com que nos sdo dados os acontecimentos e a obsessdo pela

novidade, pelo novo que caracteriza 0 mundo moderno, impede sua
conexao significativa. (LARROSA, 2011. p. 20).

Nesse mundo em que tudo se passa com pressa, o tempo se torna uma
mercadoria valorosa.

O quarto e ultimo aspecto diz respeito ao excesso de trabalho que
impede gradativamente a experiéncia, pois 0 sujeito esta constantemente em
atividade, nunca pode parar; ndo podendo parar, a experiéncia se torna
impossivel.

Minha tese ndo é somente que a experiéncia ndo tem nada a ver com
o trabalho, sendo mais ainda, que o trabalho, essa modalidade de
relagdo com as pessoas, com as palavras e com as coisas que
chamamos trabalho, é também inimiga mortal da experiéncia.
(LARROSA, 2011. p. 21).

O sujeito moderno, além de ser um sujeito informado que opina, além de
estar permanentemente agitado e em movimento, € um ser que trabalha e
pretende conformar o mundo, tanto o mundo “natural” quanto o mundo “social”
e “‘humano”, tanto a “natureza externa” quanto a “natureza interna”, segundo
seu saber, seu poder e sua vontade (LARROSA BONDIA, 2002, p. 24).
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2.5 Saber da Experiéncia e Narrativa

Vimos, nos subtitulos supramencionados, que o saber da experiéncia &
produzido no intimo de cada sujeito e tem relagcdo com a elaboragdo de um
sentido para o que nos acontece, porque o sujeito da experiéncia é aquele que
passou por alguma situacdo e que sofreu afetacbes e transformacdes
(HANSEL, 2018). Nesse sentido, a experiéncia esta diretamente ligada a
nossas memoarias, vivéncia, sentimentos e a maneira que criamos significado e
sentido ao que vivemos.

Se 0 saber da experiéncia € um saber existencial, finito, particular,
concreto e humano (LARROSA, 2011), que finda com a morte do sujeito que
dele é portador, como podemos, entdo, conhecer esse saber? A resposta é
pelas narrativas desse sujeito. Segundo Benjamin (1987° apud HANSEL, 2018,
p. 18), as narrativas s&do a maneira de transmitir experiéncias e ensinamentos
as outras pessoas, ou, conforme Hansel (2018, p. 18), a narrativa é “quando a
experiéncia ganha forma”.

A experiéncia s6 tem sentido e significado para a pessoa que a viveu, no
entanto, através da narrativa torna-se possivel compartilhar essa experiéncia
com outras pessoas, e, pela empatia, essas outras pessoas podem entender,
em parte, as vivéncias e sentimentos do narrador, e podem também
ressignificar as suas proprias experiéncias ou criar outras novas:

As narrativas sdo representagdes das experiéncias e do sentido que
estas tomaram para o narrador. O que temos é a possibilidade de
pensar a partir das narrativas e criar sentido proprio. [Elas] tornam
possivel uma aproximagao com as experiéncias de outras pessoas e
podem proporcionar outras experiéncias aos ouvintes, ou até mesmo,
[oportunizar-lhes] ressignificar as suas proprias experiéncias.
(HANSEL, 2018, p. 18).

Entao, é através das narrativas que a experiéncia ganha forma, tornando
possivel a disseminagdo destas experiéncias, além de proporcionar outras
experiéncias aos ouvintes ou leitores.

A linguagem e a memodria tornam possivel contar as experiéncias em
forma de narrativas, que consistem num emaranhado de memodrias,

sentimentos, sensacoes e ficgdes, transformadas em palavras.

9 BENJAMIN, Walter. O Narrador: consideragbes sobre a obra de Nikolai Leskov. In:
BENJAMIN, Walter. Magia e técnica, arte e politica: ensaios sobre literatura e histéria da
cultura (Obras Escolhidas). Sdo Paulo: Brasiliense, 1987, p. 197-221.
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Hansel (2018) nos provoca: ja que as narrativas, ou as formas com que
conto a minha experiéncia, envolvem nossos sentimentos, memorias,
sensacgdes, se pensarmos que as narrativas sdo de certa forma criagdes
nossas nao estariamos criando experiéncias ficticias? Apoiada em Foucault
(2010 apud FISCHER, 20160, p. 11), Hansel (2018) reflete:

“Uma experiéncia é sempre uma ficgdo”, e nesse sentido, € sempre
algo que foi fabricado dentro de si mesmo e para si mesmo, pelo
imaginario. E no momento em que é fabricado, abstraido, se torna
ficcdo e se vincula a realidade existente. (HANSEL, 2018, p. 16).

A experiéncia toma forma quando narrada, a narrativa depende do que
nos lembramos, das urdiduras que fazemos, dos sentidos que construimos, do
que queremos ou nao falar, logo, ela & subjetiva. Entdo, nesse aspecto,
narrativas sao ficcées, pois, comparadas aos fatos, sdo as minhas percepgdes
dos destes. Mas é bom que se lembre, conforme Hansel (2018, apud
FOUCAULT, 2010 apud LEARY, 2012" p. 889), que “uma ficgdo néo é

necessariamente alheia a verdade”.

Essa sintese procura dar densidade aos conceitos de experiéncia e
narrativa, segundo as perspectivas dos filosofos Jorge Larrosa (LARROSA
BONDIA, 20; LARROSA 2011) e Walter Benjamin (apud HANSEL, 2018),
tomando-os a partir das dimensdes do saber da experiéncia (humano, singular,
encarnado e finito). Discutindo esses aspectos da experiéncia, os autores
propdem que a experiéncia seja tomada como uma categoria existencial. E &
como tal que foram buscadas as marcas que o projeto de extensao Oficina de
Musica e Saude “imprimiu” nos alunos que dele participaram. Entendo que
essas marcas constituem-se no saber da experiéncia desses alunos, o qual
pode ser conhecido por meio de suas narrativas, segundo a perspectiva do

referencial tedrico aqui tratado.

0 FISCHER, Rosa Maria Bueno. Foucault, Clarice: as palavras, as coisas, a experiéncia.
Cadernos de Educagédo, UFPel, v. 54, p.4-22, 2016.

" LEARY, Timothy O. Foucault, experience, literature. Tradugdo de Jodo Rodolfo Munhoz
Ohara. Antiteses, Londrina, v. 5, n. 10, p. 875-896, 2012.
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3 METODOLOGIA

A pesquisa adotou uma abordagem qualitativa que busca uma relagao
dindmica entre o pesquisador, os colaboradores e o mundo vivido por ambos.
Foram feitas entrevistas individuais e em duplas com os alunos do curso de
licenciatura em musica que participaram do projeto de extensdo Oficina de
Musica e Saude entre os anos de 2018 e 2020, com objetivo de conhecer e
compreender-lhes as marcas que o referido projeto lhes deixou. Essas
entrevistas buscaram, portanto, conhecer as narrativas sobre as suas
experiéncias vividas pelos colaboradores da pesquisa no projeto de extensao ja

mencionado.

3.1 Pesquisa Qualitativa

Ao buscar registrar as situagdes e acontecimentos do projeto Oficina de
Musica e Saude de que os alunos tém lembrancga, as emoc¢des, melhores e
piores momentos que vivenciaram no projeto, as aprendizagens e reflexdes
que trazem consigo ao participar do mesmo, enfim, as marcas que o projeto
Ihes deixou, esta pesquisa trabalhou com a dimensao subjetiva dos alunos que
colaboraram com a pesquisa, o que a define como uma pesquisa qualitativa.

A pesquisa qualitativa € uma corrente de pesquisa que se opde, em
geral, aos pressupostos experimentais adotados pela pesquisa quantitativa, a
qual defende um padrdo Unico de pesquisa para todas as ciéncias
(CHIZZOTTI, 1991). Segundo Godoy (1995), a pesquisa qualitativa ndo procura
enumerar ou medir os eventos estudados, nem emprega instrumental
estatistico na analise dos dados.

A abordagem qualitativa parte do fundamento de que “ha uma relagao
dindmica entre o mundo real e o sujeito, uma interdependéncia viva entre o
sujeito e o objeto, um vinculo indissociavel entre o mundo objetivo e a
subjetividade do sujeito. O conhecimento ndo se reduz a um rol de dados
isolados, conectados por uma teoria explicativa” (CHIZZOTTI, 1991, p. 79).

Os cientistas que se utilizam dessa corrente de pesquisa, optam pela
descricdo do ser humano em dado momento, em uma dada cultura,
preocupados em captar os aspectos especificos dos dados e acontecimentos

no contexto em que acontecem (CHIZZOTTI, 1991, p. 79).
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Na pesquisa qualitativa o pesquisador também se torna parte importante
do processo de construgao do conhecimento, interpretando os fendmenos e
atribuindo-lhes um significado. “O objeto ndo € um dado inerte e neutro; esta
possuido de significado e relagdes que sujeitos concretos criam em suas
agdes” (CHIZZOTTI, 1991, p. 79).

Esse tipo de pesquisa requer cuidado e procedimentos de coleta de
dados apropriados para cada caso investigado, como refor¢ga Chizzotti (1991):

A pesquisa qualitativa pressupde que a utilizacdo dessas técnicas
nao deve construir um modelo unico, exclusivo e estandartizado. A
pesquisa € uma criagdo que mobiliza a acuidade inventiva do
pesquisador, sua habilidade artesanal e sua perspicacia para elaborar
a metodologia adequada ao campo de pesquisa, aos problemas que
ele enfrenta com as pessoas que participam da investigacao.
(CHIZZOTTI, 1991, p. 85).

Inspirado nesta citagao de Chizzotti (1991) — que preconiza a construgao
de um instrumento de coleta de dados adequado ao objeto e campo de
pesquisa —, e tendo em vista que na etapa da coleta de dados (maio a agosto
de 2021), o projeto de extensédo Oficina de Musica e Saude havia terminado (o
mesmo esteve vigente entre os anos de 2018 a 2020, como visto na
Introdugao), considerei que para despertar as lembrancgas dos alunos sobre o
projeto de extensédo Oficina de Musica e Saude seria interessante promover
uma interacédo entre os colaboradores, assim, as lembrancas de uns poderiam
estimular a de outros. Dessa forma, achei que seria adequado promover

entrevistas em conjunto, que reunissem os alunos colaboradores da pesquisa.

3.2 Entrevista Conjunta

A entrevista conjunta consiste numa técnica de pesquisa qualitativa que
busca coletar informagdes resultantes de interagdes pessoais entre
participantes que vivem ou viveram uma relacdo pré-existente a pesquisa
(MORRIS, 20012, p. 558 apud MARQUES, 2017, p. 63). No caso da pesquisa
aqui relatada, lembramos que os colaboradores ja vinham de uma convivéncia
desde, ao menos, 2018, ao participarem das agdes musicais e reunides de

supervisao do projeto de extensao Oficina de Musica e Saude.

2 MORRIS, Sara M. Joint and individual interviewing in the context of cancer. Qualitative Health
Research, v.11, n.4, p. 553-567. 2001.
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Citando a pesquisadora Arksey (1996)'3, Marques (2017, p. 62) comenta
que a entrevista conjunta pode abranger diferentes situagbes, podendo um
entrevistador questionar dois entrevistados, dois entrevistadores questionar um
entrevistado, ou dois entrevistadores questionar dois colaboradores — estas
duas ultimas situagdes ocorreram na coleta de dados da pesquisa (ver Quadro
1).

Arksey (1996 apud MARQUES, 2017, p. 62) argumenta também que a
entrevista conjunta pode ocorrer em combinagdo com entrevistas individuais,
numa estratégia mista de coleta de dados. Tal foi como procedemos na
pesquisa: considerando que nao foi possivel agendar um encontro com todos
os alunos colaboradores da pesquisa, ja que suas disponibilidades horarias
nao eram sincronicas, e considerando que essas pessoas ndo compunham
mais um grupo e ndo se encontravam em nenhum horario, nem de aulas, nem
em acgdes do projeto (lembrando que este ja ndao acontecia no periodo da
coleta de dados), a solugao que encontrei para a coleta de dados foi, entao,
agendar encontros ao menos com duas pessoas juntas para que o principio de
promover a interacdo e comunicacdo dos participantes, oportunizando-lhes
resgatar memorias e provocar reflexdes sobre essas, pudesse prevalecer.

Isto posto, a coleta de dados dessa pesquisa foi realizada por meio de
entrevistas em duplas — e também individuais, pois alguns colaboradores
faltaram a encontros agendados, mesmo tendo confirmado o horario. Como eu
nao podia dispensar o colaborador que compareceu a agenda marcada,
fizemos a entrevista individualmente.

Segundo Morris (2001), “a entrevista em conjunto oferece a
oportunidade para combinar algo da intimidade de uma entrevista individual
com a representagao publica do grupo focal” (MORRIS, 2001, p. 558 apud
MARQUES, 2017, p. 63). Compreendo, entdo, que essa técnica consiste na
interacao entre os participantes da pesquisa sendo que, por meio de estimulos
feitos pelo(s) entrevistador(es), Ihes é proporcionado que dialoguem entre si,
em vez de interagir somente com o pesquisador (como no caso da entrevista

individual). Foi com essa intengdo que imaginei que as lembrangas sobre o

3 ARKSEY, Hilary. Collecting data through joint interviews.Social Research Update, n.15, p. 1-
5.1996.
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projeto Oficina de Musica e Saude poderiam ser estimuladas entre os
colaboradores.

A escolha da entrevista conjunta como técnica de coleta de dados se
deu, portanto, devido a capacidade de proporcionar aos alunos colaboradores
da pesquisa um espacgo de livre expressdo de suas lembrancgas, narrativas e
reflexdes, visto que, trabalhamos com experiéncia e marcas, as quais sao
particulares de cada ser. Outra razdo, como ja mencionado, se deu pela
possibilidade de interagdo entre os participantes, promovendo-lhes as

lembrancas e alimentando-lhes as memodrias.

3.3 Procedimentos da Coleta de Dados

Colaboraram com a pesquisa oito alunos do curso de licenciatura em
musica que participaram do projeto de extensao Oficina de Musica e Saude. Ao
todo foram realizadas cinco entrevistas conjuntas, sendo trés entrevistas em
dupla e duas entrevistas individuais. Todas elas contaram com a minha
participagdo, autor desse TCC, e de minha orientadora (como ela foi
coordenadora do Projeto de extensdo Oficina de Musica e Saude,achamos por
bem ela participar da coleta de dados). Os dados identificadores das

entrevistas realizadas estao sintetizados no Quadro 1 a seguir:
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Quadro 1 - Dados sobre a realizagdo das entrevistas no campo empirico.

Individual Data Duragao Plataforma Participan-
ou em Virtual tes
Dupla
Entrevista 1 Dupla 21/05/2021 1h21min: Jitsi Meet Felipe
(sexta-feira) Inicio: 14h Cintia
Final: 15h21min Carlos
Gabriel
Entrevista 2 Individual 31/05/2021 1h34min: Jitsi Meet Felipe
(segunda-feira) | Inicio: 14h Cintia
Final: 15h34min Ricardo
Entrevista 3 | Dupla 09/08/2021 1h10min: Microsoft Felipe
(segunda-feira) | Inicio: 9h Teams Cintia
Final: 10h10min Clara
Victor
Entrevista4 | Dupla 09/08/2021 2h: Jitsi Meet Felipe
(segunda-feira) | Inicio: 14h Cintia
Final: 16h Gustavo
Camila
Entrevista 5 | Individual 18/08/2021 1h10min: Microsoft Felipe
(quarta-feira) Inicio: 15h Teams Cintia
Final: 16h10min André

Fonte: Quadro elaborado pelo autor.

Os nomes dos colaboradores — e de terceiros como nomes de outros
extensionistas participantes do projeto, nomes de pacientes atendidos pelo
SAD ou internados na UISM — séo ficticios, tendo sido escolhidos por mim para
Ihes preservar o anonimato.

O meu primeiro contato com os alunos que participaram do projeto
Oficina de Musica e Saude se deu ainda durante a elaboragao do projeto desta
pesquisa. Esse primeiro contato tinha com objetivo fazer um pré-levantamento
de alguns colaboradores para a pesquisa.

Com o andamento da mesma, foi realizada uma segunda solicitagéo aos
alunos, dessa vez de maneira definitiva e oficial, por parte da minha
orientadora. Foi ela quem tomou a frente dessa demanda, pelo fato de ter
coordenado o projeto de extensdo e possuir todos os contatos, além de ter
mais proximidade com os participantes do projeto do que eu. Ela se comunicou
com eles por meio do aplicativo de mensagens e chamadas de voz WhastApp
e os encontros foram marcados dando prioridade a convergéncia de
disponibilidade dos colaboradores, visto que a ideia inicial era montar grupos
com intuito de suscitar, por meio do bate-papo, lembrancas de cenas e
reflexdes sobre as experiéncias vividas no projeto Oficina de Musica e Saude.
Como ja mencionado, devido a incompatibilidade horaria dos colaboradores,

nao foi possivel agendar um unico grupo com todos eles, mas foram realizadas
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cinco entrevistas conjuntas, tendo sido trés delas em duplas, e duas individuais
(ver Quadro 1).

E importante relatar que as entrevistas eram marcadas com uma
semana ou mais de antecedéncia, para dar tempo dos colaboradores se
programarem; proximo ao dia marcado, eu entrava em contato novamente com
os alunos para |Ihes confirmar a presenca.

Em decorréncia da pandemia de COVID-19, a UFU adotou temporaria e
emergencialmente o ensino remoto. Em virtude disso, a defesa do projeto e a
coleta de dados da pesquisa ocorreram de forma online. Por esse motivo,
todas as entrevistas foram realizadas em salas virtuais hospedadas nas
plataformas Jitsi Meet e Microsoft Teams. A primeira plataforma utilizada foi a
Jitsi Meet, porém, por problemas de instabilidade da conex&o vivenciados
durante a realizagdo de algumas entrevistas, passamos a utilizar também a
Microsoft Teams.

Realizar a coleta de dados por meio de reunides online incidiu em
diversos empecilhos no decorrer do processo. Houve inumeras instabilidades
de conexdo da internet que atrapalharam a fluidez das narrativas dos
participantes, em alguns casos eles chegaram a sair da sala virtual por falha da
conexao. Esse trecho da segunda entrevista realizada em 31/05/2021 ilustra

esse problema:

Cintia: Ricardo vocé esta escutando?

Ricardo: Oi...

Cintia: Tenta reconstruir o que vocé falou, que era legal tocar e
cantar... cortou.

Ricardo: Viche, comecgou a travar de novo. Pode repetir Felipe,
por favor?

Cintia: Antes do Felipe fazer a ultima pergunta, travou aqui
para nos, vocé comecou a falar que uma outra coisa positiva
era ter que cantar e tocar simultaneamente...

Ricardo: Agora eu voltei a escutar vocés.

Cintia: Vocé poderia repetir o que vocé falou? Sobre o outro
ponto positivo, era ter que tocar e cantar... tinha congelado.
Ricardo: As minhas praticas, quando eu vou tocar... ta sem

audio professora. Eu estou vendo vocés, mas nao estou
escutando...

Felipe: Tem como vocé reprisar o que vocé estava falando de
tocar e cantar...
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Cintia: N6s vamos ter que terminar Felipe. Ricardo vocé esta
me ouvindo? (Ricardo, Entrevista Solo, 31/05/2021, Caderno
de Transcrigbes, p. 56).

Problemas de privacidade também ocorreram durante a coleta dos
dados proporcionando momentos indesejaveis, como o caso de chegar visitas
inesperadas a casa dos colaboradores, a busca de locais propicios para ligar a
camera dentro da residéncia ou da casa de algum parente, pedidos de licenga
para ir ao banheiro. Tais ocasides deixaram a interacdo desconfortavel ou

pouco convidativa para os colaboradores.

3.3 Roteiro para Realizagao das Entrevistas

Em todos os encontros agendados contei com a presenga da minha
orientadora, que ajudava a conduzi-los. Para estimular as narrativas almejadas
para a pesquisa, foi empregado um pequeno roteiro, que passou por diversos
incrementos a medida que iamos realizando as entrevistas.

A Ultima versdao do roteiro (ver Apéndice A) conteve as seguintes
informacgdes: saudagdes iniciais e pedido de permissao para que a entrevista
fosse gravada; leitura (com compartiihamento de tela) e explicagdo do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (ver Apéndice C); leitura de uma
pequena narrativa minha sobre experiéncia que vivenciei no projeto Oficina de
Musica e Saude — o propoésito dessa leitura era despertar as lembrangas de
cenas vividas e estimular as narrativas dos colaboradores; por fim, o mais
importante: a realizagdo da entrevista propriamente dita a partir de perguntas
direcionadas aos objetivos especificos da pesquisa (ver Introducao).

Detalhar o roteiro com saudacodes, pedido de permissao para gravagao
da entrevista, leitura do TCLE etc. foi necessario, pois como nao seria possivel
nos encontrarmos presencialmente (lembrando que, devido a pandemia de
COVID-19, as entrevistas seriam realizadas virtualmente), demandava-se
entdo que a nossa condugcdo fosse mais explicativa. Para disparar as
lembrancas de cenas vividas no projeto e estimular as narrativas dos
colaboradores, além da leitura da minha narrativa, em algumas entrevistas
foram utilizadas também fotografias e videos com registros das atuagbes dos

colaboradores no projeto, especialmente no caso da entrevista em dupla de
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Clara e Victor — pelo fato deles terem frequentado o projeto na UISM, a leitura
da minha narrativa no SAD n&o lhes seria significativa.

Além disso, para a realizagdo de uma das entrevistas em dupla, os
participantes nos pediram que Ihes fosse enviado o roteiro com antecedéncia
para que eles pudessem se preparar melhor. Eu lhes enviei, porém, apenas
uma versao simplificada do mesmo (ver Apéndice B), visto que os demais

participantes nao tiveram esse acesso.

3.4 Transcrigao e Categorizagcao das Entrevistas

Como as entrevistas foram realizadas em plataformas que permitiam a
gravacgao por video, para transcrevé-las, procurei utilizar aplicativos que me
possibilitassem inicialmente a transcricdo digital do audio, gerando uma
primeira versao da transcricdo de cada entrevista. Depois dessa primeira
versao, eu e minha orientadora fizemos uma leitura das transcri¢ées das cinco
entrevistas para revisa-las quanto a pontuagao, a corregao de palavras escritas
erradas pela maquina e para melhor textualizagao das falas dos colaboradores
— arevisao gerou a segunda versado de cada uma das cinco transcrigoes.

Apods, essas cinco transcrigdes foram juntadas num uUnico documento,
gerando o Caderno de Transcrigdes — terceira e ultima versao que serviu de
base para a categorizagdo das narrativas dos colaboradores da pesquisa.

Para a primeira versao da transcricao das entrevistas, iniciei utilizando a
versao online dos editores de texto Google Docs e Word. A opgao por esses
editores online deu-se pelo fato de que somente nessas versdes estava
disponivel a fungédo “digitar por voz”, essencial para a transcricdo. Essa
ferramenta digita em tempo real tudo que é captado em um microfone. Entao,
para transcrever a gravagao das entrevistas precisei alterar a configuragao de
microfone (configuracdo de entrada de audio) do meu computador para a
mixagem estéreo, que capta todo som interno do computador, ou seja, depois
disso, os editores de texto iriam transcrever tudo que eu reproduzisse no
computador. Entdo, era sé reproduzir as gravagdes e esperar as transcrigdes
digitais serem feitas.

Nas primeiras transcricbes digitais através do Google Docs, tive
problemas de palavras escritas erradas, além do editor parar inUmeras vezes a

transcricdo, pulando varios trechos do video gravado. Por conta desses
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problemas, resolvi experimentar o Word, que me trouxe resultados mais
satisfatorios. No entanto, as transcrigdes que foram feitas a partir desse editor
precisavam de uma revisdo manual minuciosa, separando as falas, colocando
pontuacgao e corrigindo palavras escritas erradas. Para efetuar essa revisao era
necessario reproduzir a gravagao do video das entrevistas novamente, ou seja,
a transcricao digital feita pelo Google Docs e Word nao estava diminuindo o
trabalho desta fase.

Como eram muitas gravagdes em video a serem transcritas, resolvi
procurar outros aplicativos ou programas que facilitassem ainda mais as
transcrigcbes, foi quando encontrei um aplicativo pago e especializado em
transcricdo, o Reshape. Foi por meio dele que transcrevi o restante dos videos.
Através desse aplicativo as transcri¢ées ja vinham com pontuagdo e todas as
falas separadas, embora ainda fosse necessario realizar a revisdo da
textualizacao das falas.

E importante ressaltar que, apesar de termos gravado as entrevistas em
video, somente o audio das gravagdes foi transcrito. Alguns gestuais dos
alunos colaboradores foram trazidos para a transcricdo quando eu queria
mostrar a incisdo que a pessoa colocava em sua fala.

As transcricdes geraram um Caderno de Transcrigcdes com 138 paginas.
O texto foi registrado com fonte Arial n°® 12, espagamento entrelinhas de 1,5
cm, margens superior e inferior de 2,5 cm, e esquerda e direita de 3 cm.

A categorizagdo dos dados das entrevistas foi feita a partir deste
Caderno de Transcricbes e é por causa disto que as citacbes das falas dos
colaboradores que aparecem ao longo do TCC tém como fonte o Caderno de
Transcri¢gao e a pagina do mesmo onde a fala se encontra localizada.

Para a categorizagdo dos dados tomei como base os objetivos
especificos estabelecidos para a pesquisa. A partir deles elaborei uma legenda
de cores (ver Figura 1 abaixo) e com essas cores eu fui marcando o foco de
cada objetivo especifico na terceira versdao da transcrigdo das entrevistas

(Caderno de Transcrigoes):
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Figura 2 — Legenda de cores dos objetivos especificos da pesquisa

Objetivos Especificos
* Registrar as do projeto de extensdo Oficina de
Musica e Saude do Curso de Licenciatura em Musica da UFU 8l

s Conhecer as Syl Ryt que o projeto lhes provocou;
* Conhecer quais foram os [y lile]e=a ytele PNyl gl - vl ETEG [ iTe=ll — vivenciados
pelos alunos no projeto;

e Conhecer quais [ICHBEOEENE (cnvolvendo a misica ou ndo) os alunos trazem
consigo do projeto

Fonte: Mapa elaborado pelo autor.

Pela legenda, a cor verde representa as cenas de que os alunos
colaboradores da pesquisa recordaram de ter vivido no projeto Oficina de
Musica e Saude. Estas cenas, ora eram lembradas com conforto, ora nao,
sendo portanto nomeadas como “melhores” e “piores momentos”, ou “cenas
agradaveis de lembrar” e “cenas dificeis de lembrar”; foram representadas pela
cor vermelha. Esses melhores e piores momentos despertavam emogdes nos
colaboradores, que foram representados pela cor preta. As reflexdes
elaboradas pelos entrevistados sobre as cenas lembradas, ou mesmo sobre o
projeto de forma geral, configuram as suas aprendizagens a partir do vivido —
representadas pela cor azul. Foi bastante comum os colaboradores tecerem
reflexdes sobre as cenas que narravam durante a entrevista. Essas cores
funcionaram como uma legenda para a classificagdo das falas transcritas a

partir dos focos dos objetivos especificos, como no exemplo da Figura 2:
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Figura 2 - Exemplo de categorizagédo da transcricdo da entrevista em dupla com Carlos e
Gabriel, usando a legenda de cores do mapa de objetivos especificos

[Gabriel: Foi. Dai, nessa [lembranca] a gente tinha ido numa casa, g que a gente . - {ic151 Comentania:
"""""""""""""""""""""""""""""""" ‘Gabrniel
chegou la: — Mao, a gente vai focar misica pro pacignts. Chegou g filha dela e falow: t
MOMENTO BOM - descoberts
— Ah, mas minha mde & surda! Dai, foi um momento, assim, que pareceu aquela APRENDIZAGEM: coma tocar para
um surda? Posso Tocar para um
tela azul na minha cabeca, e falei: — E agora, ng? Como a gente vai tocar musica L

para uma mulher surda desde nascenca? Dai o [colega), o [colega] ndo, o Carlos
teve uma brilhante ideia, ngé de colocar a méo da paciente no violdo & tocd-o para
[la] sentir a vibracdo [mostra as mios, como se tivesse focando com uma méo na
palma da outra). Dai, a gente foi... Depois que a gente foi embora, ng, o [mlega]|
estava falando pra mim: — Mossa, a coisa mais linda que aconteceu no projeto. Que

para ela gue & surda. ndo consequir ter a mesma dimensdo da misica que & pra

gente, €la conseqguiu obsevar.. ndo & observar, Ng. mas conseguiu ter aquilo de

uma outraforma. eu achei...

Fonte: Caderno de Transcri¢cdes, Entrevista em Dupla com Carlos e Gabriel, 21/05/2021,
p. 12-13.

Assim, pode-se dizer que neste TCC a narrativa foi usada tanto para a
coleta de dados, quando solicitamos aos colaboradores que nos contassem as
cenas do projeto que lhes havia deixado marcas, como para a reflexdo sobre a
formacao docente e musical dos participantes do projeto Oficina de Musica e
Saude, quando os colaboradores refletiam sobre essas cenas tecendo
reflexdes sobre as aprendizagens advindas de suas memoérias (SOUSA;
CABRAL, 2015). Nesse sentido, porque as experiéncias sdo singulares (ver
Referencial Teorico), decidi “narrar” as narrativas dos colaboradores
individualmente na parte do TCC que sucede a esta, os Resultados.

Para isso, organizei também uma estrutura para ajudar na escrita dos
textos; embora nem sempre tenha sido possivel obedecé-la, a estrutura abaixo

me orientou a narrar o narrado pelos colaboradores:

1. Citagdo de trecho da fala do colaborador: titulo que indexa a narrativa de
cada colaborador na parte dos resultados deste TCC.

2. Marcas boas de lembrar.

3. Marcas dificeis de lembrar.

4. Marcas da supervisao.

5. Orgulho em ter participado do projeto.

Importante mencionar que as narrativas de Carlos, Gabriel, Ricardo,
Camila, Gustavo e André foram contadas individualmente. As narrativas de

Clara e Victor, porém, sdo contadas em dupla, tal como foi realizada a
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entrevista. Isto, porque ambos atuaram na UISM, diferentemente dos demais
que atuaram no SAD.

Por atuarem na UISM, Clara e Victor iam sempre juntos ao projeto,
vivenciando os mesmos dias, se relacionando com os mesmos pacientes. Ja
no SAD, os extensionistas que visitavam os pacientes variavam, de modo que
os colaboradores que atuaram no SAD e que compuseram as duplas das
entrevistas da pesquisa nao iam sempre juntos as visitas dos pacientes. Muitas
vezes, iam juntos com extensionistas do curso de psicologia, que ndo foram
entrevistados para essa pesquisa. Dessa forma, nao vivenciaram
necessariamente as mesmas cenas; nas entrevistas em dupla, as lembrangas
de um estimulava a memodria do outro, porém, quase sempre em cenas
diferentes. Dai que as experiéncias vividas no SAD n&o dialogavam muito. Ja
na interacado entre Clara e Victor, as lembrancas eram compartilhadas com

dialogos em que um completava o outro.

3.5 Eu: Pesquisador e Entrevistador

A realizacdo das entrevistas me fez refletir sobre questdées como, por
exemplo, a maneira que o projeto marcou seus participantes, proporcionando-
Ihes percepcgdes diferentes tanto de momentos bons, quanto de momentos
dificeis vividos no mesmo. Foi interessante ver que participar do projeto Oficina
de Musica e Saude foi tao gratificante para outras pessoas quanto foi para
mim. Além disso, foi possivel perceber a importdncia das reunides de
supervisao que possibilitava refletir sobre as experiéncias vividas e ressignifica-
las. Outra questdo me surgiu com o que contou o colaborador da segunda
entrevista e que eu nunca havia pensado: a possibilidade de o paciente visitado
estar tdo mal que a presencga dos extensionistas e da musica naquele local e
hora se tornam mais um incémodo do que um lazer, ou um prazer. Ouvir esse
relato me fez pensar no quanto a nossa percepgao tem que estar apurada para
notar se estamos atrapalhando ou ajudando, ter a percepg¢éo voltada para os
seres humanos aos quais estamos tocando e ndo s6 para a musica que
executamos.

A participagdo da minha orientadora durante as entrevistas trouxe
conforto para mim e para os entrevistados, tornando esse momento mais leve.

Por diversas vezes relatei algumas marcas minhas como forma de compartilhar
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e interagir com os colaboradores, porém tinha em mente que o exagero desses
relatos poderia desviar o foco da pesquisa para as minhas lembrancgas, o que

nao era a intengao na entrevista.
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4 NARRATIVAS DOS COLABORADORES DA PESQUISA E AS MARCAS
LHES DEIXADAS PELO PROJETO OFICINA DE MUSICA E SAUDE

Nesta parte sdo apresentadas as marcas e reflexdes deixadas pelo
projeto de extensdo Oficina de Musica e Saude nos alunos do curso de
graduacado em musica — licenciatura — que dele participaram e que colaboraram
com esta pesquisa. A forma como essas marcas sao narradas por mim, a partir
das narrativas dos colaboradores, esta explicada na Metodologia deste TCC.

A apresentagao das narrativas que se seguem foi organizada conforme
a cronologia de realizagdo das entrevistas (ver Quadro 1). Todas sao
intituladas com uma citagdo de um pequeno trecho que resume uma marca

importante, destacada da narrativa de cada colaborador.

4.1 Estar atento ao outro, n4o a mim mesmo, ndo no que eu vou tocar
(Carlos).

De acordo com minha percepgéo, a principal marca que o projeto de
extensédo Oficina de Musica e Saude deixou em Carlos foi a importancia de

atentar-se ao outro e as relagdes que esse outro estabelece com a musica:

Uma coisa que me marcou muito, que me ensinou muito... é a
gente ndo estar centrado na gente mesmo, esse projeto me
ensinou muito isso. Quando vocé chega pensando: O que eu
vou fazer? Que musica eu vou tocar? Sera que eu vou
agradar? A pessoa que esta de la, ela tem outra perspectiva
completamente diferente, sabe. Muitas vezes a gente tocava, e
eu pensava: Nossa, isso ta uma porcaria! E a pessoa de la
estava se emocionando com aquilo. Entdo eu descobri que o
valor da musica, a vivéncia musical € muito individual. (Carlos,
Entrevista em Dupla com Gabriel, 21/05/2021, Caderno de
Transcri¢des, p. 6).

Ao descentralizar-se de si, Carlos em suas visitas ao SAD, passa a
perceber essa alteridade que, de acordo com sua propria reflexao, impacta em

sua formacao como intérprete e especialmente como educador musical:

[O importante] é estar atento ao outro, ndo a mim mesmo, nao
no que eu vou fazer, no que eu vou tocar, [em] como eu vou
fazer, mas como o outro vai receber, no que o outro quer
receber. Porque, muitas vezes, a gente se exige tanto e as
vezes a pessoa... 0 pouco que vocé da, que vocé pode dar
para a pessoa ja é o suficiente pra despertar um vinculo, uma
coisa assim, que eu acho essencial na educagao musical.
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(Carlos, Entrevista em Dupla com Gabriel, 21/05/2021,
Caderno de Transcrigdes, p. 6).

Carlos conta de sua preocupagao consigo como intérprete (“a gente se
exige tanto”), preocupava-se em chegar as visitas do SAD e tocar bonito, com
o nivel de exigéncia performatica que aprendeu a ter e que tomou para si
dentro do curso de graduagdo em musica. Mas Carlos percebeu que essa
exigéncia preconizada pelo curso e que se liga a dimensao estética da musica
nao € a que importa aos pacientes. A percepcao de que a relacdo que o outro
estabelece com a musica se diferencia da sua encontra-se na literatura
académica da Educacdo Musical. Kraemer (2000, p. 51) sintetiza que “A
pedagogia da musica, ou educagao musical, ocupa-se com as relagdes entre
a(s) pessoa(s) e a(s) musica(s) sob os aspectos de apropriacdo e de
transmissao”. Com o mesmo pensamento de Kraemer (2000), Souza (2004)
considera que deve estar “no centro da aula de musica, as relagbes que os
alunos constroem com musica, seja ela qual for” (p. 8).

E a experiéncia de descentracdo de sua propria relagdo (de exigéncia
estética) com a musica para a relagdo que os pacientes estabelecem com ela,
que Carlos vé como “essencial na educagdao musical’. Segundo Carlos,
presenciar essa situacao foi importante para que ele pudesse perceber que
ensinar musica nao € apenas ensina-la por ela mesma. Além das importantes
relacbes que o aluno estabelece com a musica, ha uma relagdo social entre
professor e aluno, e ambos os constituintes dessa relacdo possuem diferentes
vivéncias com a musica, pois, ira depender do contexto em que cada pessoa
vivel/viveu.

Em uma das visitas em que tocou a um paciente do SAD, Carlos
percebeu que ele ndo estava muito a fim de ouvir a musica que estava sendo
tocada, entdo, parou de tocar e o paciente comegou a conversar com ele.

Nessa experiéncia, Carlos conta que percebeu:

[...] a necessidade [do paciente] de conversar, ele comegou a
falar, conversar bastante, [...] relatar coisas da vida dele. O
engragado é que eu fui inspirado a dar uma opinido na hora, e
percebi que foi bem recebida, ele se sentiu acolhido, aliviado e
eu levei isso para educagdo musical, porque muitas vezes o
aluno precisa do acolhimento. O acolhimento € fundamental
para educagao musical também. (Carlos, Entrevista em Dupla
com Gabiriel, 21/05/2021, Caderno de Transcri¢des, p. 10-11).
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Essa percepgédo de que “o acolhimento € fundamental para a educagéo
musical” remete uma espécie de humanizagéo'* da relagio entre o professor

de musica e seu aluno:

Muitas vezes o aluno precisa [mais] do acolhimento, ndo da
aula: Vocé tem que aprender esse acorde, vocé tem que tocar
essa levada, vocé tem que... Aquela relagdo quantitativa,
neoliberal, né, da producdo. Muitas vezes vocé esta ali para
acolher o aluno, n&o para julgar ou para avaliar o aluno.
(Carlos, Entrevista em Dupla com Gabriel, 21/05/2021,
Caderno de Transcri¢des, p. 11).

O acolhimento ajuda a transformar a relagdo entre professor e aluno
humanizando-a, o professor pode enxergar o ser humano antes de enxergar
seu aluno, porém, ha limites para essa compreensao, pois o professor € s6
professor, ndo é psicélogo, néo é terapeuta. As circunstancias que vao além da
relacdo pedagdgico-musical devem ser encaminhadas pelo professor para
outros profissionais.

A questdo do acolhimento possibilitou a construgdo de um “vinculo
musical” que também permeou as marcas que o projeto Oficina de Mdusica e

Saude deixou em Carlos:

[O paciente] comegou a conversar comigo, a relatar coisas da
vida dele, né, entdo isso me ensinou que muitas vezes, um
vinculo musical, quer dizer... nés tocamos uma musica que ele
pediu e aquilo ali abriu a porta para uma coisa maior, que era
aquele vinculo de amizade, de confiangca, que talvez, se nao
fosse a musica, ele nao teria criado esse vinculo comigo. E ele
comegou a contar de coisas da vida dele e eu percebi o
seguinte: que eu estava julgando [ao achar] que ele ndo estava
nem ai enquanto a gente estava tocando, mas naquele
momento [minha musica] estava abrindo essa porta. (Carlos,
Entrevista em Dupla com Gabriel, 21/05/2021, Caderno de
Transcri¢des, p. 10).

Em alguns momentos das visitas, a musica passou a ser um pretexto
para que Carlos criasse uma conexdao com o0s pacientes, despertando nele

esse olhar para o outro e o ensinando a nao julgar. Apoiando-se em Green

4 Humanizagdo: conceito trazido da area da salude, mencionado nas politicas publicas de
saude e trata da producdo de sujeitos. O paciente é “retirado de uma posi¢cao-padrao, abstrata
e distante das realidades concretas e € tomado em sua singularidade e complexidade”
(PEREIRA; BARROS, 2009).
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(1987)'%, Souza (2004, p. 8) argumenta que a musica deve ser considerada
‘como uma comunicagao sensorial, simbdlica e afetiva que, muitas vezes,
[esta] subjacente a nossa consciéncia”. Ou seja, a musica possibilita multiplas
formas de comunicacéao e estabelecimento de relagdes sociais, nesse caso, ela

foi um dispositivo para um vinculo afetivo.

Marcas dificeis de lembrar

Vivenciar esse contexto de saude precaria no projeto Oficina de Musica
e Saude nos torna passivel de experienciar momento dificeis que acabam nos
deixando marcas. Com Carlos nao foi diferente, houve momentos em que ele
se deparou com pacientes com tal tipo de comprometimento cerebral que os
impossibilitava ter consciéncia da realidade (geralmente eram pacientes que
sofreram falta de oxigenac&o no cérebro ao nascer) e passar por essa situagéao

o deixava chateado:

Uma coisa que me marcava muito [era a] deficiéncia
intelectual, a pessoa nunca teve... nunca saiu de uma cama,
nao tem consciéncia do que acontece com ela, aquilo ali era
muito incbmodo para mim, sabe, me marcava, me deixava
chateado, era uma coisa que eu nao queria passar. (Carlos,
Entrevista em Dupla com Gabriel, 21/05/2021, Caderno de
Transcri¢des, p. 16).

Por vezes, vivenciar tais momentos |Ihe trazia um incémodo tdo grande
que “as coisas que aconteciam em volta até [0] desconcentrava da musica e as
vezes [ele] errava, porque aquilo [Ihe] impactava muito, ver aquela condigao
humana [...]” (Carlos, Entrevista em Dupla com Gabriel, 21/05/2021, Caderno
de Transcri¢oes, p. 9).

Carlos ndo se incomodava, no entanto, quando o paciente era alguém
acamado que tinha consciéncia do que estava ocorrendo na sua vida, ele

relata:

A situacdo [em] que a pessoa estava numa situagcio
[acamada], igual a desse senhor que relatei, mas ela teve uma
vida normal, ela aproveitou a vida, ela tem consciéncia [reforca
a entonagao] do que esta acontecendo com ela, eu conseguia

5 GREEN, Anne-Marie. Les comportements musicaux des adolescentes. Inharmoniques
“Musiques, Identités”, v. 2, p. 88-102, 1987.
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contextualizar melhor. (Carlos, Entrevista em Dupla com
Gabriel, 21/05/2021, Caderno de Transcri¢des, p. 16).

Parece que a principal causa do desconforto de Carlos vem da
dificuldade de contextualizar e entender o motivo da manutencao daquela vida
“vegetativa”, pois, o paciente com paralisia cerebral visitado nao tinha
consciéncia das coisas que estavam acontecendo com ele. E isso se revela
algo injusto na perspectiva de Carlos, uma situacao ruim tanto para o paciente,

quanto para os seus cuidadores.

Marcas da supervisao

Como visto na descricdo do funcionamento do projeto de extensao
Oficina de Musica e Saude (ver Introdugado), os alunos colaboradores do
mesmo participavam semanalmente de uma reunido de supervisdo com a
orientadora e com a psicéloga, ambas coordenadoras do projeto. Eram nessas
reunides que selecionavamos e ensaiavamos o repertério para as visitas do
SAD, elaboravamos planos de atividades musicais para as visitas na UISM e,
mais importante, compartiihdvamos nossas ansiedades, sentimentos e
sofrimentos causados pelo que presenciavamos nos momentos de nossa
participagdo no projeto. Quanto a esse Ultimo aspecto, a psicologa
coordenadora do projeto acolhia nossas angustias e as suas palavras nos
apresentavam outras perspectivas para o que levavamos. Poder enxergar
outras saidas tanto para a interpretacdo que faziamos sobre o sofrimento dos
pacientes — que nos incomodava muitas vezes — quanto para o nosso proprio
sofrimento, nos mantinha saudaveis e prontos para novas visitas e atuagdes.
Portanto, € de se compreender que nossas vivéncias nas reunides de
supervisdao também nos deixaram marcas.

Numa das supervisdes, Carlos contou ao grupo sobre o que havia
vivenciado em uma das visitas a um paciente e como o ocorrido o tinha Ihe

deixado constrangido:

Eu lembro que eu cheguei e alguém comentou comigo no
elevador, ndo lembro quem estava, eu acho que era... [...]
falou: O, vocé ndo estranha ndo, muitas vezes ndo recebem a
gente ou [o paciente] esta meio [estressado]... Eu ja fiquei com
0 pé atras, pensando assim: Nao vai receber bem. Vou ficar na
minha, s6 cumprir o que tem que cumprir mesmo. E ai ele tinha
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que trocar de roupa; a esposa dele recebeu [a gente], né, eu ja
fiquei meio... sentei... [De onde eu estava sentado] eu tinha
visdo para o quarto e eu vi o cara seminu, sabe, ja fiquei
constrangido. Falei assim: Nossa, diz-se que o cara é
[estressado] e eu estou aqui ainda, numa posicdo em que eu
estou vendo o cara seminu... Fiquei sem graca, olhando pro
outro lado. Ai chamaram a gente para entrar no quarto. E eu
achava aquilo, assim, para uma pessoa [naquela situagao de
saude] e [a gente] ainda invade o quarto dela, eu achava aquilo
muito invasivo, mas tudo bem. Noés entramos, tocamos, né. Ele
sentado na cama, parece que um pouco indiferente, e aquela
situacgdo ali... eu queria que acabasse logo pra gente ir embora,
porque eu achava que nao estava sendo uma coisa boa, né,
ndo estava sendo uma coisa positiva para ele e, em
consequéncia, para mim também [n&o]. (Carlos, Entrevista em
Dupla com Gabriel, 21/05/2021, Caderno de Transcrigoes, p. 9-
10).

Na primeira reunido de supervisdo apos essa Vvisita, ele pode
compartilhar seu constrangimento com o grupo e descobrir, com a orientagéo

da psicdéloga, outra perspectiva para 0 modo como encarou o que havia vivido:

A psicéloga interpretou assim essa situagado que eu contei na
supervisdo: se ele soubesse como eu estava me sentindo ali
naquele momento, com a imposicdo dele, aquela figura
masculina ali, patriarcal, né, me intimidando, provavelmente ele
se sentiria bem por isso. Mas como ele estava numa situagéo
fragilizada, provavelmente ja tinha até perdido essa identidade
de pai de familia, de marido, de [chefe] da casa. Porque a
pessoa que esta nessa situagdo, acamada, ela vai perdendo a
autoestima, perdendo o senso de identidade. E dai, [a
psicologa] falou que se eu tivesse oportunidade de relatar pra
ele essa impressao que ele me causou, talvez seria uma coisa
que fizesse bem para ele, e nem me passou isso pela cabega,
né, fazer essa contextualizagdo. Entdo, a supervisdo também
foi importante para trazer essa interpretacdo que, de repente,
s6 um psicélogo poderia trazer mesmo. (Carlos, Entrevista em
Dupla com Gabriel, 21/05/2021, Caderno de Transcrigoes, p.
23-24).

Carlos ficou incomodado, constrangido em estar invadindo o espago
intimo de um senhor, chefe de familia, e nao tinha lhe ocorrido que mesmo um
homem poderia se encontrar numa posi¢cao social fragilizada e que, se ele
tivesse compartiihado como estava se sentindo com o paciente, poderia,
mesmo que momentaneamente, |he devolver seu lugar social — o lugar
percebido pelo proprio Carlos. Considerando nossa cultura do patriarcado, para

um homem acamado, a devolugdo desse lugar social poderia Ihe ajudar a

restabelecer a autoestima e como tal, trazer-lhe uma melhora psicologica. Uma
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perspectiva que Carlos pode refletir somente com a orientacdo da psicologa

coordenadora do projeto durante uma das reunides de supervisao.

Orgulho em ter participado do projeto

Como o projeto de extensédo Oficina de Musica e Saude me marcou
fortemente, me fez refletir sobre a musica e sobre o seu ensino, me fez refletir
sobre minha pratica musical como violonista, enfim, como o projeto me fez
crescer, quis perguntar a todos que aceitaram participar das entrevistas para
este TCC se o projeto havia lhes causado um sentimento de orgulho em ter
participado do mesmo, assim como me causou.

Quando Carlos foi questionado sobre esse sentimento em relagdo ao
projeto, ele nos relatou que sentia uma certeza tristeza, por conta da maneira
banalizada que a sociedade encara projetos como a Oficina de Musica e
Saude. Devido a essa desvalorizacao, ele ficava receoso de contar para os

outros as suas experiéncias vivenciadas durante a sua participagao:

Quando vocé conta para as pessoas, [€ comum a gente ouvir]:
Ah, vocé esta visitando doente em casa, que bonito! Nao é
isso! Vocé esta visitando um ser humano, vocé esta lidando
com o sentimento do ser humano, vocé esta lidando com
historias diferentes! Entdo, eu nunca comentava que eu fazia
visitas a doentes acamados, se eu nao tivesse tempo de relatar
pelo menos uma de minhas experiéncias e como era essa
experiéncia. Porque as pessoas criam um esteredtipo daquilo,
como se fosse s6 uma benevoléncia, uma boa vontade sua.
Mas eu achava que era muito mais. Era uma coisa que era
uma troca, era uma coisa que... acho que marcava muito mais
eu do que eles. (Carlos, Entrevista em Dupla com Gabriel,
21/05/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 25).

Apesar da tristeza sentida por Carlos pelo desconhecimento e
desvalorizagdo de projetos dessa natureza, pode-se dizer que ele também
sente orgulho em ter participado do projeto, haja vista que ele se sentiu mais
marcado que as marcas que poderia ter deixado nos pacientes: “eu ficava
muito com as marcas que as pessoas deixavam em mim, ndo [as] que eu
deixava nas pessoas” (Carlos, Entrevista em Dupla com Gabriel, 21/05/2021,
Caderno de Transcrigoes, p. 25).

Carlos remete o seu orgulho ao curso de licenciatura, ele diz:
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Isso faz parte da minha formacéao, quando eu falar do curso de
musica, com certeza € para além das disciplinas que teve o
curso, eu vou lembrar desse projeto que integrou a minha
formacdo enquanto educador musical, enquanto licenciatura
mesmo. E disso eu me orgulho, me orgulho pelo curso. As
vezes eu tenho tristeza de ver que essas coisas ndo sao
valorizadas, mas tenho orgulho de ter participado de um curso
de licenciatura que teve um projeto desse. (Carlos, Entrevista
em Dupla com Gabriel, 21/05/2021, Caderno de Transcrigdes,
p. 28).

4.2 O que é a musica para a minha plateia, para o meu publico? (Gabriel).

A marca que o projeto de extensao Oficina de Musica e Saude deixou
em Gabiriel gira em torno de sua reflexdo sobre 0 que € a musica para a plateia
que a aprecia. Ele se recordou de uma cena, lembranca de sua participagao no

projeto, que eu diria que lhe foi agradavel e provocante:

A gente foi numa casa de um senhorzinho e eu falei: Vamos
tocar Almir Sater, né. A gente tocou e ele... foi uma musica
bem introspectiva, e ele [0 paciente] comegou a chorar de
emocao, eu fiquei... Caraca! A musica também é um gatilho
muito grande para a emoc¢ao! Numa familia, tava feliz [a musica
trouxe alegria], na outra, trouxe provavelmente memorias dele
[paciente]. Entdo, isso para mim, como intérprete, me trouxe
uma outra visdo do que € a musica para a minha plateia, para o
meu publico. (Gabriel, Entrevista em Dupla com Carlos,
21/05/2021, Caderno de Transcri¢des, p. 5).

Mais adiante, a cena da familia para a qual, na lembranca de Gabriel, a
musica tocada pelos extensionistas trouxe alegria, sera retomada. O importante
por ora € notar a reflexao elaborada por Gabriel ao comparar os sentidos da
musica para os pacientes do SAD atendidos pelo projeto, e para ele préprio
como instrumentista. Ao perceber que para uma familia a musica proporcionou
alegria, e para o senhorzinho citado, a musica trouxe lembrangas que o fizeram
emocionar, Gabriel problematizou o sentido estético da musica com que estava
acostumado a lidar enquanto pianista em formagao no curso de graduagao em
musica:

A gente vem de um universo onde a gente pensa que musica é
s6 aqui, né, [nesse] quadrado, e ndo, tem todo um lado que
afeta no psicologico de alguém, a pessoa se alegra ou se

entristece. (Gabriel, Entrevista em Dupla com Carlos,
21/05/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 5).
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Talvez, por ser estudante de musica desde pequeno no conservatoério e
nao ter pensado em outros tipos de relagéo e sentidos com a musica, Gabriel
tinha mais experiéncia com a relagao estética que ela poderia proporcionar a
sua plateia — alias, essa é a relacdo mais valorizada nos ambientes
académicos e escolares especificamente musicais. Vivenciar outros ambientes
tocando musica, como as residéncias atendidas pelo SAD, |Ihe provocou a
percepcao de que as pessoas podem estabelecer outras relagcbes com musica,
que nao necessariamente a estética. Gabriel se distanciou de si mesmo e

observou o que € a musica para outrem:

Quando eu fui no projeto, eu ainda era muito novo; inclusive,
para mim, a musica era bem erudita, né, o que a gente aprende
[no curso], era algo bem enquadrado mesmo; a gente leva, a
pessoa compreende, tem esse lado emocional, mas nunca algo
tdo profundo assim. Tao profundo assim mesmo, quanto foi no
projeto [em] que a gente vé que tem pessoas ali que estédo
[com o] psicolégico um pouco mais fragilizado, né, por conta de
nao poder sair, [e] vocé vé que a reacdo emocional delas é
muito maior, € uma coisa que a gente ndo percebe isso no
palco, por exemplo. (Gabriel, Entrevista em Dupla com Carlos,
21/05/2021, Caderno de Transcri¢oes, p. 6).

Essa experiéncia vivenciada no projeto Oficina de Musica e Saude
proporcionou a Gabriel, pianista, a aprendizagem de que, mesmo nas
situacdes em que a relagao valorizada com a musica é a relagao estética, ele
nao tem o controle de como a sua plateia constréi sentidos para a musica que
ele toca no palco: “é uma coisa que a gente ndo percebe [...] no palco, por
exemplo”. Pode ser que os sentidos transcendam os estéticos, assim como os

pacientes que visitou lhes mostrou.

Marcas boas de lembrar

Voltando a cena da familia para a qual a musica proporcionou alegria,

Gabriel relatou:

Eu e uma colega violinista fomos tocar numa casa que tinha
uma bebezinha com Sindrome de Down. A gente chegou la e
foi cantar para alegra-la. Coincidentemente, havia chegado de
viagem alguns parentes, familiares dela, e eles também [nos]
assistiram. Dessa minha lembranga, minha maior emogao foi a
alegria em ver todas aquelas pessoas vendo o projeto, a
importancia [dele]. Acho que a minha maior alegria foi poder
mostrar que existe sim esse tipo de acdo humana, né. [...] E
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essas acgbes vindas de uma universidade também [provocam]
uma boa imagem. Essa foi uma das melhores lembrangas que
eu tive do projeto, de ver que eu nao estava alegrando sé a
paciente, [mas] trazendo alegria e todo esse lado social
também aos familiares. (Gabriel, Entrevista em Dupla com
Carlos, 21/05/2021, Caderno de Transcri¢oes, p. 4-5).

Ao vibrar com consideragao de que a musica estava levando alegria a
paciente e seus familiares, essa cena parece denotar certo romantismo da
percepgao de Gabriel. Mas denota também uma aprendizagem sobre a fungéo
social da universidade publica brasileira, por meio de seus projetos de
extensdo: “essas agdes vindas da universidade também [provocam] uma boa

imagem”. Gabriel completa:

Muitas das vezes a gente pensa que uma universidade € sé um
lugar onde a pessoa vai e estuda, antes de eu ter entrado na
instituicdo, essa era a minha visdo. Depois que a gente entra, a
gente vé que nao é so isso, né. A universidade também é para
a populacido que nao esta la dentro estudando, como € o caso
do projeto. O projeto ndo é sé para um universitario ir 1a, é
também para a populagdo. (Gabriel, Entrevista em Dupla com
Carlos, 21/05/2021, Caderno de Transcri¢des, p.14).

Outra cena, embora meio desconcertante, também marcou Gabriel de

forma positiva:

A gente tinha ido numa casa, [onde] a filha [da paciente] falou:
Ah, mas minha mée é surda! Foi um momento, assim, [em] que
apareceu aquela tela azul na minha cabeca, e falei: E agora?
Como a gente vai tocar musica para uma mulher surda desde
nascenga? Dai o Carlos teve a brilhante ideia de colocar a mao
da paciente no violdo enquanto ele tocava para [ela] sentir a
vibragao [mostra as maos, como se tivesse tocando com uma
mao na palma da outra]. Depois que a gente foi embora, [outro
colega que estava conosco] falou pra mim: Nossa, a coisa mais
linda que aconteceu no projeto. Para [a paciente] que é surda,
[mesmo que] ndo [pudesse] conseguir ter a mesma dimensao
da musica que é pra gente, ela conseguiu observar, conseguiu
ter aquilo de uma outra forma... (Gabriel, Entrevista em Dupla
com Carlos, 21/05/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 13).

A incognita langada por essa cena — tocar musica para uma pessoa
surda? — marcou Gabriel de uma forma que lhe provocou uma descoberta, e ao
ver como seu colega de projeto, Carlos, resolveu a situagao (colocando a mao
da paciente no violao, enquanto este era tocado), Ihe ensinou que a pessoa

surda “escuta” com o tato, pelas vibracées da fonte sonora.
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Marcas dificeis de lembrar

Mas Gabriel ndo foi marcado s6 por cenas agradaveis, alegres ou de
descobertas e, estimulado por uma fala de Carlos na entrevista em dupla, ele

recordou:

A fala do Carlos me lembrou de um caso que a gente chegou
para tocar para um idoso, e o idoso tinha esclerose amiotréfica
lateral [ELA'®], e como ja ndo bastava ele, a filha dele também
tinha a mesma condigcéo, s6 que ela era bem mais nova e o
caso dela foi bem mais rapido, a forma [de adoecimento], né, e
a gente fica: Nossa, uma pessoa tao nova. [Por]que, para mim,
[ela] parecia ter uns 30 e poucos anos... Daquela idade ja ficar
presa numa cama depois de ter vivido um mundo ali! Sera que
aquilo Ia ndo abala a pessoa?! Porque, assim, umas das coisas
que mais me deixa frustrado é ficar preso dentro de casa, né, o
que infelizmente a pandemia [de COVID-19] ocasionou...
(Gabriel, Entrevista em Dupla com Carlos, 21/05/2021,
Caderno de Transcrigdes, p. 17).

Essa cena revela uma marca dificil a Gabriel; ver alguém impossibilitado
de sair a rua, poder ir e vir, o deixou perplexo, ainda mais em se tratando de
uma pessoa jovem! O projeto colocou os alunos colaboradores frente a
realidade dura de algumas existéncias humanas, realidades que nao estamos
acostumados a presenciar enquanto rotina num curso académico de musica.
Nesse sentido, a cena transforma-se numa aprendizagem, a aprendizagem de
que existem varios tipos de existéncia humana e a musica pode se relacionar

em todas elas.

Marcas da supervisao

Gabriel tem nas reunides semanais de supervisdo a marca da reflexao.
Ele conta que “se ndo fosse a supervisdo, ndo teria [desenvolvido] essa
reflexdo. Me fez pensar muito na época” (Gabriel, Entrevista em Dupla com
Carlos, 21/05/2021, Caderno de Transcri¢oes, p. 23). A reflexao anunciada por

ele se refere a outra de suas perplexidades:

6 ELA (Esclerose Lateral Amiotréfica): doenga caracterizada “pela degeneragdo progressiva de
neurbnios motores localizados no cérebro e na medula espinhal”. Entre os sintomas estdo “a
fraqueza muscular, acompanhada de endurecimento dos musculos (esclerose), inicialmente
num dos lados do corpo (lateral) e atrofia muscular (amiotréfica), [...] caimbras, tremor
muscular, reflexos vivos, espasmos e perda da sensibilidade”. Disponivel em:
https.//drauziovarella.uol.com.br/doencas-e-sinfomas/esclerose-lateral-amiotrofica-ela. Acesso
em: 04 jun. 2023.
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[...] no caso, pra paciente anencéfalo, que ndo tem parte do
cérebro, pra qué a gente tocaria para ele, sendo que eles nao
reagiriam? Eu lembro da resposta [da psicéloga] que eu gostei
e me fez refletir muito na época, que era: Quem que da essa
vida humana, essa vida, assim, social humana pro paciente,
sendo que ele ndo reage? Geralmente é a mae, né. E teve
varios casos da gente ir tocar para criangas que nao reagiam e
quem mais fica[va] feliz, quem chora[va], quem mais se
emocionalva] [era] a propria mae. Por isso que € interessante o
projeto, como eu tinha falado, a familia também se emociona,
né. As pessoas que chegam e veem 0O parente que esta
naquela condicdo, vé que ele esta sendo acolhido por outras
pessoas, acho que aquilo € uma coisa muito reconfortante.
(Gabriel, Entrevista em Dupla com Carlos, 21/05/2021,
Caderno de Transcri¢des, p. 22-23).

Tal reflexdo se refere a porque tocar para pacientes sem atividade
cognitiva e revela a aprendizagem de que a musica € mais do que para uma
pessoa, € para o paciente, mas também para seus cuidadores e todos que

estao a volta.

Orgulho em ter participado do projeto

Quanto ao orgulho de participar do projeto, a marca de Gabriel reside na

solidariedade:

Acho que é mais pelo que a gente fazia pelo outro, né. Como
eu posso chamar isso? Acho que é mais essa solidariedade.
Eu sentia orgulho de poder chegar e deixar alguém feliz,
mesmo que fosse por alguns minutos, né. E aquilo
praticamente muda totalmente o humor da pessoa, melhora e
[essa] € uma boa memoéria que a gente vai ter. (Gabriel,
Entrevista em Dupla com Carlos, 21/05/2021, Caderno de
Transcri¢des, p. 24).

4.3 Tem a ver com a gente lidar com o outro, ndao s6 com a musica
(Ricardo).

Ricardo teve duas marcas principais deixadas pelo projeto de extensao
Oficina de Musica e Sauide, marcas essas que sdo complementares: a primeira
tem a ver com a casa do paciente, um ambiente particular que na sua
interpretacdo acabava se tornando “um palco” dos musicos participantes do
projeto, e dessa maneira nao tinha como ele ignorar quem era a sua “plateia”,
pois ela (o paciente) tinha nome, identidade, sentimentos, memadrias musicais,

reflexdes, medos, dores (estavam doentes). O fato de nado se poder ignorar
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quem era a sua ‘plateia” lhe trazia uma preocupacdo em relacdo a sua
interacdo com o outro e essa preocupagao remete a segunda marca: a
necessidade de se distanciar de si mesmo como intérprete musical para se
atentar ao outro, pois, a musica que tocava no projeto era para o paciente. Ou
seja, no palco da igreja ou no barzinho (citados por Ricardo), a plateia é
impessoal, o musico ndo tem como saber quem sao as pessoas que o
assistem; na casa do paciente a plateia é pessoal, proxima, mais
humanizada'”.

Podemos conferir essas marcas em sua fala:

Acontece muita coisa diferente dentro do lugar [casa do
paciente], coisa que as vezes choca... [e eu tinha que] prestar
atengdo naquilo que a gente est[ava] fazendo. Foram poucas
as vezes que a gente teve que parar de tocar porque a pessoa
nao estava passando bem, mas na maioria das vezes nao, a
gente conseguiu [tocar]. Mas, o sentimento que eu tenho de
entrar na casa das pessoas, eu acho que €& porque... se
compararmos [quando] a gente [vai] tocar musica num lugar,
por exemplo, num barzinho ou sendo na igreja, ou sendo na
escola... nesse caso € uma musica dentro da casa da pessoa e
muitas dessas vezes a gente preparou um repertério para
aquela pessoa, entendeu? (Ricardo, Entrevista Solo,
31/05/2021, Caderno de Transcri¢des, p. 36-37).

Ao falar sobre as visitas que realizou durante a sua participagdo no
projeto, Ricardo narra suas marcas, num primeiro momento, relacionando o
palco e a casa do paciente. E nessa marca ele ja deixa transparecer uma
preocupagao com seu publico, descentralizando-se do eu intérprete para
enxergar e compreender, assim, quem € a sua plateia.

Ricardo reflete também sobre o que a aprendizagem sobre o “palco na
casa das pessoas” traz para ele como musico: desinibicao e relativizacdo do
erro. O palco pessoal da casa dos pacientes, um palco mais intimista percebido
por Ricardo, o fez se sentir mais desinibido para tocar, tornando essa sensagao

recorrente também nos outros palcos:

7 Sobre o conceito Humanizagéo, ver Nota de Rodapé 14. O paciente visitado no projeto
Oficina de Musica e Saude é uma plateia humanizada e como tal ajudou Ricardo a refletir
sobre a humanizagdo das plateias em que estava acostumado a tocar (igreja, barzinhos,
escola). A presenca da musica nos atendimentos do SAD também pode ser tida como uma
proposta humanizadora, e Ricardo atesta isto com base em vivéncia pessoal anterior, ja que
teve um familiar que utilizou do servigo (SAD).
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Me ajudou muito como musico para quebrar alguma vergonha
e alguns travamentos de preocupacao, pér as vezes [eu] ser
timido, [e por] ficar pensando no que o outro esta pensando ali
naquele momento. A diferenca que eu senti foi muito isso;
antes, por exemplo, eu ndo tinha muita liberdade para estar
tocando nas festas de familia, em casa mesmo, e eu percebi
que depois dessas experiéncias [do projeto], [foi] fortalecendo a
gente no sentido [de] parar de se preocupar com o0 que 0 outro
estd pensando na hora que a gente esta tocando a ponto [da
gente] travar, da gente ndo querer tocar. Nessa perspectiva,
que é uma perspectiva diferente do projeto, faz a gente ter
esse olhar de se autoavaliar do porque que eu estou
preocupado com que o outro esta pensando, sabe? (Ricardo,
Entrevista Solo, 31/05/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 40-
41).

Ao experienciar o projeto, Ricardo nota a importancia das relagdes que o
outro estabelece com a musica a partir de suas percepcdes sobre os pacientes
assistidos pelo SAD. Refletindo sobre a importancia que essas experiéncias

tiveram para ele como musico e professor em formacao. Ele comenta:

Eu acho que a conexdo € que quando a gente esta lidando
com a musica. E nesse caso, tem a ver com a gente lidar com
o outro também, ndo s6 com a musica. Nesse sentido, a gente
ia com a musica, mas também estava[mos] lidando com outro e
na sala de aula a gente também vai estar falando de musica,
mas o negocio é lidar com o outro. [Essa] relacdo com o outro,
sdo experiéncias muito valiosas, sabe, que a gente ndo tem na
faculdade, ndo tem muita das vezes em casa. Entdo, na
possibilidade da gente voltar no lugar, [é importante] ter um
preparo, porque a gente vai ali, depois a gente volta de novo,
entdo esse lado da relagdo com o outro é muito forte, € muito
intenso. (Ricardo, Entrevista Solo, 31/05/2021, Caderno de
Transcrigdes, p. 42-43).

Durante as visitas, dialogar com pacientes era uma forma de interagir e
de criar vinculos com eles, e isso era visto como fazendo parte da musica.
Essas interagdes 0 ensinaram a conversar e entender o outro, algo bastante

importante para docéncia:

Nao é so esse olhar de execucdo, de atuagao da musica, tem
esse lado também do didlogo que é estabelecido, porque a
gente esta entrando na casa da pessoa, sabe? A maioria das
pessoas tem vontade de conversar, elas sentem necessidade
de outras pessoas darem atengado para elas, entdo acho que
vai desenvolvendo muita maturidade da gente saber falar e
ouvir as pessoas. Esse dialogo que a gente estabelece com os
pacientes durante essas nossas tocadas € o didlogo que
também tem que ter dentro da sala de aula, € uma coisa que a
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pessoa vai desenvolvendo. A gente vai presta[ndo] atencgéo
como que as pessoas chegam e conversam, abordam a gente
ali com o instrumento na mao e, observando, isso € uma
oportunidade, sabe, de aprender. (Ricardo, Entrevista Solo,
31/05/2021, Caderno de Transcri¢des, p. 51-53).

Apesar das interagbes e do dialogo estarem bastantes presentes,
Ricardo valoriza a dimens&o musical existente do projeto, pois, segundo ele, €
através dela que se estabelece o vinculo com os pacientes, vinculo que

permitira a interagao e o dialogo:

O diferencial mais importante da musica que eu destaco € que
as outras equipes que estio lidando com [0 paciente] ndo tém
esse diferencial em maos, que € chegar e abordar aquele
momento e tocar, lembrar coisas, vivéncias junto com a
pessoa, tentar vivenciar um momento legal com a musica,
entdo isso que eu acho que é um ponto muito positivo, porém
nao € s6 a musica que vai guiar, que vai ser o foco principal.
(Ricardo, Entrevista em Grupo, 31/05/2021, Caderno de
Transcrigdes, p. 53).

Ricardo percebe que a musica ndo é isolada, ela acontece com — e até

impulsiona — outras interagdes sociais.

Marcas boas de lembrar

Apesar do projeto Oficina de Musica e Saude nos ter reservado varios
momentos apreensivos, ele também nos permitiu vivenciar diversas cenas
alegres. Assim aconteceu com Ricardo, a alegria e energia de alguns pacientes

0 marcaram, como no caso da paciente sobre a qual ele discorre abaixo:

Uma experiéncia muito boa foi uma vez a que nés fomos na
casa de uma senhora, ela era evangélica, e ndés tocamos.
Depois disso, nés fizemos uma oragado. E nesse dia, eu acho
que ficou bem marcado quando a gente cantou as musicas
evangélicas que ela gostava. Ali perto, outra senhora chamou a
vizinha, para [v]ir cantar também, a felicidade que elas
tinham...! (Ricardo, Entrevista Solo, 31/05/2021, Caderno de
Transcri¢des, p. 34).

E no caso desta outra paciente:

Teve a senhora la do [bairro] Morada Nova, foi uma das
primeiras visitas que fomos, foi uma experiéncia muito legal
também porque ela gostava muito de falar, entdo eu acho que
o sentimento que eu tenho é de que tem a ver com a musica, a
gente vai estabelecer conexdes com a pessoa e tentar levar
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um pouquinho de alegria [com a musica]. [Porque], as vezes, a
pessoa doente fica muito naquela situagdo... ou de passar mal
ou sendo [a mercé] das outras pessoas da equipe que,
geralmente, chegam como se estivessem no hospital, sabe,
falando de exames, uma coisa bem técnica. (Ricardo,
Entrevista Solo, 31/05/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 34-
35).

Por diversas vezes os proprios pacientes o contagiavam com a sua
alegria, tornando-o menos apreensivo e mais descontraido, proporcionando a

Ricardo certo sentimento de alivio e realizacao:

O que me marcou foi a forma que ela interagiu com a gente,
sabe, as vezes a gente chega meio tenso, meio preocupado
em fazer um trabalho legal ali, meio apreensivo eu quero falar.
As vezes a pessoa ndo ta bem, vocé passa em alguns lugares
que a pessoa nao ta bem, rola essa apreensdo também, entdo
as vezes tém lugares que a gente chega, igual Ia na casa dela,
que o clima da pessoa € tdo bom que a gente fica mais
descontraido e quebra essa apreensao, ai a gente vé que nao
precisa dessa apreensdo, gragas a [paciente] que estava em
um clima bom e quebrou esse gelo da gente, sabe? (Ricardo,
Entrevista Solo, 31/05/2021, Caderno de Transcri¢des, p. 43).

Ainda nesse contexto do alivio, Ricardo comentou também sobre como a
presencga dos profissionais do SAD proporcionava a ele confianga e segurancga

para tocar na casa dos pacientes. Ele relata:

Tem uma diferenca, uma parte positiva, por exemplo, [foi] a
gente ta junto com o pessoal da psicologia, com as enfermeiras
[do SAD] que ja conhecem [0 paciente], sabe. Essa forma de
chegar [na casa do paciente] com uma pessoa que ja esta no
projeto, que ja é conhecida do paciente no projeto, que esta no
servico de saude, foi muito interessante. Vivenciar isso de ir na
casa da pessoa também, né, é diferente de vocé estar tocando
em um lugar... Entdo, quando a gente chega com essa equipe
parece que teve uma facilidade bem grande. (Ricardo,
Entrevista Solo, 31/05/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 35).

Ricardo aponta, portanto, que lidar com os pacientes juntamente com a
equipe do SAD, que tem formacao técnica para isto, foi um ponto positivo do
projeto, pois os extensionistas nunca tiveram que ir sozinhos as visitas.

O repertério foi outra marca importante em sua experiéncia com o
projeto Oficina de Musica e Saude, segundo Ricardo; através das reflexdes
sobre o repertorio, foi possivel “quebrar muitos preconceitos que a gente tem”
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(Ricardo, Entrevista Solo, 31/05/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 44), além

de propiciar a formagao de um vinculo com paciente:

Um dia nés fomos na casa de um senhor e ele tinha acabado
de dormir, a filha falou assim: Pode acordar ele, ele gosta de
musica. A gente: N&o, ele acabou de dormir, ndo vamos
[acordar], coitado, deixa ele dormir. [A filha insistiu]: N&o, toca...
Ai a gente comecou tocar e ela ia chamar ele, [mas] ele nao
acordava de jeito nenhum. Esse dia foi muito marcante para
mim porque a filha falou assim: Tem uma mdusica que ele
sempre cantava, s6 que depois que ele fez a traqueostomia,
que ele ndo conseguiu mais conversar, ele ainda assobiava
essa musica. Ai a gente falou: Nossa, s6 que a gente néo
conhece [a musica]. Mas ainda bem que deu certo, [meu
colega nessa visita] encontrou a cifra la, conseguiu achar a
musica, né, chamava “Chapéu de Couro”'®, uma coisa assim,
uma musica sertaneja. Ai, a hora que a gente comecgou a tocar
a musica, ele abriu o olho, acordou, e eu falei: Nossa, olha ai a
conexdo! Pra vocé ver o tanto que a musica é forte nele, é
nesse momento [que a] gente vé essa relagcado da pessoa com
aquela musica, isso ai quebra qualquer tipo de preconceito que
a gente tem. No caso aconteceu comigo, né, de quebrar esse
preconceito do que € musica, de julgar a musica, os estilos...
(Ricardo, Entrevista Solo, 31/05/2021, Caderno de
Transcrigdes, p. 44-45).

Voltando ao contexto da segunda marca mencionada anteriormente, a

marca do distanciamento de si mesmo, Ricardo consegue relativizar o seu

preconceito a respeito de determinados repertérios, pois o importante nos

momentos das visitas ndo era o seu gosto musical, mas a relagdo do paciente

com a musica dele proprio. Através dessas experiéncias Ricardo foi

percebendo que era preciso ampliar o repertério, no sentido de “ir melhorando

o repertério, para que a gente conseguisse ter mais conexao com o paciente,

fazer acontecer melhor aquele momento [das visitas musicais no SAD]J
(Ricardo, Entrevista Solo, 31/05/2021, Caderno de Transcri¢des, p. 45).

Marcas dificeis de lembrar

O publico alvo do projeto Oficina de Musica e Saude, em especifico no

SAD, eram de pessoas doentes, dependentes de ventilagdo mecanica. Ao

participar e vivenciar o projeto, éramos atravessados por diversas situacoes,

marcando-nos favoravelmente — como citado no tdpico anterior — ou ndo. E

18

Forr6 Chapéu de Couro: banda cearense de forr6 dangante. Disponivel em:

https://som13.com.br/chapeu-de-couro-e-nenem-show/biografia. Acesso em: 20 jan. 2023.
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com Ricardo nao foi diferente, ele foi marcado por experiéncias pessoais
(problemas familiares de saude) que repercutiram ao ver a situagdo de
determinados pacientes, pela sua inconformidade com a situacédo de
isolamento com que alguns pacientes eram mantidos pelas suas familias, pela
aflicdo que algumas situagdes Ihe provocavam, dentre outras cenas como essa

relatada por ele:

Aconteceu uma vez, essa vez foi muito chocante porque
chegamos pra tocar [para] um senhor na casa e a gente
tocando... na segunda ou terceira musica o pessoal ficou tdo
sensibilizado e comecgou a chorar. Eu olhava [para meu colega
nessa visita], ele olhava para mim, e chegou um ponto que a
gente ndo sabia se aquilo estava sendo bom ou ruim, né,
porque [es]tava todo mundo chorando na casa. Quando
acabamos, eles bateram palmas, ai parece que nao foi de
tristeza que eles estavam chorando, a gente estava tocando de
algum modo a musica que a pessoa gostava. [Depois disto], a
gente tocou mais um pouco e falou: Vamos /& no fundo. Porque
tinha uma outra paciente [no fundo], no caso era o pai e a filha
na mesma casa numa condi¢do de “ELA”'®, aquela doenca de
esclerose, sabe? E ai, nés chegamos la no fundo... vocé chega
e fala: Nossa! Duas pessoas nessa situagdo, com essa
doencga! Isso entdo nao deixa de ser um impacto. (Ricardo,
Entrevista Solo, 31/05/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 38-
39).

Ricardo tinha proximidade com pessoas de seu convivio, portadoras de
algum tipo de esclerose e o “impacto” dessa visita pode ter lhe marcado por
essa experiéncia pessoal.

As conexdes que as pessoas estabelecem com as musicas podem ser
fortes, por isso € muito importante atentar-se ao repertério, pois ele pode
provocar lembrangas ruins nos pacientes. Assim conta Ricardo em uma de

suas cenas marcantes:

Um dia nés tocamos na casa de uma mulher acamada, e a
gente ja tinha ido umas duas ou trés vezes la, porque ela
gostava muito do projeto. S6 que um dia em especifico, parece
que [ela e seu esposo] tinham discutido na noite anterior e a
gente, [sem saber], acabou tocando umas musicas do Tim
Maia, e as musicas do Tim Maia falam muito de saudade: “Ela
foi embora, ela partiu”... As musicas [podem ser] muito legais, a
pessoa curte, s6 que [nesse caso], ainda bem que ela deu o
toque, ela nao falou pra gente na hora, mas depois ela deu um
toque no pessoal [do SAD], falou: Eu gosto demais do projeto,

19 ELA (Esclerose Lateral Amiotréfica): ver Nota de Rodapé 16.
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mas fala para prestar um cuidado com o repertério, porque
dependendo da mdusica, as vezes pode bater um sentimento
meio atravessado na pessoa. (Ricardo, Entrevista Solo,
31/05/2021, Caderno de Transcri¢des, p. 46).

A sensibilidade para o ambiente e tudo que acontece nele nesses
momentos é fundamental; estar atento a situagdo que se configura no
momento da visita é importante, pois, o paciente pode n&o estar de bom humor
ou até estar passando mal e a presenca da musica e dos musicos pode nao

ser conveniente:

Teve uma senhora que nos fomos num apartamento, nos
chegamos e nesse dia ela estava sentindo falta de ar e nos
tocamos s6 uma musica, eu acho. Ela agradeceu e falou que
naquele momento ela ndo estava... tanto que a enfermeira que
estava com a gente, ou a assistente social, entrou em contato
com a equipe médica porque [a paciente] estava esperando era
0 médico ir, e ndo a gente [para] tocar. Olha que coisa, né, a
pessoa la passando mal, ai fala assim: A equipe do SAD esta
aqui. Ela fala: Ainda bem, né. Ai a gente chega, ndo é o
medico, € o musico! Eu penso: Nossa, obrigado, né, [mas] ndo
é o0 que ela precisava naquele momento de angustia dela.
Nesse momento de angustia, a pessoa passando falta de ar é
uma coisa muito intensa, sabe, e a gente ta junto ali, a gente
vivencia isso junto também, € muito tenso [presenciar] essas
dificuldades da vida, das pessoas passarem mal. Esse foi um
momento ruim. (Ricardo, Entrevista Solo, 31/05/2021, Caderno
de Transcrigbes, p. 48).

Esse sentimento de afligdo, de tensdo mesmo, segundo Ricardo,
aconteceu outras vezes, devido as diversas formas de precariedade da saude

dos pacientes que visitavamos durante a participagado no projeto:

Ah, me lembrei de outro momento muito terrivel também, esse
foi 0 mais terrivel. A gente estava [na casa de um] homem, ai
precisou fazer a limpeza da traqueostomia dele, isso ai foi uma
cena muito pesada, porque fazer aquela limpeza faz uns
barulhos bem agonizantes mesmo, sabe, e tem que ter o maior
cuidado. Enfia um canudo, um negdcio 1a na garganta da
pessoa e faz aquela limpeza e tira... Parece que ele estava o
tempo todo com a sensagao de que o negdcio estava entupido,
sabe, mas so se podia fazer isso de tanto em tanto tempo. Ai a
pessoa acaba de fazer aquele procedimento, vocé olha e a
pessoa sinaliza: Agora eu estou melhor. A esposa dele, s6 ela
conversava com ele, ela falava: Eles vdo tocar a musica tal
aqui que vocé gosta. S6 que a gente ia tocar, mas a gente
tinha acabado de vivenciar... de ver a agonia dessa pessoa, ele
tinha acabado de limpar o negécio... (Ricardo, Entrevista Solo,
31/05/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 49).
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“‘Entdo, vivenciar essas situagdes € uma coisa que esbarra nessa
percepcao do outro, estar tocando e pensando em outra coisa € a0 mesmo
tempo, percebendo o ambiente” (Ricardo, Entrevista Solo, 31/05/2021,
Caderno de Transcrigdes, p. 49-50). Ricardo reflete novamente sobre o
afastamento de si mesmo, demonstrando a aprendizagem viabilizada pelo
projeto de que fazer musica ndo demanda s6 prestar em si proprio € na sua
musica, mas em tudo que ocorre em volta enquanto vocé toca e que, conforme
0 que acontece, essa musica ndo cabe ser continuada.

Voltando a sensacéo de aflicdo e tensdo, Ricardo afirmou mais de uma
vez que nas visitas do projeto, a presenga da equipe multiprofissional do SAD,
que tinha o conhecimento técnico necessario para lidar as situagdes mais
complexas, proporcionava sentimento de seguranga aos musicistas

extensionistas.

Marcas da supervisao

A supervisao, como parte estrutural do projeto, trouxe diversas reflexdes
e ensinamentos para Ricardo. Uma reflexdo que lhe marcou foi sobre o fim da

vida humana, como nos é contado por ele:

No dia em que a gente foi [visitar] aquela senhora que tinha
uma doenga degenerativa [ELA], ela falou que a unica coisa
que estava restando para ela era a voz, porque ela ndo estava
mexendo mais 0 corpo mas ela conseguia conversar. Teve um
momento que ela comentou uma coisa comigo, disse uma
coisa sobre a morte e eu ndo soube reagir muito. Eu fiquei
meio paralisado, meio travado assim, ndo soube o que
responder na hora para ela, de forma... sei 14, positiva, eu quis
meio que sair fora, distrair assim: Ah, vamos falar outra coisa,
né! Depois, durante as nossas reunides [de supervisao] foi
muito interessante poder trocar essa ideia [sobre a morte] com
outras pessoas, no caso acho que foi a [psicologa] que me deu
umas dicas sobre isso.

[Foi] interessante poder conversar e ver que tem todo
esse lado sentimental também e psicolégico desse momento
que a pessoa esta vivendo, que nao é simplesmente estar na
casa da pessoa nessas condi¢oes. Entao [a psicéloga] me deu
a dica, [dizendo] que uma das opgdes que eu poderia ter falado
era tipo assim: Ah, mas eu também vou morrer, todo mundo vai
morrer. Uma coisa assim, para depois partir pra muasica, para
descontrair daquela conversa, daquele momento. Eu falei:
Nossa, é legal mesmo, esse jeito de abordar. E um preparo,
né, a gente vai construindo... igual a gente vai construindo um
repertério para ir tocar nas casas das pessoas, a gente
também vai conhecendo esse processo de preparo emocional
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para situagdo também. (Ricardo na Entrevista Solo,
31/05/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 37-38).

Devido a caracteristica do projeto Oficina de Musica e Saude de lidar
com pacientes gravemente doentes, os alunos extensionistas eram
involuntariamente colocados frente a situagées como essas, sobre a finitude da
vida, nada comuns no curso de graduagdo em musica. Por isso, era importante
a presenga de uma profissional da area da psicologia para ajudar os alunos a
lidarem com suas emocbes em relacdo a essas experiéncias, além de
compreenderem as condicdes existenciais e emocionais dos pacientes que
eram visitados, alguns em estado terminal. Essas conversas e reflexdes com
orientagdo especializada ocorriam nas reunides semanais de supervisdo do
projeto.

Assim, as reunides de supervisao se constituiram em momentos muito
importantes para Ricardo, porque proporcionavam oportunidades de troca de
vivéncias, de aprendizagem, de construgcao de repertério, de reflexdo e do

pensar sobre a pratica:

Essas reunides ajuda[vam] bastante a gente entender isso ai,
nesse sentido de construir repertorio, de pensar nisso, de ouvir
a experiéncia de outras pessoas [que propunham] alguma
melhora que durante um momento impactou, igual no caso que
eu fiquei sem reagao, o que eu ia falar para essa pessoa nesse
dia que falou da morte? Eu fiquei sem reacao e foi na reunido
que eu tive essa instrucao e isso ai me marcou bastante, sabe?
No momento da reunido, quando [alguém] se prop[unha] a
falar, quando se est[ava] ouvindo as outras pessoas, [era] um
momento que [revisitdvamos] o que aconteceu. Entdo isso,
gera[va] um aprendizado muito grande para as proximas vezes.
(Ricardo, Entrevista Solo, 31/05/2021, Caderno de
Transcrigoes, p. 55-56).

No projeto Oficina de Musica e Saude participavam alunos
extensionistas dos cursos de graduacdo em musica e psicologia, por isso,
segundo Ricardo, as reunides de supervisao possibilitavam a interacao dos

alunos com formacgdes diferentes, que tém também as suas especialidades:

A gente est[ava] tocando musica, mas nao era sO entre
musicos, a gente estava tocando também com o pessoal da
Psicologia, entdo tinha um negdécio de cada um ter a sua
capacidade, o seu jeito de se expressar com uma musica. Ai as
vezes a gente tomava esse cuidado de achar que o pessoal da
Psicologia ndo ia ser capaz de chegar e tocar uma musica,
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mas ndo, na hora que chegava la para tocar, vocé vivenciava
uma situagao real 1a na casa da pessoa, na psiquiatria [UISM],
vocé via também que isso era quebrado. (Ricardo, Entrevista
Solo, 31/05/2021, Caderno de Transcrigbes, p. 56-57).

A participagédo dos extensionistas do curso de graduacdo em psicologia
foi fundamental por conta das partiihas quanto a forma de enxergar
determinadas situagdes, especialmente as que nos atravessavam podendo
deixar marcas dificeis. Ter a presenga da psicéloga para nos orientar e poder
compartilhar nossas experiéncias com os alunos da psicologia foi importante

para relativizar nossas angustias e tornar a participagao no projeto mais leve.

Orgulho em ter participado do projeto

Ricardo foi um dos integrantes que participou mais tempo do projeto (de
2018 a 2020). Por suas experiéncias como colaborador e também por ter tido
vivéncias com o SAD através de familiares que usufruiram do servigo, ele
possui um misto de sentimentos em relagdo ao projeto. Como ele mesmo

discorre:

[...] mais que orgulho, gratiddo, amor, [0 projeto] conecta a
gente mais ainda com as pessoas, sabe, como se diz, a musica
€ importante, mas o que seria [dela] sem as pessoas, n€, entdo
nesse sentido ai € um aprendizado unico. Porque, muitas das
vezes, estudando no conservatério, ou em casa, de forma
individual, a gente tem uma percepg¢do, ai a gente vai
aumentando isso através das relagdes e vai impactando na
prépria maneira da gente se expressar e de se perceber como
pessoa, como um ser social também. Isso ai impacta e muito
na vida, entdo é bem mais que orgulho... (Ricardo, Entrevista
Solo, 31/05/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 58-59).

4.4 A psiquiatria era sempre uma caixinha de surpresa! (Clara e Victor).

Clara e Victor participaram do projeto atuando na UISM que funcionava
um pouco diferente do SAD. Na UISM, os extensionistas iam quinzenalmente
para interagir musicalmente com os pacientes internados, mas havia uma
grande rotatividade destes ultimos, uma vez que, pela conduta antimanicomial
(Lei Federal N° 10.216, de 2001; ver Nota de Rodapé 5), a permanéncia dos
pacientes nessa instituicdo hospitalar era limitada a aproximadamente 15 dias.
Por conta disso, pode-se dizer que a principal marca que projeto lhes deixou foi

a dificuldade em construir relagdes mais pessoais com os pacientes, de forma
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a conseguir o engajamento dos mesmos as atividades musicais que eram
levadas nas visitas a este espaco. Nas raras vezes em que aconteceu de Clara
e Victor reencontrar algum paciente em visitas sequentes, isso Ihes trouxe

certo conforto:

Teve um dia que uma moga, uma paciente... a gente se
apegou muito a ela la no momento, a gente comegou a tocar o
repertorio e ela gostou demais, ela ndo queria que a gente
fosse embora. Eu ndo sei se Victor se lembra desse dia? Esse
foi um dia atipico, foi muito marcante essa moga em especifico
[porque] normalmente quando a gente voltava nas outras
vezes, 0s pacientes ndo estavam mais [internados], né, tinha
uma rotatividade grande dos pacientes. E eu lembro que a
gente voltou e ela estava la de novo, foi uma das pessoas que
eu vi por duas vezes nesses encontros, foi muito bacana,
porque eu percebi que ela estava um pouco diferente, estava
mais lucida na segunda vez e ela curtia tanto!

Eu lembro também que no momento que eu cheguei, ela
se identificou com o instrumento, e ai ela ficou colada em mim
o tempo todo da atividade, porque ela queria ver o violino mais
de perto, e ai ela invocou que ia fazer aula de violino, eu até
cheguei a compartilhar isso na reunido geral [de supervisio].
Esse lance dela se afeicoar ao violino foi muito engragado,
porque eu quis entregar o violino na mao dela e fiquei: Ai meu
Deus, entrego ou ndo entrego? E ai fiquei nesse dilema ali,
mas eu senti confianca para entregar o violino na mao dela,
entreguei e ela arranhou o violino um pouquinho ali, passou a
crina na corda e tals, e ai ela falou: Quando eu sair daqui eu
vou te ligar, vou te ligar. E eu toda constrangida, porque ela
pedia meu numero [e] a gente ndo podia passar [...]. Eu acho
que... eu falei essa questdo do afeto por conta disso, dela
gostar demais do instrumento e ficar ali em cima de mim
querendo saber como € que funcionava o instrumento, e a
minha vontade de ter um contato com ela depois daquele
momento ali foi grande (Clara, Entrevista em Dupla com Victor,
30/08/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 61-63).

Por estarem muito medicados, era comum os pacientes nao se
engajarem nas atividades musicais propostas pelos extensionistas; nessa
narrativa, no entanto, vemos o interesse da paciente pelo violino, instrumento
que a Clara levava e tocava na UISM. Esse interesse trouxe proximidade da
paciente a Clara, o que facilitou a interacao entre ambas, permitindo com que
Clara se sentisse também aceita naquele espaco.

Apesar dos profissionais de saude que trabalhavam na instituicao
pontuar antecipadamente aos extensionistas como era o funcionamento da

UISM, Clara imaginava que a realidade seria outra. Ela esclarece:
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Eu pensei que era longo o periodo que pessoa passava ali na
ala psiquiatrica, mas na verdade nao. E ai, eu lembro que a
psicologa até pontuou algumas coisas, como que funcionava o
tratamento la dentro, entdo, de certa forma, eu achava bom
que as pessoas iam embora e tudo mais... ja tinha passado
pelo processo [de tratamento] rapido que era ali, né. E eu
acostumei também, a gente sempre voltava e via novos rostos,
cada vez era muito diferente, tinha algumas particularidades,
eu acho que justamente por ndo ser as mesmas pessoas, né,
entdo cada atividade [que a gente levava] tinha uma resposta
diferente, algo novo. (Clara, Entrevista em Dupla com Victor,
30/08/2021, Caderno de Transcri¢des, p. 63-64).

Ir a um lugar em que vocé sempre encontrara com pessoas
desconhecidas, ainda mais tendo que propor atividades musicais para essas
pessoas desempenharem e tocar os seus repertorios musicais nao era tarefa
facil. Assim, quando Clara e Victor tinham a chance de encontrar pacientes ja
conhecidos na UISM podia ser complicado, por um lado, pois significava que o
paciente ainda ndo tinha recebido alta, mas por outro lado, sob o ponto de vista
do extensionista, era uma forma de encontrar alguém que lhe podia
proporcionar um conforto por ser alguém conhecido, uma forma de encontrar

apoio para comegar a construir uma relagao social com os demais pacientes.

A gente ia, conhecia o pessoal 14 e ai, eu acho que a vantagem
de a gente voltar em outro dia e eles estarem la de novo [é
que] a gente ia tendo mais... como se diz, enturmando mais,
eles reconheciam a gente. S6 que, igual a Clara falou, o bom
deles [terem ido] embora [é que significava] a melhora, né. E
ai, como a gente chegava la em outro dia e eram outros
pacientes, era uma ansiedade a mais para a gente, [a gente]
nao [os] conhecia, eram pessoas novas, ndo sabia como que
eles iam se portar com a gente, entdo era sempre uma
situagdo nova, né. (Victor, Entrevista em Dupla com Clara,
30/08/2021, Caderno de Transcri¢des, p. 65).

Atuar na UISM era sempre uma caixinha de surpresa e as conexodes

estabelecidas tornavam-se em geral momentaneas, assim como Clara e Victor

relatam:

Victor: Eram [conexdes] do momento, sim, exatamente [...].

Clara: Muitas vezes quando a gente ia, alguns pacientes nao
desciam [do andar dos quartos] ou alguns ficavam la [conosco]
s6 nos 10 primeiros minutos ouvindo as musicas e depois
desinteressavam. (Clara e Victor, Entrevista em Dupla,
30/08/2021, Caderno de Transcri¢oes, p. 74, 87).
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Marcas boas de lembrar

Como mencionado, os pacientes da UISM eram medicados, por isso
apresentavam-se em condicdo de dopagem. Porém, alguns momentos se
tornaram marcantes quando se encontrava alguém com mais equilibrio e com

gquem dava para conversar e interagir:

Teve um paciente, de black power eu acho, que a gente
chegou |a e ele comegou a conversar com a gente e eu meio
que: Nossa, ele tem algum...? Assim, ndo dava para ver que
ele tinha nenhum problema psiquiatrico, né, ele conversava de
boa, a gente conversava qualquer assunto com ele e tal, ele
falou que sabia tocar, ele pegou alguma coisa la para tocar, ai
depois a gente conversava. (Victor, Entrevista em Dupla com
Clara, 30/08/2021, Caderno de Transcricbes, p. 75).

Clara também cita outro momento envolvendo uma mulher que a marcou

pelo fato dela ndo aparentar ter nenhum problema psiquiatrico:

Ah! tem uma moga também, Victor, vocé lembra dela? Uma
moga super fashion que a gente encontrou la e ela tava toda
arrumada! Gente, ela customizou o uniforme, foi muito legal!
Ela fez um V, assim, um decote e ela tava toda e toda, com
batom... E eu falei: Gente, que chique! E assim, vocé vé aquela
pessoa toda animada, cheia de energia, [toda] fashion, entdo
chamava super atencdo, né, era muito bacana. (Clara,
Entrevista em Dupla com Victor, 30/08/2021, Caderno de
Transcri¢des, p. 77).

Apesar desse pré-julgamento (pessoas internadas num hospital
psiquiatrico ndo podem ter um bom papo, ou, ndo podem ser vestir na moda?),

Clara reflete sobre o porqué de essas cenas os marcarem:

Por que a gente pensou isso também? Porque na maioria das
vezes 0s pacientes que a gente encontrava, ne, Victor, eles
sempre estavam numa condi¢do que a gente via que nao havia
muita lucidez. Ent&o, era perceptivel que a pessoa né&o tava
muito em si. Eu lembro que a gente até perguntou isso para
psicdloga e ela falou: E por conta dos medicamentos, ali eles
sdo medicados o tempo inteiro. Entdo a gente comegou a
entender o porqué, porque a gente percebia que ndo havia
muita lucidez. Entdo, quando a gente encontrava alguém mais
lucido, eu lembro que a gente ficava se perguntando: Nossa,
mas 0 que que é que rola com essa pessoa, né? E ai a gente
até entrava no critério de querer saber o porqué que a pessoa
estava ali, e ai vinha a questao ética mesmo, da gente nao
saber, né, Entdo realmente marcava algumas pessoas nesse
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quesito sim. (Clara, Entrevista em Dupla com Victor,
30/08/2021, Caderno de Transcri¢des, p. 76-77).

A visdo estigmatizada de pacientes psiquiatricos é tao enraizada na
nossa sociedade que marcou Clara em sua primeira visita a UISM, fazendo-a

sentir receio de ir naquela local:

Outra coisa também que me marcou foi a primeira vez que eu
fui para a atividade, porque eu estava com uma ideia muito
estigmatizada, assim, do que seria a [Oficina de musica e
saude] na psiquiatria, eu confesso que eu fui com um certo
medo, com receio e quando eu cheguei la era completamente
diferente, entdo isso me marcou bastante também, o primeiro
momento mesmo, né, que eu estive la. [Esse] é um [dos]
momentos que eu mais me recordo, que eu me pego pensando
de vez em quando: Nossa, que bacana que foi aquela
experiéncia!l (Clara, Entrevista em Dupla com Victor,
30/08/2021, Caderno de Transcri¢des, p. 61-62).

Outra marca importante se deu em relagcao a forma com que o repertério

tocado pelos extensionistas atingia os pacientes, provocando-lhes até disputa:

Victor: Teve um caso la que foi emocionante, a gente tocou
uma musica que o paciente pediu e ele até se emocionou,
chorou, porque lembrava da familia, né, do pai parece. E eu até
emocionava também, porque a musica [era] marcante, né, na
vida da pessoa [...].

Clara: A gente tinha que articular a vez de cada um, vocé
lembra, Victor? As vezes o cara queria o louvor, a outra queria
o funk, a outra queria... sei 14, o sertanejo raiz, era muito
engracado. Eu lembro o dia que o cara pediu para tocar
Aleluia, e tinha outra moca la que falou: Credo, vocé vai querer
ouvir isso, eu [n&o] quero ouvir isso ndo. E ai comegava...
Gente, era muito bom, era engragado também. E ai, a gente
[tinha que] articular: Calma, a sua vez vai chegar também.
(Clara e Victor, Entrevista em Dupla, 30/08/2021, Caderno de
Transcri¢des, p. 81).

O repertoério também os marcou por conta das diversas musicas pedidas

pelos pacientes que precisavam ser tiradas na hora:

Clara: Eu me lembro da afligdo de ter que tirar na hora, foi la
que eu comecei a tirar as coisas na hora [...]. Eu acho que
depois da segunda vez que eu fui, eu ja comecei a ter um
feeling, assim, tem que ter internet para dar o Google ali na
hora, ja tem que saber o que que eu vou fazer. Entdo a gente
comegou a se preparar mais para esse lance do “na hora ali’,
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né. [...] Tinha umas [musicas] que a gente ndo conhecia, né, ai
falavamos: Na proxima a gente traz [...].

Victor: Eu ficava ansioso. A gente prepara[va] um repertério, ai
chegava la os pacientes pediam alguma [outra] musica e tal, eu
ficava assim... [mas] era bom a gente tirar a musica do
paciente para ele ficar feliz, né, enturmar. (Clara e Victor,
Entrevista em Dupla, 30/08/2021, Caderno de Transcrigoes, p.
78, 80).

Marcas dificeis de lembrar

Durante as visitas na UISM podia acontecer de algum paciente entrar
em crise e ficar agressivo. Presenciar esses momentos foi marcante para

ambos, eles relatam:

Victor: Uma paciente, ndo lembro o nome dela, ela tava bem...
como que fala? Foi até com os tambores |4, a gente levou os
tambores e ela tava bem agressiva, né. E ai ela comegou a
querer quebrar os instrumentos la e tudo mais, a gente tentou
conter ela, s6 que ela tava meio...

Clara: Ela tava agressiva mesmo. (Clara e Victor, Entrevista em
Dupla, 30/08/2021, Caderno de Transcricbes, p. 74).

Foi a partir desse acontecimento que os participantes do projeto Oficina
de Musica e Saude passaram a pensar melhor nos materiais musicais que
poderiam ser levados para a UISM, com intuito de preservar a seguranga tanto

dos pacientes, quando dos extensionistas e profissionais.

Eu lembro que a psicologa trouxe algumas contribuicbes que
foram muito boas, que [fez] a gente entender ali aquele
momento. E ai, a partir desse episodio, a gente n&o levou mais
alguns materiais, lembra Victor? Foi a época que a gente
podou alguns materiais, materiais que poderiam machucar
ambas as partes, né. Porque ali, no caso, ela poderia muito
bem jogar o tambor em nds, mas néo foi isso. Ela [a paciente]
queria ali esmurrar o tambor em si, mas ai foi quando a gente
revisou os materiais que a gente levava [...]. (Clara, Entrevista
em Dupla com Victor, 30/08/2021, Caderno de Transcri¢des, p.
74-75).

A presenca de alguns pacientes aparentemente agressivos causava,
num primeiro momento, receio em ambos, porém, a presencga dos profissionais

da UISM lhes trazia conforto:

Eu tive essa sensagao de medo, igual eu falei, [num] primeiro
momento. Depois eu achei tranquilo, porque eu acho que o
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ambiente ali também... além de ser um ambiente aberto, sabe,
era um ambiente bacana, a gente era respaldado também com
profissionais que estava ali. Além dos meninos que iam com a
gente, que eram o0s meninos que estavam cursando a
psicologia, né, eu achava que ali era mais tranquilo com eles
também. Tinha outras pessoas la dentro, tinha seguranca, tinha
outras psicologas que estavam ali... entdo eu achava... na
verdade eu comecei a achar um ambiente acolhedor, assim,
era bacana. (Clara, Entrevista em Dupla com Victor,
30/08/2021, Caderno de Transcri¢des, p. 83).

Marcas da supervisao

Segundo Clara e Victor, as reunides de supervisdo eram muito
importantes, pois as contribuicbes das coordenadoras do projeto os ajudavam
a ter uma visao diferente dos acontecimentos vividos, dando mais animo para

as visitas subsequentes:

Era um pouquinho ruim na hora que a gente saia da psiquiatria,
mas eu achava que era muito positivo as nossas reunides
semanais, né, porque a psicologa sempre pontuava algumas
coisas muito legal: Calma, néo foi tdo negativo assim. Entéo, a
reunido com todos ali passava outra visdo desse [lado]
negativo, que ndo era negativo, né. Entdo eu acho que as
reunides eram muito importantes para a gente tirar um pouco
dessa ideia e preparar para proxima atividade também. Entéo a
gente sempre tinha alguma coisinha diferente, assim, a gente
levava as nossas frustracdes, entre aspas, e ai todo mundo
comentava la e a gente ia animando de novo, era mais isso
[..]. A psicdloga trazia mais pensando ali nos pacientes
mesmo, e a Cintia também sempre trazia muita contribuicdo
em relacdo a nossa area, né, [as propostas de atividades
musicais]. Entdo eu lembro que a gente sempre dava uma
associada, assim, com as duas areas e falava: Ndo, calma, ta
tudo bem. (Clara, Entrevista em Dupla com Victor, 30/08/2021,
Caderno de Transcri¢des, p. 66-67).

De acordo com ambos, era a partir das supervisées que conseguiam

refletir sobre suas praticas. Clara comenta:

Entado é isso, eu acho que as reflexdes que vinham apds esses
acontecimentos, né, eram muito massa [..]. Quando vocé
[Cintia] trazia algumas coisas como o planejamento de aula,
né, a gente faz o plano de aula, e ai quando a gente vai ali dar
a aula planejada, as coisas ndao saem como planejado. E ai?
Como que vocé faz para lidar com isso, né? Vocé vai deixar a
aula perdida? Vocé nao vai dar mais aula, por que nao ta bom?
[...]. Ndo é bem assim o negdcio. Ai vocé trazia umas
consideracbes mais nesse sentido, né, da nossa pratica, da
nossa atuacdo como professora e faz todo sentido, porque eu
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super me identificava na hora, falava: Gente, mas eu passo por
isso todas as semanas! Entao, assim, tem que repensar essa
questao da frustragdo em relacéo as atividades na psiquiatria.
(Clara, Entrevista em Dupla com Victor, 30/08/2021, Caderno
de Transcrigbes, p. 67, 69).

As partilhas das vivéncias durante as reunides de supervisao era algo de

uns que podia marcar outros, e foi justamente isso que aconteceu com o Victor:

Teve algumas coisas que [me] marcaram. Uma [cena]
emocionante nas supervisdes foi [historia da] extensionista da
psicologia com os pacientes. Acho que teve umas duas vezes
la que um paciente tentou agredi-la, ndo sei se foi agredir ou
segurar ela, né, teve um caso desse, que ela chegava la e
contava para a gente. Era emocionante, assim, dava um clima
diferente la na supervisdo, que a gente ficava... e ai a psicoéloga
entrava, a Cintia entrava também e acalmava. (Victor,
Entrevista em Dupla com Clara, 30/08/2021, Caderno de
Transcrigdes, p. 68-69).

Ambos ressaltaram o quanto as reunides de supervisdao foram
importantes para orienta-los durante sua participagao no projeto, mas Clara as

considerava essenciais:

Eu acho que é essencial mesmo. E ainda mais porque eu
lembro de... eu ndo lembro exatamente das falas da psicdéloga,
né, mas fazia muito sentido algumas reagbes dos pacientes
para gente, depois que ela falava, porque ai a gente comecgava
a identificar mais o porqué das ag¢des dos pacientes. Entdo eu
acho que era muito importante a presenga do psicélogo de fato.
(Clara, Entrevista em Dupla com Victor, 30/08/2021, Caderno
de Transcrigbes, p. 82-83).

Orgulho em ter participado do projeto

Ambos dizem sentir orgulho do projeto e refletem como as
aprendizagens foram uma via de mao dupla, pois ao contribuir musicalmente

com os pacientes, aprenderam com eles:

Clara: Nossa... foi uma coisa bem marcante, né, tanto que eu
gostei e queria voltar de novo, se tivesse [0 projeto]. Tenho
orgulho sim. E depois d’eu ficar toda boba aqui falando do
projeto também, acho que deu para entender, né?! [ri] mas sim,
eu tenho orgulho e tenho vontade de retomar e a gente
trabalhar de outras formas, eu acho que é muito bacana. E algo
que me da muito prazer e me da interesse também de me
aprofundar mais.



69

Victor: Eu também, eu tenho muito prazer em ajudar o préximo,
né. (Clara e Victor, Entrevista em Dupla, 30/08/2021, Caderno
de Transcrigbes, p. 89-90).

Segundo Clara, ela gostaria de participar do projeto outra vez, porém,
aprofundando-se mais no tema da musica relacionada a saude, tentando
entender mais a condicdo dos pacientes psiquiatricos e buscar propor outras
atividades musicais que possam contribuir e conectar-se melhor com o

processo de tratamento que eles passam:

Eu acho que foi uma via de mao dupla, né, porque a gente deu
e eu acredito que eu recebi muito ali também, no sentido de
entender os processos. Eu fico me perguntando como que é
estar ali também para essas pessoas? Eu fico um pouco... eu
tenho vontade de aprofundar um pouquinho a questdo da
leitura, né, de entender como é que é a passagem dessas
pessoas, desses pacientes por ali. E eu acho que da para ter
também algumas atividades que possam contribuir mais na
nossa area musical, eu acho que da para levar algumas coisas
que linkam com esses processos que eles estdo passando ali

[...]

A minha gratiddo € por ser essa via de mao dupla, porque
eu tive também muitos momentos prazerosos ali, eu ficava feliz
no dia da atividade, sabe, era bacana. Entdo a gente levava
para eles... eu sei que era bacana para eles e era para a gente
também. (Clara, Entrevista em Dupla com Victor, 30/08/2021,
Caderno de Transcri¢des, p. 86).

Para eles € muito clara a conexao/afetividade que os pacientes tém com

a musica:

Victor: Me mostrou o quanto [a musica] é importante, né, na
vida de todo mundo, a questdo da emog¢ao que a musica leva
para o paciente, ndo so para o paciente, mas para todo mundo.

Clara: La ficava muito claro como a musica era ligada a
afetividade mesmo, como que isso trazia muito sentimento para
eles, de vocé ta tocando o que eu gosto demais... Entdo,
assim, realmente era muito afetivo, a musica la era algo afetivo.
Acaba que, isso trazendo para gente, eu tinha uma sensacgéao
de gratificagdo [gratidao], [de] estar podendo fazer aquilo,
naquele momento. (Clara e Victor, Entrevista em Dupla,
30/08/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 87).
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4.5 Foi um aprendizado de como olhar as pessoas (Gustavo).

A principal marca que o projeto Oficina de Musica e Saude deixou em
Gustavo se relaciona a maneira como enxergamos as pessoas, ao pré-
julgamento que fazemos delas.

Geralmente, quando nos deparamos com pessoas que fogem ao padrao
social rotineiro (trabalhadores e/ou estudantes que saem de casa todos os dias
e, numa perspectiva capitalista, colaboram produtivamente para a sociedade),
erroneamente as interpretamos como carecendo de algo, ou que precisam de
alguma ajuda.

A partir de uma de suas visitas a residéncias de pacientes atendidos
pelo SAD, Gustavo conseguiu desprender-se desse tipo de julgamento,

refletindo sobre a situagao por outra perspectiva:

Eu me lembro de chegar la [na visita] e ver uma mae solteira
com seus dois filhos, todos criangas, o pai nem se sabe cadé!
E a mulher com toda a sua fé cuidando da menina [paciente],
esperando que ela melhore, sabe, sempre com energia
positiva. Vocé [via sempre um] sorriso no rosto, hora nenhuma
se via ela [a mae] olhar para baixo, falar alguma coisa mais
depressiva. Ai foi onde me marcou, assim, uma das [visitas]
que me marcou muito. Olhar aquela mulher forte, guerreira ali e
[a gente] tentando trazer alguma alegria para ela. Foi uma
coisa de aprendizado para mim, de como a gente olha as
pessoas, como a gente [as] vé. (Gustavo, Entrevista em Dupla
com Camila, 09/08/2021, Caderno de Transcri¢des, p.101).

E possivel perceber que, exercitando a empatia, Gustavo buscou
compreender e problematizar a vida da mée da paciente, enxergando-a por
outra perspectiva e outro olhar. Porém, também ¢é possivel interpretar que
apesar dessa aprendizagem em relagcdo a maneira como enxergamos as
pessoas, Gustavo ainda parece considerar as visitas musicais do projeto
Oficina de Musica e Saude como caridade. Isto entra em contradicdo com a
sua fala, epigrafe desta narrativa, pois, a caridade € uma acéo que, ainda que
benevolente??, surge da perspectiva de que falta algo para o outro, logo, o
outro carece. Refletindo sobre esse ponto de vista, Gustavo problematiza isso

20 Segundo o Dicionario Michaelis, Caridade pode ter o significado de “ajuda ou donativo que
se da aos pobres” ou de “‘compaixao em relacdo a alguém que se encontra situagéo dificil;
benevoléncia”. Disponivel em: https://michaelis.uol.com.br/palavra/NoVD/caridade/. Acesso em:
04 jun. 2023.
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que ele proprio chamou de “tocar por caridade”, dizendo que nao é tanto tocar

para o outro, mas para si proprio — trata-se de uma projecao de si proprio:

E mais uma recompensa pessoal do que vocé ta |4 ajudando a
outra pessoa, chega a ser meio egoista falar assim, mas é
como o ser humano funciona, né. Entdo, para mim, era
prazeroso estar 14, eu fazia porque eu gostava, porque era bom
sentir a felicidade das pessoas, de [me] ouvir tocar e cantar
com os pacientes, € uma delicia! (Gustavo, Entrevista em
Dupla com Camila, 09/08/2021, Caderno de Transcri¢oes,
p.107-108).

Marcas dificeis de lembrar

Apesar de nado recordar de cenas das visitas que fez pelo projeto,
Gustavo o vé como um momento bom e gratificante na sua vida, chegando a
desejar que tivesse tido oportunidade de visitar mais residéncias.

Em relagdo as marcas dificeis, embora generalizadas, ele real¢a a sua

dificuldade em lidar com as criangas que tinha a cognigéo afetada:

Quando era bebé [que visitavamos] era mais dificil, né, porque
vocé tava ali tocando para a mae. As vezes eu me sentia um
pouco deslocado, tipo assim, se estou tocando aqui para
crianca, eu sei que ela nao ta escutando, [entdo era] mais para
a mae, né? Entdo devia tocar mais musica para méae escutar,
para mae sentir. (Gustavo, Entrevista em Dupla com Camila,
09/08/2021, Caderno de Transcrigdes, p.104-105).

Gustavo parece encarar a musica com uma funcdo de divertimento,
entretenimento, mas também com uma fungao estética, requisitada no curso de
graduacdo em musica e percebida pela maioria dos musicos. Por conta disso,
ele demonstra dificuldade de entender o porqué de se tocar musica para essas
criangas, visto que elas ndo a escutam?'. Porém, além da funcido estética,
existem outras fungbes exercidas pela musica. Allan Merriam, antropdlogo,
(apud HUMMES, 2004, p.18), listou dez fungbes principais, sendo elas: Fungao
de expressao emocional; Fungado do prazer estético, Funcdo de divertimento,
entretenimento; Funcdo de comunicacdo; Funcao de representacdo simbdlica;
Funcdo de reacéo fisica; Fungdo de impor conformidade as normas sociais,

Funcédo de validac&o das instituicdes sociais e dos rituais religiosos; Funcao de

21 Escutar € uma acgéao tida como diferente de ouvir (processo fisioldgico). Escutar é perceber
os sons por meio do sentido da audigao, detalhando e tomando consciéncia do fato sonoro
(SOUZA; TORRES, 2009, p. 47).
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contribuigdo para a continuidade e estabilidade da cultura; Fungdo de
contribuigdo para a integragéo da sociedade. (MERRIAM, 196422, p. 226 apud
HUMMES, 2004, p.18-19).

Ou seja, a musica tem diferentes fungdes de acordo com o contexto em
que ela esta sendo empregada. No caso, das visitas do SAD, a fungao estética
ou de entretenimento nao fazia tanto sentido naquele contexto, e pode ser que
fosse por conta disso que Gustavo ndo compreendesse a razao para tocar para

aquelas criancgas e suas familias.

Marcas do repertério musical

Por conta dessa perplexidade sobre a fungdo da musica, ao tocar para
criangas sem atividade cognitiva, Gustavo tinha uma grande preocupagédo com
o repertério, procurando sempre agradar aos pacientes assistidos e seus
familiares. Porém, como alguns pacientes nao podiam interagir com a musica e
com o musico, ele ficava confuso quanto a quem o repertério deveria se

destinar:

Eu achava dificil de montar o repertorio, falava: Meu, o que eu
vou cantar? Ainda mais com as criangas! Igual eu te falei, eu
sei 0 que cantar para a mae, o que ela gosta, geralmente é de
musica cristd, evangélica, e as vezes eu cantava musica para
criangas, ficava me perguntando se ela iria gostar, eu ficava
nessa [...]. Para as criangas sempre foi dificil, s6 que quando ia
cantar para as criangas, eu ndo preocupava tanto com a
musica, porque eu gostava mais era de conversar com a mae,
de fazer brincadeira, de me soltar, tentar fazer alguma piada.
Eu tentava ir para esse lado, a musica era mais tipo... como
que eu falo? Ah, eu vou tocar [essa] musica aqui. Porque eu
sabia que a crianca n&o tava sentindo nada, que era mais para
mae. (Gustavo, Entrevista em Dupla com Camila, 09/08/2021,
Caderno de Transcrigdes, p.109).

Como ele nao via tanto sentido em tocar para as criangas, acabava
interagindo com as méaes ou cuidadores de outras maneiras, conversando,
fazendo piadas, tentando tornar a interacdo mais agradavel.

Em relagdo aos pedidos musicais que surgiam, Gustavo ndo tinha

preocupacao de tirar ou tentar executar determinada musica ali, na hora. Mas

22 MERRIAM, A. O. The anthropology of music. Evanston: Northwestern University Press, 1964.
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quando nao sabia executar a musica pedida, ou ndo a conhecia, tinha o

cuidado de sugerir alguma outra musica parecida e que sabia executar:

As vezes eles pediam a musica, eu falava: Semana que vem
nos trazemos. Era de boa, ele perguntava e eu falava: Eu ndo
sei, mas tenho essa daqui, uma igual ao sertanejo. Ou:
Conheco essa, pode ser? [E tocava]. (Gustavo, Entrevista em
Dupla com Camila, 09/08/2021, Caderno de Transcrigoes,
p.110).

Orgulho em ter participado do projeto

Apesar das poucas lembrancas manifestadas na entrevista, o projeto
Oficina de Musica e Saude fez parte da formagdo musical e pessoal de
Gustavo, ele demonstrou ter gostado e se dado muito bem participando das
agdes do projeto. Quando perguntado se sentia orgulho em ter participado do
mesmo, ele responde:

Sinto demais, igual nés estamos falando agora, fez parte da
minha formacado, né, como musico e como gente também,
como pessoa. E também porque era um projeto que eu mais
gostei na faculdade, com certeza... (Gustavo, Entrevista em
Dupla com Camila, 09/08/2021, Caderno de Transcrigoes,
p.120).

4.6 Eu questionei para além do campo musical, eu questionei para o

campo da minha prépria vida (Camila).

Podemos considerar que principal marca que o projeto Oficina de
Muasica e Saude deixou em Camila diz respeito a um exercicio de
autoconhecimento, ao comparar a sua vida com as dos pacientes que visitou.

Foi impactante para Camila saber da existéncia de pessoas de tal forma
adoecidas, que se tornam invisiveis socialmente, como as pessoas
traqueostomizadas, por exemplo, ou as pessoas com paralisia cerebral. Ao
encontrar-se visitando essas pessoas no projeto, ela se questionava “o que
estava fazendo como musicista [naquele lugar]?” (Camila, Entrevista em Dupla

com Gustavo, 09/08/2021, Caderno de Transcrigdes, p.95):

Afinal de contas, por mais duro que viesse a ser meu
questionamento, eu pensava comigo que pessoas haquela
circunstancia ndo deveriam ser mantidas vivas. E polémico,
mas isso vinha como uma questado extremamente importante,
porque eu comecei a pensar nas questbes politicas que
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envolvem a manutengcdo de uma vida que necessita de um
cuidado integral pelos familiares, pelas préprias entidades,
instituicdbes publicas que precisam manter, que precisam ter
uma regularidade de visitas, no que se refere a profissionais da
area da saude. (Camila, Entrevista em Dupla com Gustavo,
09/08/2021, Caderno de Transcri¢des, p.96).

Segundo sua narrativa, com o passar do tempo, Camila comegou a
perceber e entender seu lugar como profissional da musica dentro do projeto.
Ao compreender isso, ela passou a exercitar a empatia para ressignificar a

realidade das pessoas visitadas:

Ao longo do processo eu fui entendendo meu lugar com
profissional da musica: o que eu faco quando eu estou indo ali
€ para além do proprio paciente, porque eu t6 quebrando a
rotina de pessoas que estdo imersas numa condi¢do complexa,
porque todas as pessoas que estdo ali hospitalizadas, elas
recebem o carinho e o afeto de uma outra pessoa que ta com a
sua cogni¢cao funcionando bem e que existe, assim, uma
questdo que eu diria... embora as pessoas nao percebam, eu
diria que é uma questao filoséfica do apego, do quanto a vida
da propria pessoa significa a partir daquela vida.

E ai eu comecei a usar a empatia para perceber, e se
fosse eu? Se fosse eu a pessoa que estivesse ali hospitalizada,
ou se fosse eu a responsavel por cuidar de uma pessoa
hospitalizada? Entao, ao vivenciar o projeto, eu acho que eu
questionei muito mais para além do campo musical, eu
questionei para o campo da minha propria vida, como pessoa,
como ser humano e eu acho que isso foi o grande impacto,
assim, na minha vida. (Camila, Entrevista em Dupla com
Gustavo, 09/08/2021, Caderno de Transcri¢des, p.96).

A partir dessas reflexdes, Camila passou a enxergar o projeto por outra
perspectiva, relativizando a fungcdes da musica para além da dimensao estética
e do trabalho com eventos, e transformando assim essa marca impactante

numa marca que lhe permitiu exercitar a empatia. Ela comenta:

Para mim, € muito mais significativo oferecer musica para as
pessoas que estdo ali na familia, € muito mais significativo
levar musica para essas pessoas, porque elas realmente estao
ali prestando atengdo em vocé, tanto as que estdo com a
cognigao afetada, quanto os parentes [...]. Eu comecei a ver
uma realidade que eu ndo enxergava, e também essa questao
da empatia ficou muito forte para mim.

Entdo, hoje em dia, eu diria que eu seria muito mais
aberta a trabalhar nessa area em especifico da musica, de ter
a empatia, de ter amorosidade, a questao do afeto... para mim
isso faz muito mais sentido do que eu tocar em casamento,
tocar em algum evento especifico, porque nao me interessa
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esse publico que traz uma realidade do glamour, me interessa
essa realidade que precisa de acolhimento. Ent&o é isso, para
mim o impacto é esse. (Camila, Entrevista em Dupla com
Gustavo, 09/08/2021, Caderno de Transcri¢des, p.97).

O projeto Ihe marcou tanto nesse sentido, que Camila chega a defender
a presenga de componentes curriculares no curso de graduagao em musica

que tratem da fungdo da musica como humanizagéo ou vinculo com a saude:

Para o além do fazer musica, fazer musica para quem? Quem
€ 0 meu publico? O que eu quero fazer com essa musica que
eu tenho? Porque a gente vé a musica como algo muito... é
muito um momento de prazer. Mas na verdade, a gente acaba
nao avaliando que a musica tem sim caracteristicas curativas.
Entdo, eu acho muito importante que os alunos da musica
tenham acesso a esse tipo de conhecimento, a esse tipo de
vivéncia, porque eu acho que ainda € muito desconhecido
essas circunstancias [da saude] nas cidades, [das] pessoas
que estdo hospitalizadas, [como] também ¢é muito
desconhecido os beneficios da musica para tratamentos.
(Camila, Entrevista em Dupla com Gustavo, 09/08/2021,
Caderno de Transcri¢des, p.99).

A musica ndo acontece sozinha, para existir, ela é feita por pessoas,
entédo ela é uma pratica social (SOUZA, 2004), humana, e pode desempenhar
diversas funcbes para além da estética (MERRIAN apud HUMMES, 2004).
Pode ser usada para cura ou para melhorar a qualidade de vida das pessoas.
Compreender isso, assim como Camila o fez, € muito importante para
educagao musical, visto que, o professor de musica trabalha com pessoas, €
nao da para desassociar as mais inesperadas relagées que elas estabelecem

com a aula de musica.

Marcas boas de lembrar

Durante a sua participagao no projeto, Camila passava por um momento
de desequilibrio em sua saude mental. E ao presenciar a vivacidade de uma
paciente, ela se sentiu feliz e animada para tentar retomar o eixo da sua vida.

Ela relata:

Me lembro que era uma senhora que ja tem uma certa idade,
bem mais velha que eu. Eu percebi o quanto essa senhora
possui uma vivacidade, ela estava mostrando um aparelho de...
[inaudivel], que estava no nariz, e quando eu vi aquilo eu ainda
estava em um processo de autoconhecimento, que nao tinha
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nada a ver com a questdo da faculdade, tinha a ver com uma
jovem depressiva, que fica vendo a vida de uma forma...
[inaudivel] e, assim, aquele momento para mim era o fim da
vida dela e ela estava com toda a vida, né! E eu falei assim:
Poxa vida, uma pessoa que esta precisando de cuidados, de
um enfermeiro, de um técnico [em saude] e eu, que estou
estudando, tendo varias oportunidades, sou jovem, estou
levando a vida assim, de uma forma desequilibrada? E quando
eu sai de 13, eu falei: E issol. Eu quero ser essa pessoa, quero
ser essa senhora, quero ter essa vivacidade e oferecer musica
para ela, empatia. Naquele dia foi, tipo, ressuscitar uma coisa
minha, que eu tava sentindo que era algo que me faltava. Para
mim essa cena foi muito impactante, sabe?! (Camila, Entrevista
em Dupla com Gustavo, 09/08/2021, Caderno de Transcrigoes,
p.100-101).

Marcas dificeis de lembrar

Estar passando por uma fase depressiva colaborou para tornar algumas
cenas bem marcantes para Camila. Constantemente ela buscava forgas ao
comparar sua vida com as dos pacientes, “vidas mais dificeis que a dela”,
provocando-lhe o exercicio da empatia e colocando-a em contato consigo
mesma. Além disto, fazer as visitas do projeto a ajudava a descobrir outras
fungdes para a musica que ndo somente aquela mais normalmente presente
numa escola ou curso superior de musica — a fungdo de gerar prazer estético.

Assim ela narra uma de suas cenas marcantes:

Foi dificil, foi dificil. Por outro lado, foi engrandecedor. Por um
lado era dificil porque tocava no meu calo, e € um calo que
ninguém pisa, € o calo “d’a realidade existe” e vocé nao sabe
que ela existe até vocé estar ali vivenciando. Entdo esse era o
meu calo, assim, [esta] acontecendo isso, vocé tem que lidar
com isso. Ao mesmo tempo exercitava: se a realidade existe,
qual é essa realidade, o que vocé vai fazer a partir dessa
consciéncia?

Entdo, a cada vez que eu ia [nas visitas do projeto], esse
lado filoséfico era exercitado, porque eu chegava em casa e
nao havia como ndo pensar sobre isso, ndo havia como nao
chegar em casa e fingir que a vida é normal. Eu tava naquele
processo da depressdo e sendo bombardeada, entdo eu
chegava em casa e falava assim: Coloca o pé no chao Camila,
vamos lutar. Para mim isso foi importante, assim, a luta contra
si mesmo, a resiliéncia de vocé se posicionar na vida e falar:
Né&o, vamos encarar a vida como ela é. (Camila, Entrevista em
Dupla com Gustavo, 09/08/2021, Caderno de Transcri¢oes,
p.103).
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Em outra cena que |he trouxe marca dificil, Camila se compara com um

paciente com aproximadamente a mesma idade dela:

Uma das cenas dificeis foi a daquele jovem que estava em
cima da cama, né. Nesse dia tava o Carlos, e ai, o rapaz...
acho que ele tinha 23 anos. Perceber a proximidade de idade
entre ele e eu foi muito dificil. Porque [era] uma pessoa que
[tinha] muitas caracteristicas de uma pessoa que veio com
algumas condi¢gbes adversas, eu nao sei qual é o termo certo
para me referir, mas era uma pessoa que tinha algumas
questdes de cognigdo, eu acho, problemas corporais... Assim,
era muito dificil tocar e olhar para a pessoa. [Eu falava:] Poxa,
isso realmente existe, isso existe, eu estou aqui. Sem sombra
de duvida, isso dai foi muito forte para mim. (Camila, Entrevista
em Dupla com Gustavo, 09/08/2021, Caderno de Transcricoes,
p.102-103).

Essa cena nos provoca a questionar: se era tao dificil para Camila fazer
as visitas aos pacientes do SAD, por que ela continuava participando do projeto
Oficina de Musica e Saude? Afinal, participar do projeto de extensédo nao era
obrigatério. Embora Ilhe computasse horas de integralizagdo curricular na
disciplina PROINTER 1123, ela poderia ter escolhido outro projeto! Depreende-se
disso um crescimento com a sua resiliéncia, como ela mesma narrou.

Além dessas cenas, outra que |he causava desconforto era vivenciar os
procedimentos médicos realizados pela equipe técnica do SAD. Assim ela nos

conta:

Para nos é um tabu falar sobre a morte, para nés € um tabu
conceber a morte como uma coisa que € pertencente a vida. E
ai, eu me lembro que em um determinado momento, nés
fizemos visita para uma senhora que estava traqueostomizada
€ me parece que em algum momento era necessario fazer um
procedimento. Ai a enfermeira, eu acho que era enfermeira
mesmo, pediu para a gente se retirar e naquele momento eu
pensei: Poxa vida, ndo consigo ficar aqui, ndo consigo ficar
aqui. Naquele momento me desestruturei, porque eu me
deparei com o fato de que eu estava vivenciando algo para
além da mdusica. Tava vivenciando uma realidade dura de
pessoas que estdo precisando de apoio emocional, financeiro,
mental, e também da area da saude. E ai, naquele momento
eu so queria fugir daquilo, [mas] eu permaneci até o final, né, o
procedimento foi realizado, o aparelho foi recolocado na

28 O componente curricular Projeto Interdisciplinar — PROINTER Il prevé em um de seus
objetivos especificos: “Observar, registrar e problematizar [...] situa¢cdes pedagdgico-musicais
vivenciadas nos projetos de ensino e extenséo propostos pelos trés nucleos: NEMUS, NUPIN,
NUMUT [do curso de musica da UFU]” (UFU/IARTE, 2018).
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senhora e eu voltei para casa desnorteada pensando assim:
Meu Deus do céu, que o que eu vou fazer com a musica a
partir dessa minha vivéncia? Eu ja tinha experimentado um
trabalho da musicoterapia, né, [...] s6 que para mim foi mais
forte ainda. (Camila, Entrevista em Dupla com Gustavo,
09/08/2021, Caderno de Transcrigdes, p.96-97).

Se por um lado, participar do projeto foi sofrido para Camila, apesar das
diversas reflexdes e aprendizagens, por outro, as visitas do SAD |he trouxe
muita gratiddo, como é possivel ver pelas suas fala: “foi sofrido para mim, tinha
dias que eu realmente ndo queria ir, eu ia me forcando a ir, porque tava no
processo de entender o que eu estava fazendo ali. Mas foi bom, foi legal, eu
gostei.” (Camila, Entrevista em Dupla com Gustavo, 09/08/2021, Caderno de

Transcri¢des, p.121).

Marcas da supervisao

Para Camila, o aspecto mais marcante tanto nas visitas aos pacientes,
quanto nas reunides de supervisao foi a existéncia dessas vidas: “[de forma]
geral, tanto para essas reunides, quanto para as visitas, o que me marcou
realmente foi o questionamento sobre por que manter essas vidas. Qual a
origem dessa ideia? (Camila, Entrevista em Dupla com Gustavo, 09/08/2021,
Caderno de Transcrigdes, p.113-114).

Nas reunides de supervisdo, os extensionistas do SAD e da UISM
partiihavam suas experiéncias. Algo em relacao a UISM a marcou e a reflexao

da psicologa a ajudou a refletir:

Isso para mim era uma outra coisa desconhecida, né, que é o
mundo das pessoas com doenga mental. Entdo, assim, as
vezes ndés somos ensinados a seguir certos padrbes de
comportamento dentro da sociedade e a pessoa que ta
internada na area da psiquiatria foge desse senso social,
dessas normas. Entdo, para mim, esse tema me impacta
também, porque a gente é ensinado a aceitar essas normas
sociais.

Entdo, o que me levava a questionar era: Sera que uma
pessoa que ta ali internada... sera que ela realmente deveria
ser enxergada como uma pessoa com doenga mental ou sera
que também a gente ndo vive um tipo de doenga mental?
Porque tudo que foge do comum ¢é visto como uma coisa
anormal, as vezes é levado de uma forma pejorativa, né. Mas
eu me lembro da psicdloga falar sobre o fato da gente também
ter um tipo de loucura dentro de nés, tipo assim, quando [se] é
crianca, a gente tem varias coisas que fogem do
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comportamento de uma pessoa adulta, né [...]. Mas ao longo
do nosso processo de crescimento como um ser que faz parte
da sociedade, a gente vai cada vez mais se afunilando para um
comportamento padrdo. (Camila, Entrevista em Dupla com
Gustavo, 09/08/2021, Caderno de Transcrigdes, p.112-113).

Orgulho de ter participado do projeto

Embora Camila tivesse passado por momentos ruins, que lhe trouxe
desconforto, ela se sente grata de ter participado do projeto, pois, ele a

engrandeceu e Ihe ensinou muito:

Entdo, eu achei que esse projeto foi muito especial. Também
gostaria de continuar, assim, se o projeto voltar quero ta
dentro, achei que me engrandeceu demais. Me fez questionar
muitas coisas, que eu quero dar continuidade, é isso. (Camila,
Entrevista em Dupla com Gustavo, 09/08/2021, Caderno de
Transcrigdes, p.120-121).

4.7 Como que eu, enquanto musico, me [comporto] nessas situagoées?
(André).

A marca particular que André parece carregar do projeto esta ligada a
funcdo da musica e a possibilidade da atuagcao profissional em musica no
contexto da area da saude. Partindo desse principio, André enxerga a atuagéo
do musico e da musica nesse contexto com fungdes diferentes da atuagao para

entretenimento ou mesmo para a fruicao estética:

E uma possibilidade de contratacdo e de certa forma o musico
vai estar ali, vai estar no contexto diferente de um palco, um
palco no barzinho, ou um show em uma cidade, sei 1a; ndo sei
0 que esse musico faz, mas ele vai estar ali naquele contexto
também atuando profissionalmente, sé que olhando para um
lado mais... olhando para o lado mais de entrar na realidade
daquele contexto. Entao, dentro [dessa] realidade ele teria [que
fazer] o que? Conhecer qual € a musica, as musicas que 0s
pacientes mais gostam, né, conhecer um pouco da vida deles,
e trazer isso para o repertério. Entdo dessa forma, o musico
profissional traria mais, entre aspas, mais peso ao contexto do
paciente, né, porque ele estaria ali a favor do paciente, entdo
ele teria que aprender aquelas musicas fora do que ele ja toca
em outros lugares. (André, Entrevista Solo, 18/08/2021,
Caderno de Transcrigdes, p. 143).

Para André, a presenca dos musicos na residéncia dos pacientes do

SAD faz diferenga, pois, “a musica tem o poder de unido, entdo quando a gente
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ta ali presencialmente tem um impacto, tem varias coisas que acontecem, ela
tem esse poder de unir’ (André, Entrevista Solo, 18/08/2021, Caderno de
Transcri¢des, p. 127).

Expandindo suas reflexbes para o contexto do ensino, André diz que o

profissional nessa situagao deve estar:

[...] com um olhar mais aberto, muito mais amplo no sentido de
acolher as pessoas. Aquele professor que so6 reproduz
atividades prontas, ndo olha seu publico, ndo olha o contexto,
isso vai causar estranhamento para as pessoas, vai causar
desinteresse (André, Entrevista Solo, 18/08/2021, Caderno de
Transcri¢des, p. 131).

Essa reflexdo sobre didatica tecida por André ressalta o cuidado de estar
atento ao contexto: na area da saude, estar atento ao contexto dos pacientes;
na area do ensino, estar preocupado com quais tipos de materiais didaticos
levar para a aula em fungao dos alunos e n&o apenas reproduzir planos de aula
prontos.

De acordo com André, para a forma de atuagcado no contexto da area da
saude nao é preciso executar uma eximia apresentacdo musical, pois esse nao
era o objetivo do projeto Oficina de Musica e Saude. Esse jeito seu de pensar
problematiza a formagao estética exigida durante o curso de graduagado em

musica. Segundo André, a nossa fung¢ao no projeto era de:

[..] uma ferramenta, [um] suporte, uma ancora. Tém as
ancoras de aprendizagem, [mas] nesse caso nds sSomos
ancoras de suporte familiar, ndo sei se posso dizer assim. Eles
me fazem refletir muito também sobre a prépria profissdo do
musico, a propria profissao do cantor, a propria profissao do
violeiro.

Enfim, eu acho que as marcas elas trazem pra mim uma
reflexdo de como que eu, enquanto musico, como eu me
comporto nessas situagbes, né? Qual que € o meu papel
nessas situagdes. Entdo, eu acho que o papel foi o de estar
junto, vivendo junto com eles, isso claro que impacta na minha
vida, impacta na vida de quem estava 14, sabe? (André,
Entrevista Solo, 18/08/2021, Caderno de Transcrigbes, p. 125-
126).

Para ele, as apresentagdes nas residéncias dos pacientes do SAD
funcionaram como uma espécie de palco para os musicos extensionistas — um

palco dentro da casa dos pacientes — no qual todas as pessoas participam.
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Marcas boas de lembrar

André, apesar de ter participado do projeto apenas em um semestre,
carregou consigo varias lembrancgas boas. Um exemplo € a interagdo com seus
colegas extensionistas, sempre abertos a novas experiéncias; isso o deixava

feliz proporcionando-lhe conforto:

Quando a gente ia para as visitas, tinha sempre aquela
importancia: Qual a musica a gente vai fazer? Ah, vamos ver la
na hora o que a pessoa vai sugerir, se a pessoa vai gostar
dessa musica. Ah, sera que ela vai querer cantar? Entao as
pessoas, elas compartilha[vam] do mesmo pensamento, tanto
que a turma, assim, nas nossas reunides era so felicidade,
sabe? O projeto [era] assim, as pessoas ali compartilha[vam]
do mesmo pensamento, [eram] pessoas muito humanas,
pessoas muito atenciosas. Nao [tinha] aquele pensamento
pessimista, né, todo mundo ali era bem otimista, era muito
aberto, com pensamento muito aberto. Eu gostei muito de estar
la. (André, Entrevista Solo, 18/08/2021, Caderno de
Transcrigdes, p. 127-128).

Em sua narrativa € possivel notar que em alguns momentos André se
sentia acuado por ndo conhecer algumas musicas do repertério, mas mesmo
assim ele se arriscava na improvisagédo, buscando sempre contribuir para

aquele momento:

Ah, eu ficava com medo, medo de cantar, [pensava:] Como que
vai sair? Como é que vai sair essa musica, sera que vai
agradar? Mas por outro lado a gente estava entre amigos ali,
entre colegas [em] que a gente podia se apoiar. Por exemplo,
teve um momento |a na visita que a pessoa s6 gostava de rock,
eu falei: Gente, eu ndo canto nenhum rock, eu gosto de rock,
mas eu ndo sei cantar nenhum rock. Mas o colega do lado
sabia, entdo ele tocou e cantou naquele dia, né, e eu tava
apoiando ele [...].

E importante a gente se permitir, se jogar, porque a gente
aprende muito, aprende muito em questdo de repertorio, né.
Essa coisa de improvisagcdo sempre causa estranhamento, eu
ficava pensando: Sera que vai sair, né? Uma coisa é pedir uma
musica que vocé conhece, que vocé ja tocou, outra coisa é
vocé nao conhecer a musica e talvez se arriscar, entao isso
para nés profissionais da musica € dificil de lidar, porque vocé
tem sempre aquele pensamento de: Eu tenho que cumprir, eu
tenho que comecgar essa musica e tenho que terminar a
musica. [E] ndo € assim, eu posso errar ali no meio a letra, as
vezes a internet do celular falha, ai ndo tem como vocé pegar a
letra, vocé vai embromando. Mas ai, quando a gente para e
pensa: Qual é o significado da musica ali naquela situagdo? E
a execugdo musical? Nao, nao vai ser a execugdao musical.
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Entdo, uma visita, duas visitas, vocé vai construindo esses
pensamentos sobre qual é a importancia da musica ali, né.
(André, Entrevista Solo, 18/08/2021, Caderno de Transcrigoes,
p. 128-129).

Apesar desses conflitos internos, a equipe de extensionistas que o
acompanhava dentro do carro, no trajeto percorrido até chegar as residéncias
dos pacientes do SAD, trazia conforto para André, tanto ao tocar para os

pacientes (como visto na citagdo acima), quanto nos itinerarios:

A primeira a cena que me causa conforto é a alegria de estar
ali com as pessoas. Entdo quando a gente se reunia, [...] toda a
nossa caminhada de estar ali no carro, de estar ali junto e
proseando, isso ja [era] muito prazeroso, porque a gente
estava reunindo para algo bom, né, para fazer algo bom para
as pessoas. Esses momentos [foram] muitos legais, porque
durante o percurso ali, sabe, é esse negdcio... vai borbulhando
a gente por dentro, vai criando expectativa na gente [...], e essa
expectativa € muito boa. A gente [ia] criando uma expectativa
para esse momento, sabe, entdo esse contato com as pessoas
foi muito importante para mim. (André, Entrevista Solo,
18/08/2021, Caderno de Transcricoes, p. 131-132).

Ainda que os profissionais da area de saude do SAD trouxessem
tranquilidade para os extensionistas, André tinha medo de ser mal recebido na

residéncia dos pacientes; ele narra na fala seguinte:

A gente sabe que existem pessoas de N pensamentos, né,
entdo na minha cabecga, por exemplo, ficava: Sera que essa
pessoa vai gostar mesmo de receber [a gente], vai gostar da
nossa presenca? E aquele negécio “seja bem-vinda, entre, fica
a vontade”, mas na cabeca, pensa: Ndo queria que estivessem
aqui, ndo ta vendo que ta tudo ruim para mim? Sei |a, entao,
[tinha] medo de n&o ser bem recebido, né, as vezes a gente
percebia no olhar de um ou outro que isso de certa forma
acontecia, que a nossa presencga ali as vezes, em vez de
ajudar, estava atrapalhando sabe? (André, Entrevista Solo,
18/08/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 134-135).

Independente de seus conflitos reflexivos, para André aquele era um
momento de socializar com os pacientes e seus familiares. Além de fazé-lo
refletir sobre a forma que tratamos as pessoas, “esse lado mais social de se
importar mais com as pessoas” gerou marcas importantes para ele (André,
Entrevista Solo, 18/08/2021, Caderno de Transcri¢oes, p. 138).
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Marcas dificeis de lembrar

Por mais que houvesse marcas boas para serem lembradas, era
inevitavel que momentos dificeis ocorressem num projeto que atuava em um
contexto como esse, de pessoas adoecidas. Portanto, algumas ocasides
marcaram André negativamente.

Apesar de ter atuado mais intensamente junto aos pacientes do SAD,
André também participou de algumas oficinas na UISM e estar neste lugar lhe

provocou receio:

Quando chegamos la [na UISM], tinha um rapaz com as pernas
algemadas, entao aquela primeira visualizagédo do ambiente me
causou muito medo, estranhamento, mas, por outro lado,
estavamos ali juntos, e todos ali esperavam fazer musica, né,
entdo ja quebrou um pouco desse medo, essa barreira. Mas
esse dia ai me causou muito impacto justamente por ver algo
assim a primeira vez, né, uma pessoa algemada nao faz parte
do meu dia a dia, meu pai é policial, mas eu nunca vi isso.
(André, Entrevista Solo, 18/08/2021, Caderno de Transcrigbes,
p. 129-130).

Situagbes vividas no projeto que lhe traziam lembrancas de entes

queridos ja falecidos também Ihe provocaram lembrancgas dificeis:

No dia de visitar s6 idosos teve uma cena la que a gente
chegou, o idoso tinha acabado de pegar no sono, né, tava
deitado ali, entdo essa cena me chamou muita atencao, porque
me faz recordar da presenca do meu avd na fase final dele,
estava magrinho, deitado na cama, ndo conseguia levantar,
usava fralda, tinha que cuidar, dar banho, né. Entao aquela
imagem traz uma recordagao e a gente acaba se sentido as
vezes mal, né, por causa dessa perda, traz recordacoes.
(André, Entrevista Solo, 18/08/2021, Caderno de Transcrigdes,
p. 136).

Apesar das recordacoes tristes, participar do projeto dava forca para

André continuar e saber suportar essa realidade:

Esse projeto para mim me dava forgas para ver a situagéo e
saber suportar essa realidade. Como eu n&o vivo... ou, se um
dia acontecer, nao sei, de ver pessoas na minha familia nessas
situagdes, isso da forga para gente poder aguentar e seguir em
frente. Entdo o projeto ele me deu for¢as nesse sentido, sabe?
Eu me sentia mal as vezes na hora, mas era importante ta ali
no outro dia falando: Nossa, foi bom, me senti bem acolhido
naquele dia, naquela familia ali, fez bem para eles fazer musica
ali.
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Entdo, quem ta dentro ndo quer sair, né, eu acho que a
maioria ali sempre quis continuar e estar ali diariamente,
porque € bom a gente estar ali nesses outros contextos, fora da
academia, a gente conhece essas outras realidades, né.
Porque na musica erudita, a gente ndo vé essas situacdes e
nunca vai ver, né [...]. E quando a gente vai para esses
contextos, a gente tem outras possibilidades, outras maneiras
de executar musica, de estar presente ali com esse publico.
(André, Entrevista Solo, 18/08/2021, Caderno de Transcrigdes,
p. 136-137).

Orgulho em ter participado do projeto

Ao falar sobre o projeto Oficina de Musica e Saude, André se diz grato
por ter participado e se sente orgulhoso ao falar do projeto para outras

pessoas, desejando participar mais vezes:

Trouxe [orgulho] sim, enquanto eu estava no projeto e depois
que eu participei, eu sempre falo: Gente, eu fui [na UISM], eu
cantei, fui nas casas dos pacientes, eu fiz isso, fiz aquilo... As
pessoas nao tém nocao do que &, até nés mesmos, né?! Eu
quando entrei também nao tinha no¢éo, mas é tdo bom a gente
poder falar que contribuiu de certa forma com a musica, né.
Entdo eu tenho orgulho sim de ter participado. Gostaria de
participar mais uma vez, foi muito bom. (André, Entrevista Solo,
18/08/2021, Caderno de Transcrigdes, p. 140).
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5 CONSIDERAGOES FINAIS

Esta pesquisa teve como objetivo geral conhecer as marcas que o
projeto Oficina de Musica e Saude deixou nos alunos do Curso de Licenciatura
em Musica da UFU que dele participou, além de refletir como essas marcas
impactaram na sua formagao musical e como docente. A partir disso, tracei os
seguintes objetivos especificos para estruturar meu plano de pesquisa:
registrar as cenas do projeto Oficina de Musica e Saude de que os alunos do
Curso de Licenciatura em Musica da UFU tém lembranga; conhecer as
emocdes e sentimentos que o projeto lhes provocou; conhecer quais foram os
melhores momentos — e os mais dificeis — vivenciados pelos mesmos;
conhecer as aprendizagens (envolvendo a musica ou ndo) os alunos levaram
do projeto consigo.

Por se tratar de uma pesquisa que trabalhou com a dimensao subjetiva
dos colaboradores, foi adotada como metodologia a pesquisa qualitativa. E
como a pesquisa objetivava conhecer as marcas que o projeto Oficina de
Musica e Saude deixou nos alunos do curso de licenciatura em musica que
dele participou, foram feitas entrevistas em duplas (e individuais), com roteiro
previamente estabelecido, porém, com a liberdade e fluidez que uma entrevista
semiestruturada prevé.

O projeto de extensao Oficina de Musica e Saude (edigao 2018-2020) foi
coordenado pela professora Cintia Thais Morato em parceria com a professora
Neftali B. Centurion. E contava com a colaboragdao de alunos dos Cursos de
Graduagao em Musica e Psicologia da UFU, que realizavam oficinas musicais
quinzenais juntos a paciente psiquiatricos do UISM, e de visitas musicais
semanais junto a pacientes — e seus familiares — assistidos pelo SAD, ambos
geridos pelo Hospital de Clinicas de Uberlandia da UFU.

Para fundamentar a pesquisa, pautei-me no conceito de experiéncia de
Jorge Larrosa (LARROSA BONDIA, 2002; LARROSA, 2011). Larrosa Bondia
(2002, p. 21) conceitua a experiéncia como “algo que nos passa, 0 que nos
acontece, o que nos toca”. A experiéncia € possibilidade de que algo nos
aconteca. Se a experiéncia é aquilo que nos passa, nos toca ou nos acontece,
ao nos passar, nos marca, nos forma e nos transforma. Portanto, as marcas

deixadas pelas experiéncias vividas ao participar do projeto Oficina de Musica
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e Saude reflete na formacdo docente e musical dos alunos do curso de
graduacao em musica.

Visto que o saber dessa experiéncia € um saber existencial, finito,
particular, concreto e humano (LARROSA, 2011), as narrativas foram utilizadas
como forma de materializar as experiéncias vividas pelos colaboradores no
projeto. Segundo Benjamin (1987 apud HANSEL, 2018, p. 18), as narrativas
sao a maneira de transmitir experiéncias e ensinamentos as outras pessoas,
ou, conforme Hansel (2018, p. 18), a narrativa € “quando a experiéncia ganha
forma”.

Entdo é através da narrativa que se torna possivel compartilhar a
experiéncia com outras pessoas, e, pela empatia, essas outras pessoas podem
entender, em parte, as vivéncias e sentimentos do narrador, ja que a
experiéncia s6 tem sentido e significado para a pessoa que a viveu.

As narrativas dos colaboradores foram categorizadas por tematicas
baseadas nos objetivos especificos anteriormente citados; em nome da
singularidade da experiéncia, elas foram apresentadas individualmente por
conta da impossibilidade de generalizacdo, ja que nao foi possivel “identificar”
as mesmas marcas de modo a categoriza-las em classes generalizantes.

Ao analisa-las pude notar que o projeto Oficina de Musica e Saude
espelhou-se em diversos aspectos da formagao docente e musical dos alunos

entrevistados. Entre os aspectos mais relevantes, destaco:

1) A importancia de atentar-se ao outro e as relagées que esse outro
estabelece com a musica: consiste em descentrar-se de si, descentrar de sua
propria relagdo com a musica, para perceber a relagdo que os pacientes
estabelecem com ela. No campo da docéncia consiste em perceber que
ensinar musica ndo € apenas ensina-la por ela mesma, ha a relagdo que os
alunos estabelecem com a musica, ha a relacdo social entre o professor e
aluno, e ambos os constituintes dessa relagdo possuem diferentes vivéncias

com a musica, tudo isso influencia na educagéo musical.

2) O significado da musica para a nossa plateia, para o nosso publico: a
gente nao tem controle de como o nosso publico constréi sentidos para a

musica que tocamos. Perceber isso nos faz relativizar o sentido estético que é
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mais valorizado nos ambientes académicos e escolares especificamente

musicais.

3) A maneira do musico atuar e se comportar nas diversas situagoes
sociais: enxergar o projeto Oficina de Musica e Saude como possibilidade de
atuacao profissional em musica fez um dos participantes refletir sobre o seu
papel como musicista. Isso nos faz compreender que a fungdo da musica muda

nesses contextos. A fungao estética passa a ser uma em meio a varias outras.

4) Compreender e ressignificar as proprias frustragées em relagdo a uma
proposta musical: relativizar a frustragdo em relagcdo a alguma atividade
musical que nao saiu como o planejado porque algo que deu errado pode nao
ser tdo negativo. Compreender isso nos faz entender melhor a situagao,

tornando-nos capaz de criar outras estratégias para aquele momento.

5) Os pré-julgamentos que fazemos das pessoas: ter consciéncia que
podemos interpretar erroneamente uma pessoa, achando que ela carece de
algo ou que precisa de alguma ajuda, pelo fato dela fugir dos nossos padrdes

ou dos padrdes impostos pela sociedade.

6) Ajudar a desinibir-se em apresentagdées musicais: ao tocar nas casas
dos pacientes — um palco ndao convencional, diferente do que a maioria dos
musicos enfrenta no dia a dia — fez com que um extensionista relativizasse o
erro e se tornasse mais desinibido, refletindo essa sensacéo a outros palcos, o

que pode nos ajudar em momentos de apresentagdes musicais.

Além desses seis destaques, o projeto proporcionou ainda o
autoconhecimento dos extensionistas. Ao descobrir a existéncia de pessoas
que vivem em situagbes criticas de saude (como as pessoas
traqueostomizadas, por exemplo), uma colaboradora comparou as suas dores
com as dores dos pacientes, passando a refletir por diversas vezes sobre a sua
propria vida. Isso exemplifica como o projeto Oficina de Musica e Satde nos
ajudou a exercitar a empatia — algo importante para educagao musical, pois o
professor de musica trabalha com pessoas e elas tém sentimentos.
Compreender isso € essencial para nao causar traumas aos alunos.

Embora a experiéncia seja particular, atentar-se ao outro e descentrar-se

de si foi uma marca recorrente a maioria dos entrevistados. Essa é uma



88

aprendizagem que o projeto proporcionou aos seus integrantes e que contribui
para uma educag¢ao musical mais “humanizada”, que tenha a relagdo humana
como parte da aula, sem focar no ensino da musica apenas pela musica.

Além disso, o projeto trouxe uma visdo mais ampla da fungdo da musica,
que se torna diferente de acordo com o contexto que ela € utilizada. Essa nova
visdo pode proporcionar suavizagdo da pratica musical, visto que, no meio
profissional e académico a perfeicdo do produto musical € muito valorizada, e
isso acaba causando sofrimento para o préprio aluno/artista que se policia o
tempo todo, para que nao haja erro.

Por fim, relembrando o objetivo desta pesquisa, compreendo que o
projeto deixou marcas e trouxe aprendizagens relevantes aos alunos do curso
de graduagdo em musica que dele participou, influenciando em sua formagéo
musical e pessoal. Pensando na ampliacdo dessa tematica para a realizagao
de outras pesquisas, podemos pensa nos impactos que este projeto
proporcionou aos pacientes que dele participou, na formagao musical desses
pacientes, na importancia da interagdo dos cursos de Psicologia e Musica para

realizacdo de um projeto desse ambito.
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APENDICES

Apéndice A: Roteiro da Entrevista Conjunta

1 Acolhida
Acolher participantes na sala virtual.

2 Explicitar o objetivo da pesquisa
Apresentar a pesquisa e seus objetivos, ler e compartilhar o TCLE para

posterior assinatura dos colaboradores da pesquisa.

A pesquisa que eu estou desenvolvendo investiga as marcas que o
projeto de extensédo Oficina de Musica e Saude — realizado de 2018 a
2020 — deixou nos alunos do curso de licenciatura em musica que dele
participaram.

O objetivo da pesquisa € compreender como essas marcas deixadas
pelo projeto impactam em sua formagéo docente e musical.

Metodologicamente, escolhemos para a coleta de dados a entrevista em
dupla porque ela oportuniza uma espécie de bate papo entre todos os
participantes, e € isso que pretendemos aqui hoje.

Nao sabemos se o tempo de 60 minutos que reservamos vai dar para
conversarmos, por isso, se precisar, queremos saber se podemos
contar com vocés para mais uma sessao? De qualquer forma, se for
necessario, entraremos em contato para saber de suas disponibilidades e
organizagao do agendamento.

Por ultimo, antes de comecarmos, solicitamos autorizagcao para
gravacgao dessa sessao.

Compartilho com vocés o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
dessa pesquisa, o qual sera enviado para vocés assinarem em duas vias
e me devolverem uma delas (mostrar na tela).
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3 Iniciar bate papo com a proépria narrativa como “estratégia disparadora”
das experiéncias dos participantes da entrevista, colaboradores da

pesquisa

Durante o primeiro semestre de 2019, uma visita realizada a um paciente
do SAD me marcou profundamente, tanto pessoal como
profissionalmente. Como ndo conhecia o projeto e n&o tinha ideia de
como viviam os pacientes assistidos pelo SAD, na primeira visita tive um
baque ao ver uma crianca de nove anos de idade, traqueostomizada, com
a capacidade cognitiva e motora comprometidas, deitada em uma cama —
essa condicdo era consequéncia da falta de oxigenagdo no ceérebro
durante o seu nascimento. A visita me fez refletir que nunca nos
lembramos da existéncia de criangas ou de pessoas como esta; pela
imobilidade, seu mundo se resume a um quarto, o qual muitas vezes sem
conforto, dependendo da renda familiar. Durante a minha participagéo no
projeto pude notar que a quantidade de pessoas que vivem nessa
condicao é enorme.

Tocamos para essa criancga, que estava em um quarto escuro, quase sem
ventilacdo, apesar de estar fazendo calor naquele dia.

Minha preocupacéao a principio era focar na musica que eu ia tocar para
nao errar, nao fazer feio para aquela familia que estavamos visitando.
Nao consegui interagir e nem perceber nada dos familiares daquela
crianca, tdo focado eu estava na musica, no violao que tinha que tocar;
nao percebi também nenhum sentimento durante o agradecimento da
mae da crianga quando nos despedimos. Isso me marcou porque, durante
o itinerario da visita subsequente, meus colegas foram comentando o
quanto parecia ter sido significativa a nossa presenca naquela casa,
falando da felicidade da mae e da filha (paciente) por estarmos cantando
e tocando para elas. Isso me fez questionar a forma com que eu estava
enxergando aquela situacdo, como se a visdao da exceléncia das
performances musicais — exigida de nds no curso de musica — pudesse
trazer felicidade para as pessoas visitadas. Erro meu, pois isto trazia
felicidade para mim, parecendo-me ser indiferente para quem
visitavamos.

3.1 Se necessario, mostrar fotos registradas nas visitas do projeto Oficina

de Musica e Saude.
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4 Abrir para a participagao dos colaboradores puxando as perguntas.

4.1 Roteiro de Perguntas

1. Vocés vivenciaram alguma cena no projeto Oficina de Musica e Saude que
tenha mexido com vocés?
- Por favor, nos contem que cena foi essa (ou que cenas foram essas).
- Como essa cena mexeu com VOCés? (Ou cComo essas cenas mexeram com
VOCcés?).
- Conte-nos o que vocés sentiram nessa cena? (Traduza em palavras o que
vocé sentiu).
- Essa mexida mudou alguma coisa em sua vida? (No modo com que vocé vé
as coisas).

2. De qual outra cena vocé tem lembranga? (Ou de quais outras cenas...)

3. Vocé tira alguma licdo da sua participacdo nessa(s) cena(s) (ou do projeto)
para a sua formacdo como musico e professor de musica?

ATENGCAO: explorar os aspectos abaixo na resposta do entrevistado:

- Quando foi essa participagao?

- Consegue descrever como era o ambiente ou o contexto dessa cena?

- Que emogdes vocé sentiu nessa cena ou participagao? (Sentiu medo,
tristeza, alegria, estava tranquilo, estava nervoso, etc.?).

- Por que vocé se sentia assim?

4. Conte-nos, por favor, quais foram os seus momentos mais dificeis
vivenciados no projeto.

5. E os mais prazerosos?

6. Vocé poderia me contar um pouco como funcionava o Projeto Oficina de
Musica e Saude do qual vocé fez parte como aluno de PROINTER? (no caso
do Ricardo, como voluntario)? Qual parte vocé mais gostava nele (ou néo)?

7. Vocé sente orgulho de participar de projeto? (inser¢gao minha).

8. Perguntar e discutir sobre o repertério (insergdo a partir da entrevista com
Ricardo)

9. Perguntar e discutir sobre aprendizagens na reunido de superviséo (inser¢ao
a partir da primeira entrevista realizada).

5 Agradecer e despedir-se.
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Apéndice B: Roteiro Simplificado — enviado com antecedéncia a pedido

de dois colaboradores

- Vocés poderiam nos contar como funcionava o Projeto Oficina de Musica e
Saude do qual vocé fez parte como aluno de PROINTER?

- Por favor, contem-nos uma cena de que vocé tem lembranga de sua
participagcao no Projeto Oficina de Musica e Satde.

- Contem-nos, por favor, quais foram os seus momentos mais dificeis
vivenciados no projeto.

- E 0 mais prazerosos?
- [perguntar sobre o repertorio]

- [perguntar sobre as reunides de supervisao]
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Apéndice C: Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

Prezado(a) Participante,

Vocé esta sendo convidado (a) a participar da pesquisa intitulada
“Experiéncias dos alunos do Curso de Licenciatura em Musica da UFU
vivenciadas no Projeto de Extensdo Universitaria Oficina de Musica e Saude:
impactos na formacédo docente e musical”’, desenvolvida pelo aluno Felipe
Donizetti de Melo Silveira, do Curso de Graduagdao em Musica — Violdo, da
UFU, sob orientacdo da Professora Dra. Cintia Thais Morato. Esta pesquisa
tem como objetivo conhecer as marcas que o projeto de extensao Oficina de
Musica e Saude deixou nos alunos do Curso de Licenciatura em Mdusica da
UFU que dele participou, compreendendo como essas marcas impactaram na
sua formacao docente e musical.

Para a realizagdo da pesquisa seréo realizadas [Entrevistas Conjuntas]
que consistem em encontros coletivos realizados em salas virtuais [...]. Esses
encontros serao gravados, se assim vocé permitir. Os encontros terdo duragao
aproximada de 60 a 90 minutos.

Desta forma, assumimos com vocé os seguintes compromissos:

1. Preservagao do sigilo de sua identidade, se assim o desejar, e garantia do
anonimato de todos os participantes em quaisquer momentos que impliquem
a divulgacéo dessa pesquisa.

2. Garantia de que as informacgbes reunidas serdo usadas, unica e
exclusivamente, para fins desta pesquisa e dos trabalhos cientificos que dela
se desdobrar.

3. Compromisso de que os resultados |he serdo apresentados, pois esse
retorno permitira que vocé tome ciéncia das informagdes produzidas durante
a pesquisa, assim como assegurara que tais informagdes nao serao
utilizadas em seu prejuizo, bem como dos demais participantes.

4. Reconhecimento do carater voluntario de seu consentimento. Caso vocé
tenha interesse em desistir da participacdo na pesquisa, isso podera ser feito
em qualquer fase da pesquisa, sem penalizagao alguma.

5. Informacao deque vocé pode receber mensagens a qualquer momento sobre
os procedimentos e outros assuntos relacionados com a pesquisa, por meio

do Whatsaap ou e-mail do pesquisador [...] € de sua orientadora [...].
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6. Esclarecimento de que vocé ndo obtera nenhum beneficio material por
participar da pesquisa, embora esteja contribuindo para a produgao de
conhecimento cientifico.

7. Este Termo sera assinado em duas vias, ficando uma em seu poder e a
outra com o pesquisador responsavel.

Portanto, na condi¢cdo de Participante, concordo com a gravagao dos
encontros que serao realizados e autorizo a utilizacdo das narrativas para
realizagdo da pesquisa. Estou ciente de que esse tipo de pesquisa exige uma
apresentacao de resultados, por isso autorizo a divulgagéo para fins exclusivos
de publicagdo, divulgagdo cientifica e para atividades formativas de
educadores. Assim como, consinto em participar deste estudo e declaro ter

recebido uma cdpia deste termo de consentimento.

Uberlandia, de 2021.

Nome do Participante:

Assinatura do Participante

Nome do Pesquisador: Felipe Donizetti de Melo Silveira

Assinatura do Pesquisador

Nome da Professora Orientadora: Cintia Thais Morato

Assinatura da Professora Orientadora



