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INTRODUCCION

E! motivo que me impulsa a desarrollar como tema de tesis “Descripcion y andlisis
critico de la Musicoterapia desde sus origenes hasta sus alcances terapéuticosen el area
de la Salud Mental®, surge a raiz de la inquietud por saber cuales son las bases
psicolégicas que sustentan tal alternativa terapéutica, asi como tener una vision mas
amplia, partiendo de que la Musicoterapia es el uso habil de la mdsica y elementos
musicales para una terapia acreditable en promover, conservar, y devolver salud mental,

fisica, emocional y espiritual.

Hasta hoy considero que la participacién de Meéxico en el desarrollo de la
Musicoterapia ha sido limitada, ya que en otros paises como Estados Unidos, Canada y
Argentina, entre otros han logrado desarrollar muchas y muy variadas técnicas bien
definidas para abordar diversos aspectos de la salud en el ambito emocional y fisico;
desafortunadamente existe poco apoyo para la investigacion en México e inclusive, en los
paises mencionados.

Hablando especificamente de la Musicoterapia, a lo largo de! tiempo y de
interesantes lecturas y experiencia personal, he podido percatarme que existe gran
variedad de puntos de vista con respecto a ésta, por lo que considero necesario englobar
estas ideas y crear un apoyo didactico de consulta, ya que bibliograficamente existen muy
pocas referencias para poder tener un mejor acercamiento at tema'. Por lo tanto, ésta es
otra de las razones por la cual mi interés se dirigid a llevar a cabo este trabajo,
desarrollando un apoyo didactico y practico de consulta para los companeros de ta carrera
de Psicologla, con relacidn al tema de la Musicoterapia, en ayuda especificamente a

aquellas materias que tengan relacién con la materia de Psicoterapia.




Los beneficios concretos que espero alcanzar con este proyecto de investigacion
documental son:

I. Rescatarlos conocimientos ¥ las técnicas relacionadas con la musicoterapia;

Il. Eestablecer a la musicoterapiacomo una alternativa de fomento a la salud; y

ill. Consignar y transmitir la cura musical como una practica psicoterapéutica en la

ayuda del ser humano

En el Capitulo | abarco todo lo relacionado a los antecedentes de la Musicoterapia,
asi como conceptos fundamentales relacionados con la musica, los origenes de ia
Musicoterapia y los enfoques que respaldan a esta corriente terapéutica, incluyendo el
neuroldgico dirigido a la musica.

En el Capitulo Il mencionc los enfoques psicolégicos gue tienen una relacion
estrecha de manera psicoterapéutica con la Musicoterapia, tales como el Psicodrama, la

Danza y la Expresion corporal.

En el Capitulo lil, cito las principales aplicaciones que se han llevado a cabo con la
Musicoterapia en aspectos relacionados con transtornos fisicos y emocionales del ser

humano.

En el IV Capitulo enuncio los principios de la Musicoterapia, cuales son las
aplicaciones de ésta en ofros paises y en México; englobo las principales escuelas,
niveles de practica y experiencias obtenidas, asi como las técnicas a nivel Internacional,

haciendo mencién de las limitaciones que tiene esta altemnativa.
Finalmente el Capitulo V, se refiere a las conclusiones a las que llegué a través de la

busqueda y recopilacion de las diversas lecturas que realicé, asi como algunas

propuestas que considero de importancia para el desarrollo de la Musicoterapia.

II




CAPITULOI Antecedentesde la Musicoterapia

La misica es una ley moral, brinda un afma al universo,
alas al pensamiento, vuelo a fa imaginacién,

encantoa la tristeza, alegria y vida a cada cosa.

Esla esem:-a del orden que ella restablecey eleva hacia todo fo que es bueno,
Justa y befto y, aunque invisible, es fa forma destumbradora,
apasionante,eferna de todo elfo.
Platon

CAPITULOI

Antecedentes de la Musicoterapia
1.1. Conceptos fundamentales en la Historia de la Miisica
1.1.1 Antecedentes de la Misica

La mosica es un lenguaje, facultad que se desarrolla con el tiempo. El tiempo
es la dimension donde transcurren los sucesos. Sucesos es todo aquello que sucede.
Un heche es un suceso que ya ha transcurrido, que se ha verificado, por lo tanto la
historia viene a narrar la sucesion de los hechos a lo largo del tiempo verificindose
en coexistencia con otros hechos, en el espacio y en el cuerpo. También es una serie
de paisajes o de visiones que desfilan en el ambiente incorporandose en el inmenso

mar de nuestra memoria auditiva,

Me basta con mencionar que la musica tiene un valor magico terapéutico desde
los pueblos primitivos; las castas de brujos - médicos - mlsicos gue la historia de
todas las grandes civilizaciones vio florecer, los cientificos mesopotamicos o egipcios,
aquellas beilisimas figuras de grandes filosofias iniciados de la antigua Grecia, como
Pitagoras, Sécrates, Platdn, etc... los buscadores del siglo XVI y XVII {como Robert
Fludd, Athanasius Kirch o Michaet Maier) y muchos otros, cada uno con su concreto

testimonio.

Se conoce una antigua anécdota que tiene por protagonista a Pitadgoras de
Samos, en donde se cuenta que el Maestro una noche, encontrando una banda de
jovenes (calaveras= vagos) borrachos, que molestaban a una gentil mujer gritando

bajo sus ventanas logrd hacerlos desistir de sus intentos pocos civiles y los calmo,




CAPITULOI Antecedentes de la Musicoterapia

haciéndole tocar a un muosico que se encontraba en el lugar una determinada
melodia’

Lo anterior nos muestra como el uso de la musica como agente para combatir
enfermedades es casi tan antiguo como la musica misma, tal vez los primeros
indicios donde se empez6 a utilizar }a misica se encuentren a través de los papiros
médicos egipcios descubiertos en Karum, por Petrie en 1899 que datan alrededor del
afio 1500 A.C.

La musica ha constituide un medio para educar; para jugar con las emociones y
con los sentimientos de los hombres, para transmitir ensefianzas en forma mas o
menos explicita, y para reproducir simbolicamente Leyes Universales. Como un
ejemplo mas esta, como para excitar e incitar a los soldados en la batalla; los
ejércitos de Ios antepasados al atacar, venian acompafiados por los sonidos de las
trompetas?

Platon y Aristoteles bien podrian ser los precursores de los musicoterapeutas.
Aristoteles hablaba del verdadero vaior médico de la musica ante las emociones
incontrolables y atribuia su efecto benéfico para la catarsis emocional. A su vez,
Platén recetaba musica y danzas para los terrores y angustias fobicas. En los
griegos, se usé la musica sin implicaciones magicas ni religiosas, sino

exclusivamente ateniéndose a la situacion clinica y la observacion. (Bellack, 1989)

No es hasta el siglo XVl que se comienzan a reportar anécdotas de buenos
resultados en la literatura profesional, donde Lorry le atribuye un efecto triple a la
musica: excitante, calmante y armonizante’, en el siglo XiX se presentan registros
sobre experimentaciones controladas, tales como las realizadas, alrededor del afo
1800 por Esquirol, psiquiatra francés y Nadré Tissot, donde éste dltimo decia:
~distingo dos clases de musica: <<Musica incitativa>> y <<Musica calmante>>, y

consideraba come una ventaja de ia terapéutica musical el que sin causar la menor

' Abvarez Martinez, J. zQué es la Musicoterapia?La Jorada, 1997.

2 |1dem




CAPITULOI Antecedentes de la Musicoterapia

molestia al enfermo, le hacia olvidar la dolencia,.ain cuando no pudiera suprimir la
causa del mal. Estimaba que solamente en la epilepsia estaba contraindicada, pues a
menudo podia provocar directamente el ataque. Esto es confirmado mas tarde con

los casos descritos con el nombre de epilepsias musicogénicas.

En el siglo XX hay teslimonios formales generales con el ser humano que, en
cambio, provienen de necesidades para ei uso de formas como tratamiento
alternativo, incluyendo el uso de musica, manejada con efectos positivos en enfermos
y heridos, especialmente en pacientes psiquiatricos(Darrow, G. 1985). Con lo anterior
comenzaré a afirmar que la mision del musicoterapeutaes "organizar”, con interés de
ayuda en acreditacién, certificacion, discriminacion de informacién y coordinacion de
esfuerzos de investigacion, donde la msica y sus elementos permiten el promover,

conservary lograr salud mentat, fisica, emocional y espiritual.

A partir de estas investigacionesy necesidades de desarrollo se da lo que hoy

se llama musicoterapia, que tiene sus origenes en Norteamérica, donde la musica

curativa 0 ensayos mecanicos sobre los efectos de canto, musica y baile en el

cuerpo humano, tuvieron grandes significados para los musicoterapeutas.

La musicoterapia desde un punto de vista terapéutico toma a los sucesos
como no dependientes de un predeterminado nivel de habilidad. En donde la musica

es un instrumento capaz de modificary evocar diferentes estados de animo.

La musica estimula asociaciones extramusicales y relaja con efectos
individuales diferentes, teniendo influencia directa en procesos psicolagicos. Es por
esto que a veces puede ser nociva en algunas situaciones de tratamiento ya que es
variable en su aplicacién terapéuticay puede ser (il en el cuidadoy prevenciénde la
salud®,

3 Benenzon, R. Manua! de Musicoterapia. Ed. Paidos, Arg., 1985.

* Alvarez Martinez, J. L Qué es la Musicoteapia?.La Jomada, 1997,
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Benenzon(1985), incursionista de la musicoterapia en México, clasifica a ésta
desde dos diferentes enfoques: cientifico y terapéutico. Desde el punto de vista
cientiﬁco: “Es una especializacion cientifica que se ocupa del estudio e investigacion
‘del cbmplejo sonido-ser humano, sea el sonido masica ¢ no, tendiente a buscar los
elementos diagndsticos y los métodos terapéuticos del mismo™. Desde el punto de
vista terapéutico; “Es una disciplina paramédica que utiliza el sonido, 1a musica y el
movimiento, para producir efectos regresivos y abrir canales de comunicacion, con el
objetivo de emprender a través de ellos el proceso de entrenamientoy recuperacion

del paciente para la sociedad™.

Para fines del presente trabajo; se tomara esta ultima definicién como punto de
partida para el desarrollo de mi propuesta.

El uso inadecuado de la Musicoterapia puede provocar el enquistamiento y
reforzamiento del autismo y de la sintomatclogia psicética, y por el contrario puede

liegar a ser un medio eficaz para el desarrolio y beneficio de muchos aspectos de la

vida del ser humano. Es por esto que no se puede generalizar el uso una
determinada musica, ya que cada individuo necesita un tipo diferente de ésta en

momentos especificos, de su dia y de su vida.
La musicoterapiatiene tres objetivos fundamentales:

1. Conocerla propia realidad (el si mismo)

2. Conocer la realidad externa (el ambiente y los demds)

3. Aceptarsea si mismo y a los demas

Es decir, es un intento de poder aceptar a fa realidad humana (biologica,

emotiva, racionaly espiritual) y la reafidad universal.

Para finalizar esta primera part,e quierc mencionar a P. Henry quien expresa:
“Partiendo por mi material de sonidos reales, de sonidos de la naturaleza, yo persigo

una buisqueda del Absoluto, del Infinito, de otra nocién de tiempo... Yo pruebo

s Benanzon, R, Manual da Musicoterapia,Ed. Paidos, Arg., 1985.
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integrar en mi misica el mundo de la naturaleza, pero tambien el mundo espiritual.
Esta la vida y muchas veces la muerte, el mas alla de la muerte, el sonido que
persigo, que sale del silencio hacia el silencio... esto es meditar... con mi cuerpo, con

mis manos, con mis medios™.

& |_ctter Michelle. €| Universo Musical, 1994.
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Creeren la musica es creerenla
posible armonia entre los hombres
Anénimo

1.2 Origenes de fa Musicoterapia

1.2.1 Elementos basicos de la Misica y su refacion con la psicoterapia

Mo puedo dejar de tomar en cuenta que tanto la tonalidad, la armonia, la
melodia, el timbre y el ritmo de la instrumentacion en el tiempo, juegan un papel

importante en ta influencia de la psicofisiclogiahumana.

A continuacion, hago una breve explicacion de los principales elementos de la
' masica como para entender un poco mas claramente cudles son las cualidades del

sonido.

Tonalidad: £s la cualidad que nos hace distinguir un sonido grave de uno agudo. "El

Do mayor es un tono blanco, aplastado, sin un sabor particular, en el modo mayof, ¥

de tumulto y agitacién de obscuro tormento, en el modo menor, mientras mas
bemoles tienen, mas incrementa la dulzura, mas atenua la luminosidad en el mayor,
mas transporta a ideas de languidez y pasividad de tristeza en el menor”.’ Un
movimiento de elevacion, determina en la psique un sentido de tension, mientras el

bemao, expresando una rebaja, determinaria un efecto distensivo.

Armonia Es la parte de a misica que estudia la formacion de acordes, a traves del
conocimiento de cémo se construyen, como se relacionan entre si, y como

interactiian con la melodia a la que van a acompafiar’.

Un acorde es la combinacién de 3 o mas sonidos que se producen

simultdneamente de acuerdo con cierto “Gusto”,

7 Soto, J. Cultluray Trascendencia, 1994.

* Vega, M. Conceptos basicos del sonide y la musica. México, 1984.
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Para entender mejor qué es la armonia, es necesario hablar sobre los

intervalos armonicos.

Un intervalo es la distancia actstica que existe entre dos sonidos de afinacidn
definida. Cada intervalo arménico produce un efecto psicoacustico diferente, esto
dependiendo de la cercania o lejania enlre notas. Entre mas simple es la distancia, el
intervalo sonara mas ‘suave”, serd mas relajante, cuando se dan estas
caracteristicas se le conoce como “intervalo consonante” produciendo efectos como

de: orden, equilibrio y tranquilidad.
En contraposicién cuando esta proporcion es mas compleja el intervalo suena
mas agresivo para el que lo escucha, a éstos se les denomina disonantes los cuales

evocan efectos de: deseo, tormento, inguietud, ansia.

Los acordes perfectos inducen caima, estabilidad y suficiencia.

Cuando se es capaz de producir sonidos de varias notas musicales
simultaneamente, se dice que un instrumento musical es arménico. A diferencia de

cuando se produce una sola nota musical que a ésto se le conoce como melddico.

Las armonias mayores y ritmos rapidos trabajan con algunos estados
emocionales como: fuerza, vitalidad, energia, enojo, jibilo, majestuosidad. De esta
manera ta musica no impone algo diferente a lo que la persona vive afectivamente.

Hablando de Armonia también se puede tomar como el estado de salud por
excelencia en la persona plena. Armonia es sindénimo de congruencia (Rogers C.
1993). Concordancia entre la mirada, el gesto, la expresién verbal y no verbal y el
corazén. La incongruencia seria la desarmonia, la neurosis, enfermedad, patologia y
muerte. Una musica seria mas sana mientras mas armonia tenga y lo opuesto sera

una masica inarmanica.

Aqui es donde la misica empieza a tener una estrecha relacion entre su

composicion y el ser humano.
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Melodias Es la combinacion de sonidos sucesivos (uno después de otro} con
expresion y significado musical, que se obtiene al combinar y poner sucesivamente
sonidos, expresando una “idea” musical. Para que pueda existir melodia es necesario
que el cuerpo sonoro emita sonidos de diferentes alturas. La altura se refiere a lo
grave o agudo de un sonido. Ademas, es necesario que mantengan alturas por el

tiempo que sea necesario con una frecuencia de vibracion constante.

Hablando de sonidos de altura constante, el mas grave que detecta el oido
humano tiene una frecuencia de vibracion de 20 Hertz (Hz). Esto quiere decir que
dicho intervalo vibra 20 veces cada segundo. Un bebé tiene la capacidad de oir hasta
20,000 Hz. Por lo tanto, entre mas grave es un sonido, vibra a velocidad mas lenta, y

entre mas agudo, es la velocidad es méas rapida.

Gran parte de las melodias se construyen sobre las posibilidades de la escala
mayor musical, o bien sobre la escala menor. La primera a menudo da lugar a

melodias que suenan alegres y energéticas: Los movimientos ascendentes

determinan alegria y serenidad. La segunda suele generar melodias introspeclivas,
hasta tristes, dignidad y solemnidad y corresponderian simbolica y respectivamente,

los primeros a remover y los segundos a la toma de conciencia.

Los temas empatizan con |a resonancia emocional de las personas, se vincula
con los sentimientos primarios: miedo, alegria, tristeza, enojo y amor. La melodia
serla 1a personalidad de una pieza, nos muestra su mensaje. Al respecto en la
musicoterapia, la melodia permite comprender los estados de animo de ia personalo
mas cercanamente posible a su estado afective interior, dicho de otra manera se

empatiza con el ofro, en ta capacidad de escucha.

Melodiay armonia

Tonos menores Equilibrio Tonos mayores
Tristeza - » Alegria
Pesimismo - > Optimismo

Melancolia - Euforia
-+ »
Nostalgia ™ > Entusiasmo
-
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Timbre e instrumentacién El timbre es la cualidad de la sensacién sonora que

permite establecer la fuente de donde proviene el sonido.

Fritz Volbach, estudioso de Ios instrumentos de viento, dedujo que en la
manera de provocar el aire en los instrumentos influye en el timbre. Por ejemplo,
cuando las compresiones y dilataciones del aire se producen suavemente, resultan
timbres “amables”, como el de la flauta. Cuando es producido en forma viclenta el

timbre es mas agresivo, como el oboe 0 la trompeta.

Se dice que el sonido de la flauta evoca imagenes agresivas, mientras el sonido

del drgano despierta el misticismoYy 1a religiosidad en quien escuche.

Investigaciones y pruebas realizadas en musicoterapia han llegado a identificar
que algunos timbres tienen resonancia sonora en diferentes partes del cuerpo

humano. Por gjemplo:

Instrumentos de cuerda, ayudan a) sistema postural, alteradones'posturales ¥

fuerza muscular de antebrazo, mufieca y dedos.

Instrumentos de aire, mejoran el sistema cardio-respiratorio; segun los expertos,
tocar instrumentos de aliento, puede ayudar a fa ortodoncia y mejorar

el aspecto de las personas que sufren algunas malformaciones de fa

boca?

Los tambores. Por su frecuencia vibratoria y ritmos rapidos, hacen que resuenen a
nivel de las caderas.

Bajo y Vicloncello. Los sonidos graves tocan el plexo solar y |a parte baja del pecho
tiene consonancia con los sonidos agudos.

El piano. Tiene un amplio rango y hace vibrar la caja toraxica, el pechoy el corazén.

Los violines. Resuenan a nivel de la cabeza, al igual que las flautas y los

cascabeles

* Sanchez, L. La misica en Psicoterapiz, 1984,
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El sax. Tiene un amplio rango de frecuencias que permite ser percibido en casi todo
el cuerpo.
ta voz humana. Se filtra por todo el cuerpo, de ahi que el canto sea una energia
poderosa para restablecer la plenitud humana. El Canto, se reconoce
como beneficioso de ciertas funciones fisioldgicas, como Ia
respiracion,
De la armonia y de la intensidad que presenta cada uno de los sonidos,

depende en buena medida el timbre de cada instrumento, incluyendo la voz humana.

Se ha observado que &} sonido del arpa, de la guitarra o de la flauta es
preferido por pacientes introvertidos y ansiosos ya que evoca sensaciones de
intimidad y paz. El xiléfono en cambio es mucho mas adecuado para personas
agresivas, o para pacientes testarudos y segun algunos investigadores el hecho de
tocar el piano seria muy gratificante para las personas frustradas, inseguras y con

necesidad de afirmacién.

Tiempo: Un tiempo lento (63-80 Hz) suscitaria dignidad, calma, serenidad, ternura y
tristeza® un tiempo rapide (102-152 Hz) felicidad, aceptacion, vigor.

Ritmo: Este elemento de la mfisica sirve para trabajar en dos ambitos: activa y
pasivamente. A nivel receptivo: escuchamos, nos relajamos o sensibilizamos. A nive!
aclivo nos permite trabajar con descarga fisica, emocional y mental. Expresion

sonora verbal, danza y expresion creativa y corporal.

Ritmos lentos Equilibrio Ritmos rapidos
‘-
Muerte Vida
4+ —r
Depresion . Mania
44—
Tranquilidad Ansiedad
« —> .
Paralisis Movimiento
Debilidad Gozoso
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CAPITULOI Antecedentes de la Musicoterapia

~

1.2.2Escucha integral

“Para la musicoterapia es importante trabajar con una escucha integral, con &l
“Darse cuenta®, esto es; tomar conciencia de lo que la misica genera y de 10 que la

persona refleja con la musica a nivel corporal, emocional, mental y espiritual.

a) Nivel corporal

Relajamiento y sensibilizacion ante las sensaciones fisicas que los diferentes
tipos de musica evocan. Este tipo de escucha es pasiva. Con esta sensibilizacion
corporal, a escucha se amplia detectando los bloques corporales y los segmentos de
recepcion corporal con el sonido, como las partes se retacionan con la musica, o
cémo las sensaciones corporales se convierten en distracciones que impiden estar

concentrados completamente con las melodias.

b) Nivel emocional

El nivel de fos sentimientos es un area considerada importante en el trabajo de
musicoterapia. En esta drea nuesira cuitura ha restringido el contacto y expresion de
los sentimientos. La represién emocional trae frialdad en el contacto y en la
comunicacién interpersonal. Por otro lado, si se diera lo contrario, es decir la
exageracidn emocional, ésta despierta pasiones y conflictos que pueden ser de
graves consecuencias en la interaccién humana. El reaprender el manejo de

sentimientos es uno de los objetivos en el trabajo con musicoterapia.

En este aspecto se relaciona a los sentimientas con elementos de la mdsica

anteriormente revisados comao lo son: el ritmo, melodia, armoniay timbre.

Armonias menores relacionadas con fitmos lentos se usan para trabajar con
tristeza, melancolia, pérdidas o estados de tranquilidad y paz. Se trata de ir
acompafiando a la persona en su estado emocional, ampliando el estado subjetivo de
la persona, haciendo un trabajo terapéutico verbal con cada uno de los participantes.
La masica sirve como guia, énergia fundamental para que las personas se den
cuenta de lo qﬁe les ocurre, permite vivenciar el estade emocional, detectar la

necesidad actual, ampliando su consciencia y trascendiendo la emocién inicial.

11
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c) Nivel Mental

A nivel mental la misica permite hacer el trabajo en el presente. Toma de
conciencia de lo que la musica refleja, fantasias del pasado o del future. Vivencias del
presente, aqul y ahora, percibiendo |a realidad del ambiente y del sonido y fa musica.
Aprendizaje, comunicacion y expresién de la experiencia, sensaciones, emociones,
pensamientos, comportamientos e impulsos. Es fomentar el desarrollo de la
conciencia para que las personas aprendan a apoyarse en si mismas, adquiriendo
madurez y asi busquen realmente io que les hace falta y no tanto seguir haciendo lo
que las presiones dei contexto cultural les impone hacer. Con esto se busca que las
personas se responsabilicen de sus actos, pensamientos, emociones y sensaciones,
a fin de que se den cuenta que ellas son las que dirigen su vida y son las que
establecen el contacto o el aislamiento con otras personas. La musica sirve en este

nivel como espejo para que la persona se descubra a si misma.

d) Nivel espiritual

Psra llegar a este nivel, se tiene que trabajar previamente en las areas del
cuerpo, emocicnes y conciencia. El caos sonoro y musical es producto de un
desequtibrio. El desarrollo de la conciencia seria el desperlar y trascender los
estades de ignorancia, inercia y mecanicidad, que las propias limitaciones personales
le hacen crear a los seres humanos.

~ nivel espiritual se trabaja la voz, el ruido que es un impedimento para la

armoriz. Por medio de cantos, meditaciones, silencio para tomar conciencia de lo
que swnos, '

12
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Nivel corporat

Instrumento ritmo altura resonancia
Tambores rapidos caderas
Bajo y Violoncello graves plexo solar
agudos parte baja del pecho
caja toraxica
Piano amplio rango pecho
corazén
Violines cabeza
Flautas cabeza
Cascabeles cabeza
Sax ampliorango casi todo el cuerpo
Voz humana Se fitra por todo el
cuerpo
Nivel emocional
Armonias Ritmos Aplicacion objetivo
Menores lento tnsteza acompadiar a la persona en su
melancolia estado emocionai, ampliando
perdidas o© estados dejel estado subjelivo de la
tranguilidad misma
paz
Nivel espiritual
Instrumento modelo resonancia
voz cantos
meditaciones Para tomar concienciade lo que somos
silencio

13
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Mivel Mental

Tiempo Utilidad Objetivo Probables acciones

Presente La musica sirve en este Toma de consciencia | Fantasias del pasado o
nivel como espejo para que del futuro
la persona se descubraa si Vivencias del presente,

misma aquiy ahora

Aprendizaje,
comunicacion ¥y
expresion de la
experiencia,
sensaciones,
emociones,
pensamientos,
comportamientos e

impulsos

. Fomentar el desarrollo
de la conciencia para

que las personas

aprendan a apoyarse
en si mismas,

adquiriendomadurez
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La musica tiene en s/ un significado.

Esto no puede traducirse en palabras,

Expresa, evoca esfados de conclenciacuya variedad

desaffa cualguiervocabulario

y que na tiene otro medio de expresidn que no sea la musica.
Henry Rabaud

1.3 Enfoques que respaldan la corriente de la Musicoterapia

1.3.1Conductismoy fenomenclogia

La refiexion fenomenolégica se diferencia de la filosofica tradicional en que
consiste en reducir la experiencia vivida a sus condiciones a priori, con lo que
volvemos a descubrir, la base de 1a reflexién, la fenomenoclogia es el descubrimiento
continuo de un ser. Esta se opone a la psicologia introspecliva, donde una barrera
solo puede separar regiones de la misma naturaleza. Es decir, la inlencionalidad

constituye el eje del pensamiento fenomenologico.

Watson veia en la fenomenologia una recaida de las teorias del
introspeccionismo. Los fenomendlogos pueden demostrar facimente que Watson, no
describia ya et comportamiento efectivamente vivido, sino un sustituto tematizado de

este comportamiento, un "modelo” fisiologico tedrice cuyo valor es, discutible "

1.3.2 Psicoanadlisis
Segun Freud, la mente se rige por el principio del placer. El placer que ofrece el

arte {la musica) es extrafio, ya que proporciona una gratificacién inconsciente a los
deseos reprimidos de la mente profunda.

La teoria psicoanalitica, da una posibilidad a quien interpreta las caracteristicas
individuales que pueden influenciar la percepcién musical. Describiendo diferentes
niveles de la funcidn mental, refativos ai desarrollo de la personalidad y esto conduce
al interior, tomando en cuenta que estos niveles de funcionamiento pueden ser

desequilibrios mentales.
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45r

Los conceptos basicos del psicoanalisis como lo son el ello, que es ta
representacion mental de los impulsos instintivos; el super yo, entendido como un
grupo de funciones mentales relacionadas a los comandos y prohibiciones morales, y
el ego, que funge como mediador entre ambos, permiten clasificar a la musica de la
siguiente manera:

La musica del yo, para mantener la funcion del ego, reforzando el sentido de la
realidad y fortaleciendo sus defensas; manteniendo el ritmo det S.N.C., por medio de
la calma y tranquilidad. Algunos ejemplos serian: Sinfonias 1y 6 , primer movimiento
de Beethoven.

La masica del ello, incluye la cualidad de conmover a los individuos. Ejemplos:

Sinfonias 3 y 7, primer movimiento de Beethoven.

El super yo, incluye musica, que inspira ideas sublime y refuerza el mandato

moral y las prohibiciones. Ejempios: Himno nacional y musica religiosa'®.

1.3.3 Humanismo

Maslowy la Piramide de necesidades

Fundador de la Psicologia Humanista, obtiene titulo de Licenciatura, Maestriay
Doctorado en psicologia, en Wisconsin; se interesé también por la filosofia, la musica

y la politica.

Este tedrico establece que las necesidades del ser humano se pueden dividir
en basicas y metanecesidades. Las basicas comresponden a las de supervivencia
como alimentacién, bebida, alojamiento, vestido, sexualidad, suefio y oxigeno. Las

metanecesidades son de crecimiento.

Cuando la persona ha resuelto el primer paso surgen las necesidades
psicolégicas de supervivencia, como afiliacidn, amistad y carifio. Al cubrir sus

necesidades buscara el crecimiento y de este modo la estima y el reconocimiento de

* Sanchez, L. La mdsica en Psicoterapia, 1984,
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los otros. Cuando se Yogra ésto, surgen las necesidades de refinamiento o de

“desarrollo personal”.

Cuando toda la escala es cubierta, surge la necesidad de autorrealizacién que

es la mas alta meta de 1a vida, la alegria de la superacion.

Para Maslow, la persona autorrealizada o sana, es alegre y feliz, creativa,
flexiole, espontanea, humana, madura, busca el crecimiento y la trascendencia,
actualizaday vigente de su verdadero yo. )

Desde el enfoque de Maslow, a través de la musicoterapia recuperamos las
necesidades basicas de desarrollo humano y las metanecesidades como valores
transcendentales del ser, de la persona en su plenitud humana. La frustracion de las
necesidades sera creadora de ruido y vibraciones inadecuadas; atonal, arritmica,

inarménica, fuera de tiempo, con un volumen disminuido o exagerado''.

Por otro lado, la satisfaccidn de las necesidades generara plenitud humana:
salud, seguridad, afecto, amor y vinculo, estima, constante crecimiento, preocupacion

por si mismao, asi como por los demas, y a su vez [e da otra categoria primordial a la

existencia de la persona. Su vibracidn sonora, su masica y silencio sera totalmente

distinta al de la persona con su conciencia disminuida.

1.3.4 Psicologiade la Gestalt
Escuela psicoldgica cuya concepcion basica parte del estudio de los fendmenos
psicolégicos y sociales en la indivisibilidad del todo, que estd formado mas por
integracién, que por adicion de las partes. Cada parte es un miembro del todo y la
naturaleza de la parte depende de su pertenencia al todo.

"1 Soto, J. Biogratiade Mastow, 1992
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La Psicologia Gestall tiene sus origenes en Alemania con Kofka, Kholer y
Wetheimer. Surge como una alternativa de desarrolle para al potencial humano, con
Fritz Perls.

Desarrolla la Teoria del si mismo, en donde ésta sirve para poder tener contacto

entre el organismo y el campo del entorno.

Propone nueve principios:

1. Vivir en el ahora, contactar con el presente mas que con el pasado y el
futuro.

2. Vivir aqui, contactar con el presente mas que con el ausente.
Respondiendo con estimulos inmediatos y actividades espontaneas
permanentes.

3. Vivir la realidad, dejar de imaginar, fantasear o preocuparse.

4. Poner mas atencion a la sabiduria organismica, el darse cuenta.

Existen tres iipos de darme cuenta, segun Rogers y Steven'?.

a) El darse cuenta del mundo exterior. Lo que en este momento veo, toco,
palpo, escuche, degusto o huelo.

b) El darse cuenta del mundo interior. Eventos intemos en el presente. Son

manifestacionesfisicas de los sentimientos y emociones, sensaciones del

cuerpo.

Estos dos tipos de darse cuenta forman parte de todo aquello gue se
puede saber acerca de la realidad presente como la percibimos cada uno
de los seres humanos.

c) El darse cuenta de la fantasia Toda aclividad mental que abarca mas
aliad de lo que transcurre. Se puede descubrir mas de la realidad si se
logra la concentracion de la fantasia y al mismo tiempo se toma
conciencia de ias sensacionesfisicas y percepciones.

5. Expresar en lugar de justificar, manipular, juzgar, aconsejar, ayudar.

6. No aceptar otros “deberias’, que no provengan de uno mismo.

2 Lyotard, J, La Fenomenologla, 1989
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7. Permitirse experimentar el dolor, los sentimientos desagradables at igual
que la alegria.
8. Responsabilizarsede los propios actos, sentimientos y pensamientos.

9. Permitirse y aceptar “Ser lo que se es”

Dice Quitman(1991), la confrontacién consigo mismo, con lo personal y io
social; dirigir e contacto consigo mismo y con €l ambiente, experimentar nuevas
actitudes y comportamientos mas sanos; reconocer lo que somos, es el primer paso

para la transformacion, la movilizacion del potencial para el desarrollo.
De Fritz Perls retomo la conciencia de lo que sucede en el proceso de

“musicoterapia”, asi como de la sabiduria organismica que nos permite afinar nuestra

persona, dandonos lo que necesitamos "Aqui y ahora”.

1.3.5 Otros enfoques

1.3.5.1 La musica en la neurofisiologia

Existen variedad de estudios relacionados con la exploracién del efecto
de la mdsica sobre aspectos de conducla, energia, reflejos, funcionamiento

cognitivo y numerosas aplicaciones de la musica para favorecer el aprendizaje.

Arthur Harvey(1995), en 1960 realiza una asociacion especifica sobre la
responsabilidad musical con el cerebro humano, que incluia el estudio de la
medicion de ondas cerebrales de diversas actividades, mediante

electroencefalogramas.
Muchos de les primeros investigadores del cerebro en cuanto al

procesamiento, se limitaron a |2 generalizacion de que fa musica se procesa en

el hemisferio derecho.
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Brenda Milner(Despins, J.P. 1989) encontrd que el reconocimiento del
nivel musical parece ser procesado en el Hemisferio Derecho. Karl
Pribram{1989), que el procesamientode la imagen musical también se realiza en
el hemisferio derecho.

Algunos investigadores indican que el ritmo es percibido en el hemisferio

izquierdo y la melodia se percibe en el hemisferio derecho.

Estudios realizados con personas afasicas y con amusia, han demostrado
algunos casos en donde las capacidades musicales se conservan aun cuando se
haya perdido el lenguaje, permaneciendo una habilidad para *cantar” con

palabras” a pesar de la inhabilidad para “decir palabras”.

Harvey A., clasifica en cuatro tipos las respuestas cerebrales a la masica:

1. Cognitiva Se dice que a mayor entrenamiento musical mas escucha
con su hemisferio izquierdo.

2. Afectiva Investigaciones recientes dicen que la musica afecta los
“centros del placer” del sistema limbico, que son los que gobiernan
muchas de las experiencias emocionales.

3. Fisica: Muchos individuos con dafio cerebral y con severo y profundo
retraso responden directamente a la musica y excluyenla cogniciénen
corteza.

Otras formas de respuesta se han estudiado respecto a la musica
con las ondas cerebrales, encontrando que la frecuencia del potencial
eléctrico que produce el cerebro humano puede medirse y que ésta se
afecta cuando se escucha musica; y que diferentes tipos de musica
producen diferentes tipos de onda.

4. Transpersonat Aceptar que la musica puede ser un medio para

alterar nuestra conciencia.

£l sonido se percibe por medio de las sefiales eléctricas que son
conducidas a través del nervio auditivo hacia el Sisterna Nervioso Central, En et

bulbe raquideo, se recibe 1a informacion del nervio auditivo. De estos nucleos
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parten vias hacia el complejo olivar superior, por un lado, y por otro hacia los
cuerpos genicutados mediales en el tdlamo. Los axones de los cuerpos
.genicylados y los foliculos se proyectan hasta la corteza auditiva primaria en el
I6bulo temporal. Las areas primarias reciben y codifican el estimulo auditivo.

Estas areas se comunican con las areas secundarias.

Si tomamos en cuenta las ramificaciones que €l cuerpo calloso tiene con
cada una de las partes del cerebro y las comisuras en el nivel del cerebro
superior, veriamos funcionalmente organizadas las fibras interhemisféricas
situadas en su mitad posterior, o rodete que se relacionan primero con el lébulo
occipital. Ademads, 1a mayor parte def cuerpo calloso esta interconectada con las
regiones del lébulo parietal y del lébulo frontal. Por su parte, ef I6bulo temporal
esta interconectado de dos maneras: mediante la comisura anterior y por una

parte de la mitad posterior del cuerpo calloso.

Como la funcidon del cuerpo calloso es conectar los hemisferios, si
hubiese lesidn a nivel cerebral seria posible la escucha de la musica pere no la

comprensionde la misma.

No solo ia via auditiva es capaz de responder a |a misica, otros sistemas
sensoriales pueden ser activados por-ella. La existencia de una conduccién ésea
del sonido y las vibraciones del aire causadas por las ondas sonoras pueden ser
percibidas por el sistema somestésico. Algunas piezas musicales pueden
provocar incluso sensaciones cutaneas.

Por otro lado, debido a que la mulsica puede evocar imégenes, otras
areas cerebrales se ven involucradas en la percepcion, como son las frontales,

parietales, temporales y occipitales™,

3 Ramos, L Julieta. E| Cerebro y la Musica, 1994.Tsis de Doct)
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1.3.5.2 Psicologia organismica

Principal postulante Wilhelm Reich. Segln esta perspecliva, 1as personas
son agentes activos de su propio desarrollo y ve al desarroilo como secuencia de
acciones que ocurren en forma de etapas cualitativamente diferentes; es decir,
consideran que las personas desarrollan distintas clases de habilidades y
enfrentan diferentes tipos de problemas. Cada etapa, se construye sobre |a
anterior y sirve como base para la siguiente. Debido a que el pensamiento y Ia
conducta en cada etapa son cualitativamente diferentes de la etapa anterior, es
sblo a través del conocimiento del curso corriente del desarrollo humano como
podemos anticipar lo gue la persona parecera en una etapa posterior de la vida,
Aunque todas las personas pasan por las mismas etapas y en el mismo orden, el
momento real varia, haciendo que cualquier delimitacién de edad sea sélo
aproximada.

Los organismicos toman las experiencias de la vida no como causa de!
desarrollo sino como factores que pueden acelerar o desacelerarlo. Toman al ser

humano como hacedores que construyen activamente su mundo.™

Al respecto, es cuando la toma de conciencia “e! darse cuenta” toma un

papel importante en este punto, ya que para poder experimentar la musicoterapia
organismicamente, se requiere de esa construccidny concientizacionde eventos

del mundo exterior e interior.

1.3.5.3 Logoterapia.

Viktor Frankl(1989), estudiante de la carrera de Medicina, especialidaden
neurologia y psiquiatria, validando su trabajo en la Licenciatura de Filosofia, crea
la Logoterapia que tiene como postulado que el hombre para vivir; tiene scbre
todo la necesidad de sentido.
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La Logoterapia es un sistema de teoria y practica psiquiatrica, un modelo
y un método de interpretacion y transformacion de la conducta y vida humana

que abarca lo espiritual™.

Sequn los planteamientos de Frankl, el ser humano s el que lucha y
acepta; el que se ve limitado por las circunstancias o el que act(a con toda su
liberlad; la mision personal del ser humano es encontrar y revalorizar los

principios que motivan a uno en la vida.

Principios de ta Logoterapia:

1. La vida tiene sentido bajo todas las circunstancias.

2. El ser humano es el duefio de una voluntad de sentido y se siente frustrado o
vacio cuando deja de ejerceria.

3. El ser humano es libre dentro de sus propias limitaciones para consumar el
sentido de su existencia.

VeresquemaNo. 1y 2

1.3.5.4 Enfoque centrado en la persona de Carl Rogers.

Carl Rogers Licenciado y Doctor en Psicologia Clinica y Doctorado en
Filosofia, crea la técnica llamada “Terapia Centrada en el Cliente” donde sugiere
que ia fuerza directiva mas importante debe ser el cliente y no el terapeuta. £n
este modelo hace énfasis en la comunicacion y el acercamiento, asi como en la
congruencia y el interés por el otro. Pero principalmente a o que él liama la

empatia.

Entendemos por congruencia a la actitud que el terapeuta modela al
cliente durante la manifestacion de los que siente, piensa o experimenta. Dice el
mismo autor “El cambio se ve facilitado cuando el terapeuta es lo que es; cuando
manifiesta abiertamente los sentimientos y actitudes que en ese momento

surgen en él. Ei grado de congruencia alcanzado sera tanto mayor cuanto mas

" Frank!, V. El hombre en busca de sentido, 1989
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logre el terapeuta aceptar 1o que en él sucede, y ser sin temor la complejidad de

sus sentimientos".

Por otro lado cuando existe una aceptacion hacia lo que es el otro, de
forma calida y positiva, significa que uno se interesa por el cliente de manera no
posesiva, que se valora incondicionalmente sin emitir juicios de valor, ni reservas

ni evaluaciones.

Finalmente, ei elemento mas importante para este modelo es la empatia,
la cual se entiende como la capacidad de vivir el mundo del atro “como si” fuera
el nuestro, sin dejar de tener contacto con nuestra propia existencia. Es entonces
cuando se requiere de una Comprension empatica, es decir, cuando se perciben
los sentimientos y significados personales que las personas experimentan en
cada momento, y se es capaz de comunicar esto como una manera de esa
comprensién™®. -

'3 Fabry, J. La bisqueda de un significado,

" Rogers, C. El procesode convertirseen persona, 1993
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Ocuire que [a masica contiene una fuerza espiritual
capaz de calmarfas necesidades profundas de cada hombre
P. Hugii

CAPITULOHI

Relacién psicoterapéuticacon los enfoques psicolégicos

Desde 1950 se ha usado la musicoterapia en diversas modalidades y ha
evolucionado, con esto se ha dado origen a una diversidad de ramas en la
Musicoterapia. Creo conveniente hacer mencion de algunas técnicas que estan muy
ligadas a ésta que sirven como apoyo para llegar a las metas y fines de esta
alternativa para la salud mental.

A continuacién describo algunas de tas técnicas terapéuticas artisticas que
tienen que ver directamente con fa musicoterapia y que servirdn para entender la
relacién que existe entre ellas y la musica, y principalmente para saber como poder

acercarnos mas hacia el ser sano,

2.1 Psicodrama
£l psicodrama, por ser una de las técnicas mas utilizadas por los profesionales
del drea de la salud y aquellos que se dedican a la creacion (arte) de medios para
poder comunicar y expresar aquellos sentimientos y emociones contenidos en el
organismo y que no son tan faciles de sacar por medio de la comunicacitn tradicional

como lo es el lenguaje, pasa a formar parte importante de este capitulo.

J. Moreno (1969) principal representante de esta técnica, dice que el
Psicodrama es “la sociedad humana en miniatura, el ambiente mas simple posible

para un estudio metadico de su estructura psicologica”.

Este autor utiliza milsica improvisada para apoyar o decretar varias de las
etapas de! proceso de Psicodrama: Calentamiento, {musica y verbalizacion),
identificacion de protagonistas, creacién de escenas dramaticas, definicion de reglas

y discusion.
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Sus procedimientos pueden ser abiertos o cerrados; es decir, cuando se trata

de un procedimiento abierto se trabaja con una escena de la vida actual de una

’ persona y este problema es compartido con ofras sujetos que parecen estar en la
misma situacion o semejante. Procedimiento cerrado sera cuando no haya lugar para

otros espectadores, mas que el protagonista.

Existen teorias que apoyan esta técnica y hacen posible el mejor manejo de los
conflictos como: La teoria de los roles. Es evidente que toda escena de la vida
cotidiana esta llena de roles, es decir, el papel que cada quien toma en su caming por
la vida. Sélo que en el caso del psicodrama éste es un papel, experiencia
interpersonal y es necesario que existan eslos papeles para que se pueda poner en
escena la obra creada.

Dentro de las técnicas que existen en el psicodrama estan las de auto-
presentacion en donde el individuo comienza por si mismo a compartir parte de su
vida cotidiana y haciendo énfasis en los conflictos cruciales en los que esta envuelto,
haciendo mencién de aquellas personas que representen una parte importante en

sus relatos. Esta presentacion podra ser relacionada con experiencias pasadas,

presentes o futuras. Tratando de ser lo mas detallado posible. En estos momentos,
una vez identificados cada uno de los personajes significativos se podra comenzar

con la dramatizacion, con ayuda del grupo.

Otra de las técnicas es la del soliloquio, utilizado para reproducir sentimientos y
pensamientos ocultos, pero ésta parece ser una manera poco objetiva de ver las

cosas, pues se necesita veracidad para poder alcanzar un buen fin.

- La improvisacion espontanea es una técnica en la que el sujeto no representa
acontecimientos de su propia vida, sino actos en papeles ficticios, imaginados. Pues
al final la persona que esta representando “x” papel, aunque intente no mezclar sus
propios conflictos lo hard, pues muchos de los elementos de su personalidad privada
ingresaran continuamente en sus papeles ficlicios y ésto puede ser un buen material

para analisis.
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Es por o anterior que me parece importante hacer mencién de esta técnica ya
que permite “desenvolver la energia psicoldgica original escondida en cada uno, para
hacerta funcionar tranquila, consciente y controladamente, para el provecho de
todos™.

2.2 Danza

La musicalidad es una parte esencial. El que baila, al moverse traza en el
espacio una serie de armoniaé, disefios y ritmos que configuran una forma
simultanea a la de la musica y que debe fusionarse con ella de una manera intima y
totat.

Con la danza, la misica funciona como un componente esencial para la
expresidn de movimiento y sentimientos. Esto puede ser por medio de ir relacionando
la musica (algun fragmento preseleccionado) con el estado de anime y pedir hagan
una improvisacién, tratando de que reflejen por medio de movimientos su estado.
Este fragmento de musica inclusive puede usarse en diferentes estados de animo
con el fin de hacer de la danza un arte subordinado a la mdsica en lugar de un arte
ligado a ella.

Con la musica tratamos de refinar nuestro sentido de la audicion, mediante la

interaccion de colores y formas.

La Dra, Paulina Ossona(1884), propone un enfoque metodolégico para flevar a
las personas a exploracidn profunda por medio de la danza, que describiré a

continuacién de manera breve:

La danza puede ser llevada por medio de episodios reales, combinada con
formas y colores. Inicialmente se pretende agudizar la sensibilidad de los sentidos: el
tacto, por medio de los ojos cerrados; pasando primero la yema de los dedos y luego
la palma de la mano por un objeto suave y acariciable. Paulalinamente se llega a
objetos menos agradables: como tela aspera; después a sensaciones de formas:
esférica, cilindrica, conica, cibica o prismatica, pequefia, mediana o grande, ya sea

fria, fresca, tibia, caliente o ardiente; tocando vidrio, hielo, metal, papel, tefa, madera,
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cuero, elc. Desplies se puede analizar la resistencia o consistencia de la materia, y

finalmente el peso.

Posteriormente se exploran las sensaciones gustativas: amargo, dulce, agrio,
acido, salado, rancio, picante en distintas proporciones, combinadas con sensaciones

tactiles: duro, blando y la temperaturay después las offativas: perfumes o acidos.

Finalmente se hace un anilisis de musicos clasicos, desde la prehistoria hasta
los conocidos contemporaneos. Cuando !legan a la época romantica, se hace una
parada para analizar las sensaciones, sentimientos, reacciones y caracter: Pereza,

Actividad, Enfrentamiento, Cansancic, Desorientacion, Dolor fisico y Dolor moral.

Rudolf Laban{1989), propuso una técnica de "danza libre” liberada de un estilo
ideado segun pautas especificas, pero no de manera cadticamente libre. Esto con el
hecho de que todos los seres humanos partimas de un fitmo universal y elementos

formales que son parte de nuestro repertorio y experiencia humana.

Nuestras respueslas emocionales, la voluntad de actuar, los suefios y

aspiraciones, en una palabra, toda la gama de nuestro mundo interior, tiene que
moverse y entablar relacién armoniosa con los elementos extemnos que dan la forma.
Simplemente la conciencia de expansion y contraccion del térax en la respiracion,

contribuye a |a experiencia de nuestro cuerpo en el espacio.

En Ia ensefianza de la danza es necesaria la investigacion sistemdtica de la
influencia que ejercen entre si los diversos elementos del movimiento de manera

simuitdnea como sencuencial.

En fin, el sentido que la danza puede brindamos, nos ayuda a hallar armonia y
adquirir mayor sentido de pertenencia.

La combinacidn de fa danza y la musica logra conmover y alcanza una
autenticidad expresada por medio de} baile, nace el derrumbamiento de barreras que

fueron creadas por el estilo de vida propio evado hasta el momento.
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Lograr aplicar io anterior y ensefiarlo revelaria una alternativa mas para poder
sensibilizar, liberar y desarrollar la imaginacién y asi liegar a una justificacion por

medio de la danza'’.

2.2.1 Danzay psicomusica

Moreno divide la terapéutica de la danza en dos categorias: autocatarsis y
catarsis colectiva. La primera donde el sujeto danza para curarse y ta segunda el
actar danza en beneficio de un grupe de espectadores que co-experimentan con él la
ejecucion de la danza.

2.2.2 Psicodanza

Con [a danza, los pacientes se familiarizan mas con sus limitaciones
corporales; aunada a la misica se acompafian algunos sentimientos personales,
interactuando dentro de un grupo, aumentando su funcién social, haciendo uso de la
Eurritmia, que es "el arte de lo arménico y movimiento de expresion corporal, como
base 'en el modelo musical, generalmente improvisada, como un auxiliar para una
mejor respuesta ritmica™®.

2.2.3 Danzaterapia

Maria Fux(1985), afrma que no es posible comprender la musica, sin la
expresion de movilizar el cuerpo. Por medio de la danza se puede educar o ensefar
el autoconomiento. A medida que se descubre que el cuerpo puede convertirse en
“instrumento sensible para manifestar la interrelacién entre el mundo interior v

exterior”, mas interesante se torna esta seccion.

Cuando los cuerpos tienen algin estimulo musical, muchas veces se
permanece sentado, ésto es porgue adn no se ha encontrado el canal para que €l

cuerpo se comunigue.

Y7 Laban, R. Danza educativa modema, 1989

" Sanchez, L. La miisica en Psicoterapia, 1984
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La autora utiliza 1a musica de acuerdo a 1a percepcion que emane el grupo al
inicio de las sesiones, es decir, si el grupo estd agitado, introduce una musica
tranquila, sedante, que apacigue y vaya desacelerandolo, hasta encontrar un nivel
ritmico estable, para la comprension de lo que pretende realizar. Y hace lo contrario
cuando se trata de un grupo de bajo tono, tonifica los ritmos de tal manera que ayuda

a levantar el nivel.

Es a través de la danza como la expresidén del cuerpo y de los ritmos
producidos en forma personal y grupal, pueden comprender como ese lenguaje no
verbal muestra un mundo desconocido y valioso.

Expresién corporal
Es el Arte de alcanzar a través de un trabajo centrado en el cuerpo la

expresion. El trabajo expresivo corporal, unido a la mdsica, se vive como una
totalidad creadora.

Fux(1985), afirma haber tenido diversas experiencias reveladoras de la
veracidad de la combinacién de la musica y la expresién como una forma terapéutica
que produce cambios evidentes en los grupos de oyentes. Esta autora propone ir de
lo particular a lo general. De lo particular a lo mas particular y volver a lo general. “El
conocimiento adquiride musicalmente por el cuerpo, lleva a una unidn integrativa y el
movimiento se realiza, de acuerdo a cada grupo, que puede ser mas o menos
musical; pero si puedo asegurar.que el movimiento ha sido comprendido
musicalmente™®.

Jacques Salzer(1984), separa a la expresion corporal en dos ejes, aunque
astos estan relacionados con uno mismo y con los demas, por lo que finalmente van
unidas.

1 EJE yo y uno mismo. Son los objetivos que en las declaraciones de la

intencién se limitan a un efecto sobre uno mismo.

* Fux, Ma. Encuentro con la danzaterapia, 1985
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Donde propone una de serie de pasos para lograr conciencia sobre el

propio cuerpo y su utilidad:

Liberarse de las tensiones; aqui las artes marciales desempefian
por ejemplo una funcion terapéutica social, o el Tai chi como una
vaivula de seguridad.

El oponerse a tener un condicionamiento para modificar y elegir

otro que se adectie mas a las necesidades de los sujetos.

La medificacion de un viejo condicionamiento del cuerpo con
vistas a un nuevo condicionamiento, es decir, en vez de deshacer

se trata de rehacer; descubrir alternativas.

Estas pueden ser dadas por medio de la relajacion, por ejemplo
el caso de alguien que no se dé cuenta de lo que hace
habitualmente con sus manos, de la funcién que ejerce este drgano
vital en su vida cotidiana. Se le dan los sopories para la utilizacion
de las manos, sugirendo la identificacién con ellas, y dejar que

éstas encuentren su lugar y aceptario.

También por medio de la respiracion se puede adquiric
conciencia, y reducir las manifestaciones fisicas de miedos. Esto
permite ya un primer acercamiento de “yo soy asi”, podria ser de
otra manera, pero aceptando el si mismo en el cuerpo, que

representara otro objetiva.

Aceptar el cuerpo e imagen, es decir, reconciliar a la persona con
ella misma ya que todo aquello aprendido a través de los juicios de
los demas se inscriben en el cuerpo. Enfonces, con esto se
pretende si no amar el cuerpo, si al menos reconocerio, aceptario, y
no reprocharie nunca lo que es.
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4

Esto también es posible hacerlo a través de la imagen mental,
ver la propia imagen de! cuerpo. Es posible hablar de las
impresiones sobre el cuerpo y recibir 1as impresiones de los demas
acerca del propio cuerpo por medio de mimica, danza, un juego de

roles, ejercicios entre dos o en grupo.

Con ésto se pretende que la persona pueda confrontar:

1) Sus percepciones sobre su propio cuerpo.

2) Los modelos del “buen” o del “bello” cuerpo, difundidos por
los medios de comunicaciony publicidad.

3) Las impresiones de otros miembros del grupo.

Ademas de estar mas atenta a la tendencia, a lo que se le da
mas crédito sobre lo que le dicen, es decir, a las cosas positivaso a
las negativas.

Abrirse a [as sensaciones, sentir, una especie de afinamiento de los
sentidos. "Observar” con la vista, “escuchar” con el oido, “gustar”

con el gusto, “tocar” con el tacto y “oler” con el olfato.

Sentir puede ser también la busqueda de seguridad en ta propia

existencia: me siento, luego existo, “Sentirse existir”.

. Encontrar la coordinacion y la armonia corporal, es decir,

coordinacion entre el gesto y la palabra, de los diversos movimientos
entre si, de buscar la armonia y la unidad de si mismo, ésto es lo que

Rogers llama: congruencia®.

= pogers, C. E! proceso de convertirseen persona, 1993
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Jacques Dropsy, dice que es: “ayudar a las personas a encontrar

&N SuU Cuerpe y por su cuerpo la relacion justa entre la cabeza y el

vientre a través del eje vertebral®',

VI.Estar bien; ésto significa la liberacion, la aceptacion, la sensacién, la

coordinacién o la modificaciéndel euerpe; estar a gusto.

Vil

Vil

El hecho de no sentirse bien en el cuerpo que se tiene, en parte
puede ser debido a causas psicoldgicas relacionadas con la historia
individual 0 a causas institucionales, fuentes culturales del sistema

social que reduce o acentla el malestar.

Lograr ef bienestar, puede ser experimentado por medio del placer,
como expresion corporal.

Dominar el cuerpo, a través de mimica, imitar, improvisar a raiz de
una palabra o musica, buscar la mayor rapidez y la mayor lentitud
de un gesto, buscar los gestos y posturas mas rigidas o la
espontaneidad en el movimiento, encontrar diversas maneras de
ocupar el espacio estando atento a las distancias con las cosas y
los seres, encontrar jos diversos niveles de intensidad de la voz,
saber asequrarlay hacerse oir a gran distancia, de tal manera que
se logre descubrir lo que el cuerpo es capaz de hacer y permitir que
éste sea mas vivo, mas sano, mas ligero, mas flexible, mas fuerte,

menos fatigado, mas gracioso; es decir, mejor integrado.

Relacionarse con otras personas permite apreciarlos,
aceptarios, jugar con ellos, estar contentos con ellos o ser feliz

estando solo, dirigirlos o seguirtos, crear con ellos.

2 Salzer, Jacques. La expresion corporal, 1984
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El dominio de la actividad corporal significaria entonces:
1) Dominar un comportamiento social y alcanzar una norma
aceptable

2) Conseqguirun mayor bienestar

1X.Crear con el cuerpo.

Jacques Salzer, clasifica ésto como:

1° Crear, saber encontrar de nuevo lo imprevisto, y hacer que el
cuerpo pueda haliar ahi respuestas que le satisfagan.

2° Crear, que salga a la fuz la imaginaci6n.
Claude Prujade-Renaud diria: “tolerar lo imprevisto de la

imaginacién”.
3° Crear, modelos diferentes. Gestos, posturas, imagenes mentales

y de otros personajes que emergen de uno mismo.

Tratar de descubrir todas tas posibilidades que surgen del

cuerpo: Comprender el sentido de tal surgimiento.

X. Comprender el sentido para si mismo implica hacerlo de manera
inmediata, es decir, en relacion a la situacion; e historia directa con la
persona, el cual explica, segin su visién, el porqué de tal

comportamiento, en este instante y en esta situacion.

2° EJE yo y los demds. Son los objetivos que se abren a las ralaciones

multiples entre yo y el otro,

El autor (Salzer, 1984) propone una -serie de pasos para lograr
conciencia en relacion at cuerpo de los demas y como ésto es de utilidad

para el autoreconocimientadel propia cuerpa.

I. Percibir el cuerpo de los demas, es por medio de los sighos

corporales donde se,manifiestanlas motivaciones ocultas.
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Il. Descubrir que el medio por e! cual somos percibidos por los demas
es el cuerpo, como una necesidad de agradar, de ser reconacido, de

encontrar los contornos propios de identidad, de ser amado o amada.

Ill. Reconocer que existen diferencias en la percepcién de las cosas
entre los demas y yo.

El cuerpo es un espacio ambiguo que transmite ilusiones e
imaginaciones, que muy pronto se activa, por medio de toda clase de
eventos atractivos y repulsivos, de identificaciones y transferencias,

proyecciones muy diferentes.

En grupo, la palabra puede faciiitar el trabajo si cada uno
describe lo que ha visto, lo que ha imaginado, lo que ha sentido, o
que ha descubierto.

IV.El aprender a significar con el cuerpo, es decir, con el lenguaje del
cuerpo, enviar mensajes comprensiblesy que los entiendan o sientan
los demas. El cuerpo puede ser substituto de palabras, con gestos

por gjernplo.

Cuando el cuerpo transmite la palabra puede afiadir y modificar
el sentido mediante: -
1. El sonido de la voz {entonacién)
. La mimica (emocién traducida en el rostro)
. La estatura (postura)
. Elritmo
. La rapidez o 1a lentitud

. La intensidad o fuerza del gesto

~N 3 th A W N

. Las acciones paralelas en el momento de expresarse
(fumar, rascarse, moverse, etc..)
8. El espacio recorrido al andar

9, La mirada (direccion, fija, nervicsa}
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V. La dinamica de grupos o institucional a través del cuerpo puede
percibirse. Fue utiizade en Francia desde los afios 50,
observandose principalmente roles, posiciones espaciales, posturas,

etc.

Vi.Evolucionar en las dificultades y posibilidades de relacion, analizando
y confrontando y hasta jugando con los fendmenos de afinidad,
rechazo, competencia, repulsion, disponibilidad, temor, inicialiva, de
facilidad de contacto, de tal manera que se logre el cambio personal
esperado, 6on vistas a poderlo transferir mas tarde otros ambientes

experimentados cominmente.

Vil Encontrar de nuevo a los demas. Al respecto los Drs. Anzieu ¥y R.
Kaes, por medio de danza libre, improvisaciones colectivas, musica
improvisada, cantos en comin, descubrimiento espacial... dieron
lugar a una serie de encuentros individuales que en algunos casos se

prolongaron fuera def grupo®.

VIl Hacer surgir aqui lo que no puede decirse en otra parte o de otra
manera. Como dice W. Reich®, aquello que estd enterrado bajo el

caparaz6n y que no ha podido ser exteriorizado.

2 jdem

B Reich, W. Teorlas de la personalidad, 1979
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Los carteles, como nolas en la pared, cantan.

Unos reposan, otros miran.

Lamusicoteraplaes una discipiinajoven,

con raftes muy antiguas, ue ha gestado sus primeros pasos.
. Sus primerasnotas(...)

La obscuridades el tutero de la creacidn,

alll se originala luz, el sonido y el movimiento.

Anédnimo

CAPITULOII
Uso de 1a Musicoterapia

FACTORES DE LA PERSONA QUE INFLUYEN EN L A ESCUCHA

DE LA MUSICA

Cada ser humano posee una herencia bioldgica personal, afectiva y de conciencia

tales como:

. Situaciones soncras y musicales que vivié la persona en el momento de la

gestacion y del parto.

. Arquetipos sonoros y musicales que tienen referencia al marco cuitural de

los familiares, padres, abuelos y antepasados. La raiz musical. Experiencias

sonoras gestacionales, del nacimientoy de la infancia.

. Historia musical, la musica que la persona escuchd durante su infancia,

adb[escenciay etapas posteriores.

. Educacién musical o ausencia de ella.

. Factores propios del individuo. Es importancia tomar en cuenta la situacion

de la persona. Energia, emociones en el momento del contacto sonoro.

Todo ésto puede ser un factor que influya en la proporcion y recepcién de ta
musica.
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6. Apertura o flexibilidad para la escucha o indisposicion o blogueos para

abrirse a fa musica.

En cuanto hay mayor apoyo en el marco de referencia interno: Centro, Yo-
conccimiento de si mismo-, y clarificacion de valores organismicos, la persona
fortalece su apoyo, canfianza, seguridad, y conciencia de ser. El ser humano puede
asi oscilar entre su ser, y puede contrarrestar los golpes de la cultura, de ahi viene
todo el conflicto que pasa et ser humano por el espectro de la conciencia en su

proceso de crecimiento personal y espiritual de ser®.

Los recursos personales derivados de la herencia bioldgica, personal, afectiva y
de conciencia son incrementados por el marco de referencia cultural y social. La
personalidad sera moldeada por !a interaccién con el entorno; es variable y se va
medificando de acuerdo al entretejido de relaciones y redes que establece el ser

humanao.

Pero, ¢ Cual ha sido el ruido, el sonido, la voz, la misica o el silencio de:
familiares padres, abuelos, parientes, hermanos, amigos, barrio y calles, novias y
afectos, 0 las voces de asuntos inconclusos o e! rumor de los medios de
comunicacién masiva y de los espacios comunes donde fa persona vive socialmente
y que lo ha formado?.

Ken Wilber(1979) plantea en el espectro de la conciencia, los maltiples niveles
de “Darse cuenta” que tiene el ser humano; desde lo mas superficial en ¢! contacto
externo, hasta lo mas vasto de la experiencia cdsmica (universo). Esto sintetiza la
experiencia humana por el espectro de Wilber; conflicto existencial, muerte y

renacimiento.

24 Soto, J. E. La curacién musical, 1986
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Para este autor el esquema del espectro es una propuesta de trabajo para fa

expansion de conciencia desde el enfoque de 1a musicoterapia:

1. El cuerpo, es un instrumento sonoro que produce vibraciones

Cada ser humano es un instrumento que produce sonidos (timbres), y esta
vibracién acustica expresa pensamientos. El cuerpo posee un ritmo: lento,
rapido ¢ acelerado y genera una situacion energética en cada persona. La
melodia es la expresion creativa ldgica e intuitiva de la mente del ser
humano en su proceso de transformacion. La armonia es la capacidad
expresiva de los sentimientos y de energla que cada ser pone en su
encuentro con ofras tonalidades humanas. La historia de vida de unma
persona posee; ritmo, armonia, melodia y timbre. El cuerpe como un

fnstrumento musical genera vibraciones densas o sutiles?®.

2. La persona afinada: el ser humano real y autorrealizado
Quien ha trabajado sobre si mismo ha logrado integrar sus antagonismos
cuerpo-mente, sentimientos; crisis o equilibrio existenciales son manejados
- por la persona sana o madura. Asi la persona se ha vuelto mas genuina, su

crecimiento le permite aceptar limitaciones y potencialidades. La persona

reconoce: mascaras, sombra, ego (identidad) y cuerpo. Se apoya en si

misma, ante sus propios conflictos®®,

3 Solo, J. E. La curacién musical, 1986

2 Soto, J. E. Del ruido a la misica, 1994
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L.a miisica es el lenguaje del corazén
Musset

3.1 Transtornos Emocionales

Cuando existe una incapacidad personal para poder alcanzar un autocontrol y
una adaptacion social adecuada, se dice que hay una predisposicion a la
perturbacién mental y emocional. Puede darse una adaptacién adecuada si la vida ha
sido tranquila y libre de estimulos que puedan cuasar tension. Las experiencias

frustrantes o los conflictos pueden ser motivo de derrumbes emocionales y mentales.

Las causas mas comunes que pueden dar motivo a enfermedades mentales
son{Sanchez L. 1984):

i. Prejuicios fijos por parte de los progenitores, experimentados durante la
infancia como negaciones o shocks

ii. incapacidad para dar gusto a una necesidad exigida a nivel social

iii. Fatiga anormal, preocupacién ansiedad o aburrimiento

iv. Epocas de cambios normales de la edad (pubertad o menopausia)

v. Presiones econdmicas, politicas y sociales

=

i. Condiciones climaticas extremas causantes de agotamientoy toxemia

vii. Enfermedades, particularrmente el Sida

vili. Trauma y/o lesiones de la cabeza o espina dorsal

ix. Infecciones téxicas producidas por el alcohol o narcoticos y venenos

x. Conmocién emocional provocada por terror o muerte subita de un ser
amado.

Segin la American Psychiatric Association los transtronos psiquiatricos pueden
ser clasificados de la siguiente manera:

1} Grupo 1: Transtornos provocados por alteraciones o asociaciones en la
funcion del tejido cerebral. '

2} Grupo 2: Defecto mental, de origen familiar o con origen en el nacimiento.
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3) Grupo 3: Transtornos que no tienen una relacién clara con el factor fisico,
sino que tienen un origen psicdgeno, como las psiconeurosis, las reacciones

psicéticas, psicosomaticasy de la personalidad.

De acuerdo a la clasificacién anterior, a musicoterapia actia a nivel emocional,
tomando en cuenta |a historia perscnal de cada individuo, aunque la misma musica y
el sonido mismo, tienen propiedades independientemente del individuc; tomando en
cuenta estas dos partes: las propiedades de la musica y la historia del individuo si
estamos hablando de los efectos emocionales del sonido. Se ha comprobado pues,
que ciertas armonias menores provocan estados de melancolia, de tristeza, de
nostalgia. En cambio las armonias mayores provocan estados de alegria, de
optimismo, de euforia. En cuanto al ritmo, algunos de repeticién frecuente provocan

estados de fuerza, de vitalidad, de vida. En cambio ritmos mas suaves provocan
estados de paz, o también de depresidn.

Un ejemplo es el del Adagic de Albinoni, esta hecho en armonia menor y con

un ritmo lento y ésto nos lleva a estados de melancolia. En cambio la Novena

Sinfonia de Beethoven en su parte central esta en armonia mayor y con un ritmo més
frecuente y nos lleva a estados de alegria.

Sin embargo, por otra parte podemos poner la musica que sea, pero si el
individuo tiene condicionada ese tipo de masica, cierto tipo de emociones y
sentimientos, va a imperar |a historia musical del individuo que las propiedades de la
musica o finalmente las propiedades también de armonizacion o propiedades
energéticas que tiene el sonido, de alguna manera los Hindués, los Tibetanos y
algunas personas de ciertas tribus y grupos étnicos utilizaban el canto como una

manera de energetizarsey armonizarse.

Podriamos hablar en sintesis de que la miisica tiene la base a nivel fisico, a

nivel fisiolégico o bioquimico en el cuerpo a nivel emocional y a nive!l energético.
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3.1.1 Los transtornos psiconeurdticos son una expresion sintomatica de “angustia’

No existe una desorganizacién material de la personalidad, ni la distorsidn
exagerada o la falsificacién de la realidad. En la Republica Demacratica

Alemana y Austria se trabaja al respecto con musicoterapia’.

3.1.2 En los transtornos psicéticos existe una desorganizacién en la personalidad en

grado variable. Donde se rompe la relacién con la realidad o no se logra evaluar
o comprobar correctamente ésta. La capacidad para el trabajo efectivo y
relaciones adecuadas se destruye o altera en forma temporal, €n ocasiones en

forma definitiva.

Estos se clasifican en funcional u orgdnico; en el primero ne se ha encontrado
ninguna lesién demostrable por lo que es por completo reversible;

organicamente, es causado por alguna alteracién estructural e irreversible.

En Estados Unidos se aplica la musicoterapia como sedante a psicéticos, para

la comunicacién no verbal y el incrementode la autoestima.

Willems (Darrow, G. and Heller (1985}, en Berlin-Oeste) ha trabajado con
pacientes esquizofrénicos. La musicoterapia parece ser fa unica arma eficaz
para reestructurar la personalidad del esquizofrénico. En la Republica Federal

Alemana se aplica la musicoterapiaen este tipo de pacientes.

3.1.3 En los transtomos psicosomaticos se evidencia sintomatologia organica y

visceral debido a factores emocionales que actGan a través del S.N.A. Estos
pueden producirse con el tiempo manifestados por medio de Ulceras,

hipertensién, migrafia, obesidad y asma.

Hay referencias de que en la Repuablica Democratica Alemana se ha trabajo por

medio de la musicoterapiasobre este topico™:

# Johnson, J. Evaluating patient in Music therapy, Vol. V, 108110, 1968

2 i dem
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»

+ Depresién nerviosa: que es una amplificacién netamente patologica del
estrés.

+ Espasmofilia: Enfermedad del angustiado sano de espiritu, caracterizado por
la disminucion de la tasa de calcio y de magnesio en la sangre y transtornos

somaticos ligados a deficiencias organicas: bloqueo de |a paratiroides.

3.1.4 En los transtornos de la personalidad no existen manifestaciones mentales o
emocionales, sino defectos en el desarrollo o tendencias patologicas en la
personalidad. En un esfuerzo por adaptarse a las causas internas y externas de
stress, uliliza patrones de accién o de conducta impuestas, en lugar de
medidas o sintomas que se expresen en las esferas mental, somatica o

emocional propias.
3.1.5 Otros:

« También se utiliza la musica como medificacidn del comportamiento con

delincuentes juveniles.

« En nifios inadaptados como satisfactor de necesidades de relaciones
humanas favorables, provenientes de experiencias emocionales criginadas
de fuentes distintas de los contactos personales y que le ayudan a tiberarse,
logrando experimentar sublimacion a través de ella y sentirgran desahogo al

contacto con algo bueno y hermoso™.

La voz es un factor importante en este tipo de nifios (inadaptades), una voz
alta, produce un efecto adverso en los nifos tensos. La voz intermedia o
baja, firme y bien articulada es una ventaja para la persona que trabaja con
nifios, parque su timbre produce un sentimiento de confianza y facilita la

comunicacion en todos los cases.

% ganchez, L. La musica en psicoterapia, 1984
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« En el caso de nifios hiperactivos, cuyo comportamiento debe estabilizarse y
en el del conformista, ansioso e inhibido (dos tipos de polos opuestos en el
caso de nifios inadaplados), el crear musica les permite descargar

emociones reprimidas.

» Con un buen programa de tratamientoen pacientes geriatricos con regresion
severa o aislamiento, se logra estimularlos para mejorar la conciencia
ambiental.

El ritmo de la misica sirve como energia psiquica, creando dentro de los

pacientes, un estado mas alertay receptivo hacia el mundo alrededor de &l.

En el caso de los nifios autistas se trabaja con la musicoterapia pasiva®.
Espaia ha investigadoel autismo infantif*.

inglaterra y Espaiia han trabajo con musicoterapia en el area de educacién

especial.

« En Luxemburgo, para reeducacion cultural.

» EnFrancia para la psiquiatria {Lorefio, Biomusica, 1987, pp. 12,13).

% Sanchez, L. La masica en psicoterapia, 1984
3 johnson, J. Evaluating patient in Music therapy, Vol V, 108-110, 1968
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La vida sin la miisica serfa una equivocacion
F. Nietzsche

3.2 Transtornos Fisicos
Cuando lo mas importante de la formacién de la imagen corporal y &l desarrollo
del concepto se ve alterado por alguna incapacidad sensorial y/o motora, de manera

determinante se eleva la predisposiciona las perturbaciones fisicas.

Si un nifio es aceptado con esa incapacidad por su medio, tiene una alta
probabilidad de aceptar su defecto y ser un adulto normal. Pero si por el contrario es
rechazado abiertamente y de manera ofensiva, éste tendra compasién o
resentimiento hacia si mismo, entonces se acercara mas facilmente a algun fipo de

distorsion de personalidad.

En estos casos la musica funciona como corrective, favoreciendo el crecimiento
mental, perceptivo o emocional de las personas disminuidas al margen de su aptitud
o capacidad musical. Por medio de la misica se le puede proporcionar esa necesidad
de amor, aceptacién, seguridad y éxito que el medio va extinguiendo con el trato y
tiempo.

El oir y hacer musica junto con el ritmo u otros elementos dinamicos, que
provocan reflejos fisicos esponténeos, pueden ser dos proceses complementariosya

que son un estimulo o un regulador de movimiento.

3.2.1 Audicién defectuosa
La sordera es un grave impedimento en el proceso de comunicacion y
aprendizaje. Por lo regular el tipo de gente que tiene esta desventaja se va

retraiendo, siendo privados de la vivencia y del goce de la musica.
Di Marco(1867) cred un programa basado en el método de Dalcroze, cuyos

pasos sdlo son mencionados:

1. Ejercicios preparatorios: Incluyen relajamiento, sonido, ruido y resonancia.
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2. Ritmo; Juegos ritmicos, reconocimiento de compases, orquesta de
percusiony baile.

3. Musica: Respuestas corporales, efectos sonoros y dramatizaciones.

4. Canto: Silanas ritmadas, inflexién (cambio en el tono de voz}, recitado de

canciones y poesia,

Al respecto Tomatis, desarroliéta coctea (al nivel del oido) como “el lugar de
reencuentro de !a imagen corporal y del medio aclstico circundante™,

superponiéndosela imagen del cuerpo a la imagen sonora.
En Austria se ha empleado la musicoterapia para la recuperacién de sordos.

Fux(1985), trabajando con sordos, ha encontrado que éstos absorben una
posibilidad ritmica y la cadencia de la estructura, pueden vivenciarla
cerporalmente. Ei terapeuta sirve como intermediario entre la musica y el

paciente, haciendo un muestreo con su cuerpo, de cémo siente la musica.

3.2.2 Tartamudez:
Borel-Maisonny, (Sanchez L., Ma. del C. (1884)}) propone la educacién
ritmica del movimiento: repeticién de férmulas ritmicas y movimientos

corporales con acompaiiamientode piano.

3.2.3 Afasia
En estas personas la comprension de sonidos estan alterados, lo que no
impide que sean amantes de la buena musica, pues existen pacientes que

crean musica y tocan algin instrumento.

Luria, propone el analisis del sistema receptor en el que hace escuchar
grupos de dos o tres golpes que pueden repetirse. El paciente debe decir en

forma oral el nimero de golpes que hay en cada grupo; la dificultad varia, asi

2 Tomatis, A. E1 oldo y el lenguaje, 1986
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los estimulos se hacen mas complicados, acentuando uno de los golpes, se

puede variar el ritmo.

Posteriormente, se emplea la aclividad motora, sugiriendo dos pruebas; una
de reproduccion de formas audilivas; otra, la produccion de formas a partir de

orden oral.

3.2.4 Deficiencia Mental
Peters, reportd un estudio en donde midié la sensibilidad musical basica de
un grupo de nifios con retardo mental, comparado con un grupo normal,

probando las siguientes hipétesis:

1) El nifio con Sindrome de Down no difiere significativamente de la
sensibilidad musica! del nifio normal de la misma edad mental.
2) El nifio con sindrome de Down, no difiere significativamente de la

sensibilidad musical del nific normal de la misma edad cronologica.

Benenzon(1985), considera importante el uso del cuerpo, como instrumento

de percusion ya que ayuda al paciente a concientizarse de €l mismo.

3.2.5 Pardlisis cerebral
Cuando estos pacientes son tratados con musicoterapia existe un buen
control, y una capacidad de atencion poco comun. Los objetivos de la terapia se
clasifican en tres areas:.
1. Motora
2. Perceptiva,y

3. Emocional
3.2.6 Estrés crénico

Si no se atiende sobrevendran los desordenes biolégicos, metabolicos,

fisiologicos y anatémicos.
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3.2.7 Insomnio
Estos son tratados desde los comienzos de ta humanidad. Las primeras
manifestaciones estan en los cantos de cuna proporcionados por las madres a

sus pequenos para dormirlos.

3.2.8 Transtornos de comportamiento infantil, Dificultades conyugales, de
pareja o sexuales, y Disminucién de la vigilancia cerebral de los cuales el
autor reporta que se ha trabajado al respecto, sin embargo no da mas

informacion acerca de estos puntos™.

3.2.9 Alcoholismo y las toxicomanias, en Yugoslavia se estd haciendo

investigacion sobre estos apartados.

3.2 10Ansiedad
Con musicoterapiade retajacion. Teniendo como procedimientoet siguiente:
1. Sensacionesde pesadez )

Calor

. Disminucién det ritmo cardiaco

. Respiracion regulary amplia

Estrechamiento pupilar

o o W N

. Elevacion del umbrat del dolor

3.2 11Psicoprofilaxis del dolor
En la preparacion del parto, en donde la forma mas Util es ponerle a ia
paciente musica que corresponda con su estado emocional y despusés,
lentamente ir cambiandola para alejar a la persona de su dalor. Asi mismo,
para preparar a |as personas a la anestesiao a intervenciones de cirugia menor

o de estomatologia.

 penenzon, R. Manual de Musicoterapia, 1985
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3.2.42En Austria se ha empleado la musicoterapia para dificultadesen el aprendizaje

de diferentes idiomas*.
3.2.13Reptiblica Federal Alemana, en la recuperacion de enfermos motores.
3.2.14 Inglaterra, para educacion especial y rehabilitacionfuacional

La musica refuerza, ya gque se utiliza en forma paralela a las técnicas

tradicionales de psicoterapia, facilitando la recuperacion mental, surgimiento de

sentimientos y pasiones reprimidas de los pacientes.

¥ Benenzon, R. Manual de Musicoterapia, 1985
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Quien habla con el silencio se ests expresando con (0do su ser,
Anénimo

CAPITULO IV

La Musicoterapia como alternativa de vida en la Salud Menta
4.1 Principios de la Musicoterapia

I1SC

El principio bajo el cual se sustenta la musicoterapia se conoce como el
principio del 1SO y establece en términos generales, que el tiempo musical debe
coincidir con el tiempo mental del paciente. Es un elemento dinamico que

potencialmente posee toda la fuerza de la percepcion del pasado y de! presente.

Se distinguen cuatro 1SO: EL gestalt, el complementario, el de grupo y el

universal,

El Gestalt, es el canal de comunicacién entre el paciente y el terapeuta, donde

existe una totalidad entre ambos y se da una relacién general integradora.

Les ISO complementarios, son los pequefios cambios que ocurren cada dia en

cada sesion de terapia musical, debidos al ambiente y a las circunstancias dinamicas.
El grupo I1SQ, es el sonido idéntico propio de la comunidad.

El ISO universal, es un sonido de identidad que caracteriza a todos los seres
humanos, independientemente de sus contextos sociales esepecificos; cuftural,
 histricos y psicofisiolégicos, incluye las caracteristicas especificas de las
palpitaciones de! corazén, el sonido de inhalar, la voz de la madre durante el
nacimiento y los primeros dias de vida, es decir, que frente a un paciente maniaco,
cuyo tiempo mental es acelerado, inquieto y disperso, se debe utilizar un tempo

musical andante, adagio largo, triste. En cambio, para un paciente depresivo
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melancédlico cuyo tiempo mental es triste y reconcentrado, se debe utilizar un tempo
musical allegro vivace, présto, vivo, allegro con brio, etc.

Estos dos ejemplos nos ubican en la llamada musicoterapia pasiva usada entre

otros, por terapeutas psicocorporales del lenguaje y por terapeutas cognitivo-
conductuales en particular.

Myers(SanchezL.(1984)), distingue cuatro tipos de cyentes pasivos:

1) El intrasubjetive: en quien la misica causa experiencias de tipo sensorial,
emotivas y conativas {movimiento).

2) El asociativo: que tendera a responder con ideas, imagenes o asociaciones.

3) Elobjetivo: con actitud criitica analitica.

4) El caracteristico: idenfifica a 1a musica clasificindola de acuerdo a
cualidades animicas: alegre, mistica, triste,etc.

En pacientes con algan impedimento psicofisiolégico o con problemas de
conducta, la forma de hacer musicoterapia varia en la modalidad activa, ésto es, con
instrumentos como tambores, panderos, claves, arménicas, flautas tocados por

terapeutas y pacientes y/o usando su propia voz y generalmente siguiendo un
programa de rehabilitacién predeterminado.
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4.2 Técnicas en Musicoterapia

GIM. Guia imaginaria de la musica

Es una técnica en la que el acto de escuchar musica clasica se combina con un
estado mental y corporal relajado.a fin de evocar imagenes y aspectos de la
personalidad. Usada por el paciente con la ayuda del terapeuta. El GIM no esta
destinado a tratar o curar sintomas, es mas bien un auxiliar para encontrar estados
de conciencia. Hay la creencia de que cada uno puede comprender sus propios
problemas y que tiene la capacidad de superarfos dentro de sus posibilidades de
acuerdo a su estructura de personalidad, asi pues GIM esta influenciado en la
terapia humanistica influido po Abraham Maslow y Jung.

Musicoterapia Espontanea

El modelo de musicoterapia espontanea es un modelo comunmente usado por
Nordoff-Robbins, de 1a Clinica Orff. La idea basica de {a musicoterapia espontanea es
tomar las respuestas del paciente desde cada nivel {fisico, emocional, mental y
espiritual).

Desarrolla contacto con el paciente dentro del contexto de la experiencia
musical. El papel del musicoterapeuta en este modelo frecuentemente es crear el
entormo musical emocional que acepta y mejora las respuestas del paciente. Este
método provee experiencias para la estratificacion, comunicacion, y la expresion de
sentimientos y emociones entre el grupo de participantes. Los instrumentos mas
comunes para este método son instrtumentos de ritmo e instrumentos Orff. El

musicoterapeuta puede integrar también movimientos, platicas y dramas.

Cantos y Discusiones

Es ta modalidad de la musicoterapia comunmente usada en poblacién
adolescente y sobre todo por las personas de edad avanzada. La musica estimula
las respuestas de los pacientes a las partes cantadas. A veces la misica misma
fomenta ta expresién de pensamientos los cuales se asocian con las canciones. Los
procedimientos tipicos de este método son como se indica a continuacién: Ei

terapeuta cominmente abre 1a jomada cantando temas familiares a los pacientes.
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Después de varias canciones, conduce una discusion relativa a los temas de las
mismas. Una vez que cada paciente expresa y discute sus emociones, el terapeuta
improvisa una cancion con los sentimientos expresados por los pacientes. Esta
puede ser una conclusidén muy positiva de 1a sesion; de hecho el terapeuta hace una
cancion en 'a que cada paciente podria recrear sus senlimientos y emociones en
maneras productivas.

Clinica Orff de Schulwerk (COS5)

Este enfoque utiliza el método de educacién musical desarrollado por Carl Orff
para los nifios alemanes en edad escolar. Ha sido adaptado particularmente para
nifos con retrasc en el desarrollo y autistas en los Estados Unidos. La COS ofrece
un efectivo plan a estos nifios a causa de su predisposicién hacia los ritmos que
implican orden y repeticién. El proceso implica involucrarse en el uso del
movimiento,ritmos ¥ sonidos, el uso del lenguaje y la expresidn musical en
expériencia grupal, esta experiencia es provista por cantos, rondas, poemas,
palabras sin sentido, y ritmos obstinados, las rondas se usan en forma extensiva y

todo lo anterior permite algunas respuestas de creatividad individual.

Existen instrumentos de percusién especialmente disefiados que permiten la
participacion de sujetos severamente discapacitados o perturbados y es a través de
aproximaciones sucesivas que éstos aprenden tareas especificas, que se ensefian
en forma concreta pase a paso aprendiendo sus efectos a través de un
moldeamiento ({imitacion) y formando una cadena conductual, reforzado todo lo

anterior por técnicas de rehabilitacionconductual.

En los grupos de nifios autistas la atencién considerable se da al desarrollo del
idioma a través del uso del lenguaje, donde se ha visto un mejoramiento en el
discurso ¥y es junto con esta area (la del lenguaje) que se trata de utilizar dicha
técnica (Método Orff), que entre otra muchas cosas puede desarroltarla conciencia
e imagen corpoaral, la |ateralidad, la coordinacién motriz fina y gruesa y las relaciones

espaciales.
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4.3 Aplicaciones de la Musicoterapiaen algunos Paises del mundo

Estados Unidos

En este pais la musicoterapia tuvo sus origenes desde hace mas de 43 afos,

considerandose el pais mas antiguo con esta profesion.

La aplicacion de la musicoterapia se realizé en un principio, en pacientes
psiquiatricos, discapacitados mentales y cientes con incapacidades en el desarrollo,

ésto en los afios 70's, en Instituciones publicas.

Para los afios BO's los servicios se amplearon para pacientes geriatricos en
practica privada, aumentando las poblaciones médicas; personas con
empeoramientos clinicos, discapacitados en el desarrolio, personas de edad
avanzada, nifos en edad escolar, personas con discapacidades multiples, con
problemas médicos, disturbios neurolbgicos, discapacidades para el aprendizaje,
personas fisicamente discapacitadas, autistas, drogadictos, personas con
desérdenes alimenticios, con empecramientos auditivos y visuales, Sida y pacientes
de Alzheimer.

Los profesionales de esta area principalmente eran psiquiatras, con influencias
psicoanaliticas, Conductistas, de la Gestait vy Biopsicosaciales, con conocimientos en

milsica y particularmente de piezas musicales de la cultura.

En Estados Unidos dan categorias a los diferentes usos de la musicoterapia:

1. Diasgnésticode la Musicoterapia: Como una herramienta de evaluaicon para
problemas clinicos.

2. Musicoterapia educacional y de desarrollo: Usado principatmente con ninos
con necesidades especiales, para mejorar el aprendizaje y/o el desarrollo,

3. Instruccién privada de Musicoterapia: Para probar metas musicales que
puedan ser educacionales o terapéuticas.

4. Musicoterapia conductual: Para disminuir, aumentar, modificar o formar

comportamientos designados. La musica es utilizada como un reforzamiento
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positivo/negativo, como una contingencia de grupo o como un facilitador de
otras técnicas conductuales.

5. Terapia en actividad musical: La musica puede servir para ensefiar al cliente
habilidades de ocio, para proporcionar diversién o para mejorar la actitud dei
paciente hacia otras formas de tratamiento.

6. Practicas de arte combinadas, como: el psicodrama, danza, poesia, etc.

7. Musicoterapiay curacién: Para lograr el batance y 1a integracion de todas las
partes del individuo.

8. La Musicoterapia y la medicina con el arte de la muisica: Usada en el
tratamiento, rehabilitacion y prevencion relacionados a problemas en la
ejecucidn de un instrumentode arte.

9. Musicoterapia en el entrenamiento clinico y académico: Como método de
instrucciény/o supervisién y/o para mejorar el crecimiento personal de los
estudiantes de la profesion.

10. Para mejorar el crecimiento personal de los estudiantes de musicoterapia:

Para asistir a personas lesionadas ¢ discapacitadas en la adquisicién o
readquisicién de comunicaciony habilidades cognitivas, sociales y motoras.
11. Musicoterapia: Todo tipo de problemas psicologicos, desdrdenes del
pensamiento, relacionesy patrones alterados del comportamiento.
En diferentes perspectivas:
1) Psicodinamica: Para producir material inconsciente.
2) Conductual: En el tratamiento o modificacion de conductas ascciadas con
dificultades emocionales o interpersonales.
3) Gestalt: Cubrir necesidades del “aquiy ahora”.
4) Humanista-existencial: Relacionados a la experiencia musical,
5) Cognitiva:En un intento por identificar y corregir patrones iracicnales de
pensamiento.
6) Combinada: El uso de varias teorias y la experiencia musical.
12.Musicoterapia biopsicosocial: Basada en ia interrelacién de los aspectos
biomédicos y psicosociales del individuo. La musica es utilizada como medio
de prevencion y tratamiento para problemas psicolégicos y médicos.

13.Musicoterapia paliativa: En proceso de muerte,
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14 Preventiva: En problemas de naturaleza psicosocial, fisica, social, cognitiva

o espiritual.

Los niveles de practica usados son: 1) De apoyo, 2) Especifico y 3)
Comprensivo. De acuerdo al plan general de tratamiento del cliente y las metas

terapéuticas establecidas.

Los métodos son clasificados de acuerdo al tipo de experiencia musical en el
que se esté involucrado, puede ser: receptiva o auditiva, recreativa, composicional o
improvisatoria. Dentro de cualquiera, la imaginacion puede ser parte de estas

experiencias como punto de partida de {a experiencia.

La discusion verbal, fa formas de arte como el dibujo, la pintura, el movimiento,
el juego pueden ser también utilizadas como medio dependiendo de las necesidades
del cliente.

Entre algunas de las técnicas mas usadas en Estades Unidos estan:
Mnemadnica musical, la cual consiste en hacer uso de materiales musicales como
ayuda interna y externas para ta memoria, el entrenamiento para adquirir memoria y

el recuerdo.

Método de Bonny de Musica e imaginacion guiada (GIM), centrada en la
mdsica para estimular y sustentar un desarrollo dinamico de experiencias intemas en
apoyo de la integridad fisica, psicoldgica y espiritual. (Ver en cuadro de Técnicas

usadas internacionalmente).

La vida a través de la musica es otra de las técnicas usada por los
musicoterapeutas estadounidenses, ésta se usa principalmente con pacientes de
edad avanzada o terminales, solicitandoles escriban una crénica de su vida

guiandoles a través de la musica.
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Las etapas por las que pasan los pacientes interesados en la musicoterapia
son:

" Asignacion, Valoracion, Tratamiento y Evaluacién.

En los estados Unidos se han elaborado una serie de valoraciones para el
desarrollo de pacientes discapacitados, psiquidtricos, con audicién empeorada, nifios

con alteraciones emocionales, autismo y para la improvisacion musical.

E! tipo de investigacién realizada en los Estados Unidos ha sido de la siguiente
manera:

De 1952 a 1972 la investigacion publicada en la Revista de Musicoterapia
{Journal of Music Therapy), principalmente fue descriptiva, filoséfica, experimental e

histérica. De 1977 a 1985 la experiental aumento considerablemente.

En 1987 Decuir, realizd un analisis de las investigaciones publicadas en esta
revisté de los afios 1964 a 19886, calculando porcentajes de cada una de las areas.
Educacién especial, excepcionalidad de los nifios, retardo menta! y discapacidades
de desarroilo {19%), Psicologia de la mdsica(13%), Psiquiatria en adultos,
Psicoterapia de grupo y Salud mental de la comunidad(17%), Técnicas conductuales
en Musicoterapia(12%), Entrenamiento(9%), Psiquiatria en adolescentes y nifios(3%},
fisiosofia, musica y psicoanalisi(3%); Hospital General(3%), Empeoramientos
visuales(3%) Empeoramientos auditivos y rehabilitacion vocacional(2%), Evaluacién
de la Musicoterapia(Z%),abuso de substancias(2%)y autismo(2%).

Finalmente Maranto(1993}, comenta que actualmente existe poca investigacion
en el erea de la musicoterapia conductual, y poca contribucion de literatura al
respecto de otros paises, ademas de una gran necesidad de investigacion en esta
profesion, de manera cualitativa y fenomenoidgica, y tener mayor acceso a la

literatura internacional.
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Argentina

En Argentina el inicio de Ja musicoterapia clinica y su reconocimiento formal
como disciplina surgié en 1948, con la Profescra Maria Laura Nardeili. En 1949,
imparte el primer curso de entrenamiento para educadores de musica para
personas con discapacidad.

EL Dr. Rolando Benenzon, observd que se obtenian resultados positivos
inmediatamente, sobre todo en el tratamiento de enfermedades psiquiatricas
serias. Por ejemplo que personas con enfermedades crénicas eran capaces de
recuperar su vida en la sociedad, entonces comienza a trabajar con nifios autistas
y psicoticos.

El Or. Julio Bemaldo de Quiroz, funda una nueva especialidad: la
“atoneurofoniatria®, &sto es, enfocado al aprendizaje del lenguaje y su relacidn con

el conocimiento corporal y postural.

Han llegado a la conclusion de que el tipo de musicoterapia utilizada en
Argentina varia segun el problema clinico a tratar.

Tedricamente se basan en el psicoandlisis, la semantica del lenguaje
musical, la antropologia, 1a etnomusicologia, la paicologia social, la teoria de
sistemas, el analisis transaccional, ! existencialismo y la psicologia humanista y
ciertas filosofias orientales. Apoyandose en técnicas como la expresion corporal, la

danzaterapia, y otras terapias que utifizan movimiento.

Benenzon{1985), desarrolla el concepto del 1SO, basadas en las dindmicas
del ego, el superego y ef inconciente, preconciente y conciente, descubiertas a
través de pacientes tales como autistas, psicoticos, y pacientes terminales o en
coma. Los procesos son observados como punte de partida para la comprension
de la complejidad de éstos, involucrados en la percepcién y expresion de los
humanos con los instrumentos musicales.
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Los musicoterapeutas tienden a relacionar la creatividad musicat con la del
hombre para cambiar, recombinar y reorganizar la informacion que él recibe de

acuerdo a sus estructuras mentales innatas.

En 1869, la musicoterapia fue aplicada en nifios autistas, y se comenzd a

aplicar mas en el drea de la psiquiatriainfantil.
En 1980, se publicd una teoria del uso de la musicoterapia con afasicos.

En 1992, se implementa para servicios de rehabilitaciopn para la afasia y los

neurdlogos y musicoterapeutas realizan programas de entrenamiento.

Finalmente se basan en la creencia de que la originalidad de la musicoterapia

no esta en el grado de conocimiento musical que posee el terapeuta, ni en su
- conocimiento de la medicina y la psicologia, la principal caracteristica del
musiéoterapeuta esta en las relaciones que se puedan crear a través de la masica

dentro de las posibilidades que tiene ésta para crear relaciones®.

Canada

El desarrollo de la Musicoterapia se inicia alrededor de los 50's, con Fran

Herman, Therese Pageau y Norma Sharpe.

Las teorias en las que se basan principalmente son: €l modelfo holistico en
donde se busca el reconocimiento de un centro de salud en cada persona, la terapia
Gestalt, donde ven que la relacién terapeuta-cliente esté unida de tal manera que se

teunen para aprender a desarrollary crear juntos.

Las poblaciones clinicas que reciben tratamiento con musicoterapia incluyen:

pacientes terminales enfermos, nifios y adultos con disturbios psiquiatricos, senectud,

3 ptaranto, C. Argentina, Cap. 1, p,34, 1593
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los intelectualmente alterados, los visuaimente empeorados y los autistas y una

novedad de aplicacién es en pacientes con Sida.

El manejo del dolor, la aceptacion de un oérgano transplantado, en el
fortalecimiento del sistema inmune, 1a relajacion, la reduccion del estrés y cambio de

conductas es una parte importante de |a musicoterapia en este pais.

En Canada al igual que en Estados Unidos, uno de los procedimientos
utilizados es el GIM.

Imagenes musicales es otro de los procedimientos en donde la generacion de
imagenes musicales facilitan un elevado autoconocimiento o trata de llegar a metas
fisicas o de relajacién. Esto es utilizado en forma privada en la atencion paliativa en
dialisis de rifiones, maternidad, psiquiatriay con poblaciones geriatricas con alto
funcionamiento.

También usan procedimientos de improvisacion donde el terapeuta puede
servir como testigo de la improvisaci6n del paciente o puede participar musicalmente
para reflejar o resaitar los elementos de la improvisacion que se relaciona de manera

mas clara con el problemaidentificado.

Algunos terapeutas elaboran sus propias herramientas de evaluacion con
respecto a sus orientaciones especificas y comprensién de una poblacién particular
de clienteé. Pero frecuentemente los intereses, tendencias y confianza de los clientes
son observadas de manera cuidadosa en las 4reas mds necesitadas y empeoradas

de cada uno de los cliegntes.

En cuanto a la investigacién en Canadd, Efizabeth Moffitt®, expresa que existen
muchos obstaculos, considerando que la situacion de los musicoterapeutas es una

especie de “Aislamiento”.

% Maranto, C. Canada, Cap. 6, p.152, 1993
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En Canada, no exisle en este momento un nivel de entrenamiento a nivel de
posgrado, y los educadores estan aislados dentro de sus departamentos musicales y
lejos de los requerimientos basicos de investigacion. Lo que se ha podido realizar
dentro de la investigacién incluye temas sobre: Mdsica en relacidn a patrones de
suefio, respuestas ritmicas en pacientes de Alzheimer, Mdsica y meditacion en
pacientes con el Alzheimer, enfermos de Parkinson, Desarrollo del fenguaje en

pacientes con el Sindrome de Down y masica en el tratamiento de clientes violados™.

Brasil
El panorama en Brasil con la musicoterapia despugés de 24 afios de haber

surgido, se dirige hacia el desarrollo de 1a profesidn y la mejoria de la salud y calidad
de vida en el pais®.

Brasil durante estos afos de historia que tiene la musicoterapia, como los
demas paises revisados hasta el momento se basa en la filosofia humanistica-
existencial, psicoandlisis, Jung, la Gestalt y el Conductismo, apoyandose en técnicas

como las psicomotoras, terapias artisticasy terapias corporales.

La poblacion que recibe musicolerapia es variada, desde bebés hasta
ancianos. El tipo de tratamiento puede ser individual o grupal, dependiendo de
factores como la patologia, el tipo de institucion y las metas establecidas. También se
esta trabajando con tas familias de los pacientes.

Las principales técnicas uitilizads son de Recreacion, improvisacion, Escucha

musical, Composicién y Musicoverbal.

El proceso terapéutico comienza con una evaluacién musical del paciente, para
verificar las reacciones a los diferentes aspectos de la muasica y determinar asi la

relacidn que tienen con la musica.

3! Maranto, C. anada, Cap. 6, p. 152, 1993
¥ Marant, G, Brasil, Cap. 5, p. 125, 1983
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La evaluacién de la eficacia es hecha a través del concepto mejoria. Involucra
{a comparacién del estado del paciente cuando el tratamiento comienza con el estado

en el momento de la evaluacion.

Consideran importante tener interacciones terapeuta-cliente, que faciliten
comprometerseen un didlogo. Poner limites también como el tiempo, duracion de las
sesiones, integridad de cada uno de los miembros de! grupo incluyendo al lerapeuta,

asi como e! respeto a los instrumentos musicales y el equipo del musicoterapeuta.

La investigacion en Brasil ha sido vasta. De 1982 a 1983 la Dr. Martha
Negreiros S., realizé un estudio con pacientes esquizofrénicos (20-40 afios}, con 1a
propuesta de determinar si la musicoterapia podia aumentar la capacidad de
comunicacion, la iniciativa y el interés del paciente en comparacion al grupo control.
La principal dificultad encontrada en este estudio fue [a formacién y el seguimientode

los dos grupos debido a Ia corta duracion de |a estadia del paciente.

En una segunda etapa, de 1983-1984, llamada "Musicoterapia y pacientes
externos y esquizofrénicos”, los problemas nuevamente fueron la dificultad de los
pacientes para asistir a las sesiones, la falta de apoyo de la familia y la falta de

fondos para Ia transportacidnde los sujetos.

Ei Dr. Di Pancaro(Maranto (Brasil), 1993}, desarrolld un trabajo de investigacién
titulado: “Una investigacion en la respuesta de pacientes psiquidtricos adultos a
estimulos musicales repetidos®, utilizando métados experimentales: con sujetos

pacientes psiquiatricos institucionalizados.

La investigacion se origind de la teoria y fue realizada para probar un
instrumento de trabaje para la musicoterapia, como el uso de musica variada y
repetida para modificar el comportamiento. El procedimiento consistié en la seleccion
de 20 piezas de musica, una de ellas repetida en 20 sesiones individuales con 30
sujetos. Lo significativo fue que encontraron que la repeticion no modifica et sabor

musical.
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También en Brasil existe poco apoyo para la investigacion, y publicacién de lo
realizado en ese pais y en otros, asi como la escasez de fondos para la publicaciony

traduccion de nuevos textos.

Francia

En este pais han dividido las practicas de la musicoterapia en dos definiciones
de trabajo cada una con aplicacion diferente.

La primera es la llamada "Técnica psicomusical”, usada para propositos como
€l aprendizaje de la miscia estética (relajamiento y musica de fondo).

La segunda es ta “Musicoterapia®, que se refiere mas al uso del sonido y la
masica con relacién terapeuta-cliente, en donde se da un proceso psicoterapéutico o
reeducativo.

Esta distincién es necesaria en ese pals ya que no reconoce o permite alguna
practica clinica como “terapia” por profesionales no-médicos.

La tendencia ha sido introducir elementos no verbales y fisicos de la relacién

terapéutica.

Pierre Henr®®, en la primera mitad del este siglo, cred el concepto de “musica
concreta®, donde introduce ruidos familiares y naturales y sonidos como elementos
nuevos de composicidny con ésto provoca que se reconsidere la forma de la misica
y como es definida.

La principal aplicacion de ta musicoterapia se da en la psiquiatria para nifios y
adultos, con métodos receptivos y auditivos.

* Maranto, C. Francia, Cap, 12, p. 229, 1893
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La orientacién tedrica principalmente es Pedagégica (J. M. Guiraud-Caladou),
Metodologia de Orff y de Liliane Azinala basado en la creatividad musical, seguida del
Comportamiento (Jost) y finaimente Psicoanalitica (Lecourt). Se trata de tener dos
pacientes, ambos tienen un instrumento, no idéntico pero tampoco muy diferente. El
participante es situado en el centro del grupo e intenta relacionarse de una manera

no verbat tocando el instrumento o por sonidos vocales o corporales.

Esto se analiza verbalmente con los dos pacientes involucrados y ademas con
realimentacion desde el grupo. Esta estrategia es usada en sesiones individuales

entre el terapeuta y el paciente.

Lecourt, desarrolldun protocolo para situaciones de grupo:

1) Improvisacién en grupo durante 10 minutos usande la guia ‘“intenta
relacionarte mutuamente y de manera no verbal a través de los sonidos”,

siendo grabado ésto.

2) Discusidn verbal concemiente a la experiencia.
3) Escucha de la grabacion
4) Discusion verbal adicional

5) Se raliza una segunda improvisacion usando la misma guia (1)

El analisis se basa en la dinamica de grupo dentro de |a estructura, la que es
desarrollada por cada participante durante la improvisaciény qué es el desarrollo del

grupo.

Para la investigacion se han basado en los trabajos realizados por R. Benenzon
(Argentina) y la Dra. Jacqueline Verdeau-Paillés. Buscan la intervencién mas
adecuada con el paciente y evaluar la efectividad del tratamiento de la
musicoterapia.

Investigaciones:
= Josette Kupperschimit(1993), psicologo musicoterapeuta, terminé un trabajo

sobre la prueba de Savio-PPIT, una técnica musical proyectiva basada en
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analisis con muasica en intervalos. Publicada en en el Bulletin de

Psychologie Aplliquee. (Boletin de psicologia aplicada).

e Profesor Michel Escande, desarrollé un protocolo de investigacion para
pacientes elexioritmicos. Ejemplos de investigacion en el laboratorio del
autor incluyen:
= D. Perrociault{1991), la percepcién de nuestra propia voz en grupos
clinicos. Aun no se publica.

= N. Laeng(1892), Pacientes geriatricos sobre fa percepcion del sonido
ambiental. .

= E. Lecourt, P., J. Pennec, J.L. Baillot y E. Gueder en 1985, concemiente a
pacientes adultos de psiquiatria y la percepcion de terapeutas del sonido
ambientat.

= L. Pelletiery F. Stricher sobre la percepcion del paciente y del terapeuta
de! sonido ambienta! (usando nifics psicoticos) ademas han desarrollado
un analisis preciso del comportamiento del sonido en nifios psicoticos y
autisias.

= A_Lemer, psicologo, condujo un estudio sobre nifios con.abuso.

Actualmente hacen investigacion sobre el suefio musical (porque sofiamos en
musica, las formas usadas, el significado de ésto, su relacion con las imagenes del

sueno, etc).

Espaiia

En el pais Calalano (Barcelona, Catalufia), la influencia mas sobresaliente
respecto a las perspectivas tedricas es la Psiquiatrica biologica, en hospitales
estatales; Psiquiatria social Terapia Familiar y Terapia del comportamiento. Con
tedrias especificas como la psicoterapia de grupo, socioterapia, psicodrama,

psicoandlisis psicodinamico, metodologia humanista, etc.

Los métodos usados para adultos en musicoterapia son Receplivos,

Improvisacionales, Verbales.
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Los Métodos receptivos tienen como objetivo facilitar el conocimiento de las
emociones como técnica proyectiva para propositos de diagndstico. Sugeririmagenes
y fantasias, sacar recuerdos, cambios emocionales de sentimientos, cambios de
humor, facilitar 1a expresion verbal de los sentimientos, la proyeccion de los deseos,

frustraciones, etc.

Hacen uso de verbalizaciones, escritura, poesia, dibujo o tocar misica para
provocar imagenes y fantasias. Por medio de la fantasia guiada, 1a cual emplea las

cualidades de la musica para logro de este objetivo,

E! Viaje musical es ofra técnica usada desde 1789 por el Dr. Cid, en la
acutalidad la usan con nifios. Consiste en invitar al paciente a visitar un pais o ciudad

particular, donde la musica se usa para facilitar el proceso imaginativo.

- Los Métodos improvisacionales se usan con musica a través de Didlogos de
Schmslz, (1974), con objeto de incrementar la libertad interna del paciente, respeto

. por las preferencias de otros y habilidad para relacionarse con otros.

Las terapias de baile como el biorritmo, principaimente con pacientes
deprimidos y mayores de edad; asi como la expresion libre y el baile social son
algunas de la terapias utilizadas por los psicoldgos musicales para fomentar el
desarroilo.

Los Métodos verbales, como terapia de apoyo, discusién de grupo, técnicas de
remotivacion e instruccion son usados también para ensefiar a los pacientes como

usar la musica, canciones, baile, etc.; de una manera terapéutica.

En nifics existe una gran variedad de técnicas utilizadas para ellos en donde el
principal objetivo es ensefiarles a establecer relaciones, desarrollo de la creatividad,
el afecto, la imaginacion, la memoria, atencion, €l conocimiento de su propio cuerpo,
etc®.

“ paranto, C. Espafia, Cap. 32, p.541, 1893
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La evaluacion de la terapias musicales son realizadas continuamente por medio
de “Diario clinico™. Existen unas evaluaciones periodicas y al término del tratamiento,
que incluye: informacion estadistica {pesonaty clinica), actitudes del paciente ante la
sesion, terapeuta y grupo, objetivos alcanzados, (persocnales, generales,
cbservaciones), otros objetivos propuestos o eliminados, adecuacion de métodos y
propuestas generales.

Con respecto a fa investigacion realizada en Barcelona, el Dr. Poch{Maranto,
Espafna, 1983), durante 1970-75, realizd invetigacién relacionada con el uso de
musicoterapia en nifios mutilades, nifios con disturbios emocionales y pacientes
psiquiatricos(esquizofrenia,autisme), sin embargo no dicen mas sobre los resultados

que se han obtenido en estas investigaciones.

En Espafa las teorias mas relevantes son psiquiatricas, terapia familiar y
educaciéon especial (de comportamiento, Cognicion, Psicoanalitica, Humanista,
Gestatl).

Con una influencia de la Psicologia Holistica y Transpersonal y Pedagogia
terapéutica; Patxi del Campo en colaboracion con terapistas como Claudio Naranjo*,
Silvia Nakach y Fidel Delgado, realizaron modelos de musicoterapia basados en
estas propuestas.

Los métodos son semejantes a Barcelona, con una combinacion de técnicas
como el psicodrama, los tratamientos no son reduccionistas, pero buscan et
comportamiento en todos los aspectos de la persona simultaneamente. El
conocimiento, la integracién y ei balance de todos los aspectos de la persona que son

vistos como un objetivo a su tratamiento y recuperacion®?,

En Espafia, no hay musicoterapia estandarizada o una valoracién de terapia no

musical o procedimientos de evaluacidén que se usen para todo los grupos. Al igual

"1 Naranjo, C. Una vieja y novisima.Ed. Cuatro vientos.

“? Maranto, C. Espafia, Cap. 32, p. 553, 1993
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que los otros paises ésta se usa de acuerdo a las caracteristicas y necesidades de
cada individuo.

Actualmente Javier Azkarreta{Maranto, Espaia 1995), compositor y estudiante
de posgrado en la Escuela de Musicoterapia y de técnicas de grupo, estd
componiendo musica para uso en vibroacustica, basado en las propiedades

especificas del sonido y los objetivos terapéuticos.
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4.4 Aplicaciones de la Musicoterapia en México

" En México se conocen diversas técnicas, pero lamentablemente no se ha
podido a mi juicio hacer o crear algo propio pues todo hasta el momento es una

copia de lo realizado en otros paises.

Como ya mencionaba en capitulos anteriores, el inicio de la musicoterapia en
México se dio alrededor de 1850, ésta ha sido utilizada en modalidades diferentes
y ha ido evolucionando, dando origen a diversas ramas de aplicacion. México esta
en pahales, intentando formar un modelo de acuerdo a fos arquetipos sonoros de
estas tierras con una fundamentacion en la filosofia humanista.

El resultado ha sido la fusion de conccimientos aprendidos de diferentes
escuelas: la Americana, La Argentina, la Escuela Europea: Espafiola y Francesa
basicamente y se ha intentado fusionar estos conocimientos con raiz Mexicana y
Latina, con los arquetipos sonoros mexicanos.

Todas estas son fusiones llevadas en conjunto con la rama de la
Musicotarapia pasiva, que son algunos ejercicios donde se trabajan emociones a
través de diferente musica pregrabada, sonidos regresivos genéticas, sonidos que

llevan a diversos estados energéticos.

La perspectiva clinica basica de fa Musicoterapia en México es el modeio
humanistico existencial, enfatizando el desarrollo del potencial humano, la
busqueda de la armonia individual, el equilibrio y el restablecimiento de la relacion

interpersonal para aumentar a autoestima.

Las bases teéricas son desde un contexto humanista, es decir, Rogers,
Maslow, Fromm, Frank, Rollo May, Reich, W, y Jonh Pierrakos: con los Nucleos
energéticos; la mascara, el yo inferior (drea obscura) y yo superior o centro, la
creatividad contenida. Ademas de apoyarse en las teorias como el Psicodrama, 1a
Terapia Transpersonal y las ideas de Yoga y Meditacion.
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Las actitudes con las cuales trabajan son basadas en la teoria de Rogers:
1. Respeto hacia la persona

2. Aceptaciénde la persona

3. Empatia

4. Congruencia

La musicoterapia es utilizada como un medio para promover et desarrollo
humano en donde la persona invesliga por si misma su propio potencial, con la

musica, facilitando el proceso.

E! Dr. Polit (Dir. del Instituto Mexicano de Musicoterapia Humanista) trabaja
principalmente con el drea emocional y energético espiritual, pues considera que son
las dreas donde menos estd conectado el ser humano, generalmente se estd
conectado con la mente, con su ego, pero poco conectado con sus sentimientos y su
energia espiritual®.

tos procedimientos utilizados consisten en pedirles a las personas que se
recuesten, se sienten, o adquieran una postura cdmoda y a partir de esta actitud que
comiencen a escuchar la mdsica, no solo con los oidos, sino con todos los
segmentos del cuerpo; de los pies a la cabeza y que abran cada uno de los poros de
la piel, es decir, que se sensibilicen, ante estos pequefios receptores sonoros por

donde la musica también se filtra.

Se frabaja homeopaticamente con la msica, para después atender las
necesidades de las personas. Dicho de otre modo, se invita a las personas a que
tomen conciencia de sus emociones, que las vivan, que se abran a su experiencia,
tomando conciencia de si mismas, valorando sus necesidades para aprender a

superar sus conflictos y para aprender a manejar sus emociones.

En ocasiones la musica atonal, permite integrar las partes enajenadas de la

persona para que se vuelva mas sanay toquen posteriormente la armonia.

4 pMufioz, P. V. Apuntes del taller de Musicoterapia, 1983
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Los instrumentos usados son latinos, aunque hay también instrumentos
orientales. Se ha intentado trabajar sobre ta linea de la expresién de la voz, la
expresion del propio cuerpo, la expresion corporal y artistica, de alguna manera
también la expresién energética a traves de algunas ensenanzas de Carlos

Castafieda.

Basicamente, se han desarrollado talleres vivenciales en donde los
participantes pueden vivir diferentes tipos de aplicacion de la musicoterapia con dos
vertientes de aplicacion: una que es exclusivamente vivencial de crecimiento personal
y la otra donde se extiende para proporcionar un aprendizaje. Posteriormente
sobreviene la aplicacién; es decir que las personas que toman los talleres, puedan

aplicar la musicoterapiaen ellas y hasta en otras personas.

En estos talleres se busca que cada persona identifique los elementos de

apoyo para su madurez, auto regulandoy auto responsabilizandosede si mismo.

Carlos Fregtman{1989) con su practica, su psicoandlisis musical y dinamica de

grupos, fue una fuerte muestra de aprendizaje para hacer musicoterapia.

Otro valioso investigador de nuestro siglo que puede aportar mucho al campo
de la psicologia espiritual y al de fa musicoterapia transpersonal es Mircea
Eliade(1971) desde el enfoque de la Historia de las religiones. Refiriéndose al dialogo
de las estructuras de pensamiento de occidente con los mundos sagrados de los

mitos de las culturas "Primitivas” dice:

“Espero, de todas formas, que 1a confrontacion del hombre occidental modemo
con mundos de significado para él desconocidos o poco familiares, engendre lo que
puede ser llamado 'un nuevo humanismo™. Y en paginas posteriores”... [a historia de
las religiones puede abrir el camino hacia una antropologia filoséfica. Porque lo
sagrado es una dimension universal... Por lo tanto, e! historiador de las religiones
esta en posicién de comprender Ja estabitidad de lo que ha sido llamado la situacién
especifica existencial del hombre al “estar en el mundo®, porque la experiencia de o

sagrado es su cormrelativo. En realidad, el hecho de qué el hombre se dé cuenta de su
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propia forma de vivir y asumir su presencia en el mundo constituye una experiencia

“religiosa”. {...) La singularidad de la condicion humana es el resultado de una

*historia sagrada primordial” (Mircea Eliade, 1971).

Se ha dado el caso que con las mismas investigaciones y con 10s mismos

métodos, et sonido de la terapia, la forma de estudio de los casos, ia interpretacidnde

los resultados y ! objetivo de ia terapia son totalmente diferentes de un pais a otro.

“La curacién, el restablecimiento -terapia- medio de una energia, -musica- que

renueve nuestras manifestaciones y se adentre hasta lo mas produndo de nuestro

ser”, es el objetivo principal de la musicoterapia.

A continuacién elaboro un cuadro donde pongo lo mas importante en orden

cronoldgico para la aparicién de la musicoteraptaen México.

CUADRO CRONOLOGICO DE LA HISTORIA DE LA MUSICOTERAPIA

1865

1917

1918

1926

1944

1946

1950

1954
1958

Emiie Dalcroze, creador de [a ritmica.

A. Porta. 1er. Curso de ritmica para nifios anormales.
Curso para ciegos.

Dalcroze abrid las puertas a la terapia musical porque
rompié con el esquema rigido de la escolastica musical.
fer. Plan de estudios destinado especialmente a la
formacion de musicoterapeutas.

Se dedico el 1er. Curso Académico en la Universidad de
kansas.

Se fundd la Asociacion Nacional de Musicoterapia
(National Association for Music Therapy).

Gaston T. establece los principios de la Musicoterapia.

Se fundé en Gran Bretafia la Sociedad de Musicoterapia
(Society for Music Thérapy and Remedial Music).
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1958

1966
1968

1969
1971
1974

1974

Se crean cursos especializados para jovenes
musicoterapeutas.

E. Lecourt y J. Jost fundan en Francia la Asociacion de
Rocherches et d' applications des techniques
psychomusicales.

En Alemania el Or. Harm Willms realiza congresos
nacionales.

En Espafa Serafina Poach funda la Asociacidn de
Musicoterapia.

£n ltalia se funda la Asociacién Italiana de estudio de la
Musicoterapia.

Se funda Ia Asociacion Argentina de Musicoterapia,

En Argentina se dan las 1as. Jornadas Lationoamericanas
de Musicoterapia.

En Per, Venezuela, Ecuador, Colombia y México se
fundan Asociaciones de Musicoterapia.

Se funda ia Carrera de Musicoterapia en el Instituto de
Otroneurforiatriade la Facuitad de Medicina.

1er. Simposium Argentino de Musicoterapia.

1er. Congreso Interamericanode Musicoterapia.

1er. y 20. Congreso Mundial de Musicaterapia en Buenos
Aires, Arg.

Dr. Rolando Benenzon psiquiatra, compositor y autor
de vasta obra en esta especialidad, presenta una
conferencia sobre Musicoterapia. Se presentdé con su
equipo, en el Hospital Psiquiétrico infantil de México,
para impartir un curso sobre musicoterapiaal personal
que hacia alguna forma de intervencion
{fisioterapeutas, educadoras, enfermeras, psiquiatrasy
psic6logos) gue atendian a los pacientes rehabilitables

en la consulta externa de este nosocomio.
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La musicoterapia se aplico a los nifos que asistian a la escuela de educacion
especial dependiente del hospital, cuya finalidad era ayudar a los nifios en el
aprendizaje de conductas psicomotrices que les facilitaran la comunicacion no verbal.
En el caso de los autistas, o la expresion de sentimientos y emociones en nifos con
sindrome de Down, o en la utilizacién de algunas figuras ritmicas y melodicas que
auxiliaran el aprendizaje de conceptos geométricos como, circulo, cuadrado vy
tridangulo para que nifios con retardo en el desarrollo o desordenes espacio

temporales, o con dafio cerebral leve, se iniciaranen la lectoescritura.

La psicologa Lucrecia Arroyo Ruiz, ha aplicado la Musicoterapia de Orff en
pacientes con Sindrome de Down en el Centro de Integracion Down. Ademas de
trabajar con nifios incapacitados con problemas mentales, sensoriales, fisicos y/o

conductuales o problemas de desarrollo, asi como autistas.

Desarrollando actividades como movimiento, el lenguaje, fa voz y |a percusién
corporal junto con instrumentos musicales, la improvisacion juega un papel muy
importante y los pacientes hacen musica y se expresan con sus cuerpos. Todo ésto
con metas a desarrollar las habilidaddes de comunicacion de los nifies y sus
relaciones con el medio utilizando una forma aiternada de expresion.

La evaluacién es realizada junto con fas padres y de ser posible se mantiene

comunicacion con otros especialistas.

Tomatis(1986), desarrollé un método utilizando musica filtrada (Mozart
particularmente) y frecuencias para estimular ciertas ondas cerebrales. Este método
es frecuentemente utilizado con nifios autistas y disléxicos y con dificultades en la

atencidny el aprendizaje.

Finalmente, parece ser que en México la musicoterapia en lugar de ser un
método utilizado en la medicina o la psicoterapia, es vista como una técnica de
intervencion y apoyo a los pacientes. Por lo tanto, es una disciplina muy
especializada dentro del modelo tefapeutico general, requiriéndo un entrenamiento

especial para su practica profesional.
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4.5 Escuelas de practica, Niveles de practica, Experiencias técnicas obtenidas y

Técnicas utilizadas a nivel Internacicnal

Cheryt Dileo Maranto, en 1993, después del haber convacado a autores de

paises diversos de todo el mundo, a participar en la realizacion de un libro donde

estuvieran la mayoria de las principales teorias utilizadas, aplicaciones, técnicas,

usos de la musicolerapia; logré hacer {a siguiente recopilacién de datos {(que

clasifiqué en 4 diferentes cuadros conteniendo: Escuelas de practica, Niveles de

practica, Experiencias técnicas obtenidas y Técnicas utilizadas), tomando en cuenta a

38 paises de América Latina, Europa y Asfa, incluyendo claro esta, México.

CUADRO DESCRIPTIVO DE LAS DIFERENTES

ESCUELAS DE PRACTICA EN LA MUSICOTERAPIA

Nombre Descripcién Uso Metas
De diagndstico Valpracion del diente. La Poder. planear & tipo
’ misica y la relacidn de tratamiento
terapéutica son ulilizadas subsecuente,
para determinar informacion
de diagndstico en una o mas
de las siguientes areas:
Fisica, Psicoldgica, Sccial, de
comunicacion, Cognitiva,
Académica, espirtual, elc.
Escuchando, interpretando,
improvisando y
componiendo.
Educacional y En individuos con Mejorar el aprendizaje
Desarrollo necesidades o vyl desarrollo,
retrasos mantener el status
educacionales ¢ del conciente del cliente
desarrollo. yio prevenir
regresionas 0 etrasos
adicionales.
Instruccién Privada Instruccitn musical
tradicional e adaptada
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Cont...

Nembre Descripcion

Uso

Metas

Conductual

Con actividades

Artisticas combinadas Combinacidn con olras artes
terapéuticas como: drama,
arte, Danza, Movimiento,

Psicadrama, Poesia.

Curacidén

Medicina artistica

Entrenamiento clinico y
académico

Actividades

musicales, juegos,
etc. y la relacion
terapéutica para

lograr metas.

Cutracion  directa

con la musica.

Rehabilitacion y
prevencion

Método de
instruccion ylo

supervision

Busca disminuir,
incrementar, medificar
o formar las
conductas musicales
o no musicales del
cliente gque tiene la
necesidad de

cambiar.

Ensefiar al cliente a
utilizar sus ralos de
acio, para
pmpordonardiveréibn
o mejorar la actitud
del paciente hacia
otras formas de

tratamiento.

Proporcionar el
estimulo para trabajar
en otros  medios
artisticos u otros
medios artisticos
pueden proporcionar
el estimulo para

trabajaren la musica.

Lograr balance e
integraci¢n de todas
las partes musicales o
no musicaies  del

individuo.

Mejorar el desempefio
personal y/o rmusical
de los estudiantes de

musicoterapia
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Cont...
Nombre Descripcion Uso Metas

Réha'biliuﬁva Para  asistir a Facilitar e ajuste

personas lesionadas  psicologico
o discapacitadas en

la adquisicién o

requisicion de

habilidades

musicales © no

muysicales

Musicopsicoterapia Psicodinamica/Psicoanalitica Usar la

Conductual musicoterapia para

Gestatt asistir en 1a

Humanismo/Existencial resolucién de tode

Transpersonal tipo de problemas

Cognitiva psicolégicos,

Desarrollofintegrativa desdrdenes de!

Jungiana pensamiento.

Combinada o no especificada

Biopsicosocial Basada en la interrelacién de Crear cambios

los aspectos biomédicos y musicaleas en esos

psicosociales del individuo. aspectos de manera
separada o
simdltanea.

Paliativa Personas de Ila

tercera edad, o
enfermoes
terminales.

Preventiva Preveair  problemas
de naturaleza
psicotdgica,  fisica,
social, cognitiva,
comunicativa,
académica o
espiritual.
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CUADRO DESCRIPTIVO DE NIVELES DE PRACTICAEN LA
MUSICOTERAPIA

De acuerdo a la amplitud y profundidad con |la cual la musicoterapia es aplicada

como una intervencidnde tratamiento.

De apoyo

Especifico

Nivel

Comprensivo

Directo

Tratamiento

Indirecto

Independiente

Autonomiadel Terapeuta

Dependiente

I Descripcién

Para suplementar o respaldar otros lipos de
tratarmientos.

Utilizacién de la masica para tratar uno 0 varios
problemas del cliente de manera directa o para
apoyar y sustentar otras &reas de tratamiento;
establecer metas junto con otros profesionalesy
poder tratar ocasionalmente con cambios

prafundos en una o varias ireas problematicas.

El terapeula establece las metas del tratamiento
independiente y directamente; trata todos los
aspectes de manera simultinea para lograr
cambios penetrantes dificiles de alcanzar en la
salud del cliente,

Utilizade para tratar directamente los problemas
del cliente.

Para apoyar otras modalidades de tratamiento.

Referente a las capacidadesen la valoraiciéndel
diente, en el desarroflo de un plan de tratamiento
y en la implementacidnde tratamiento, con otros

profesionales o en forma auténoma.
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Cont...
Descripcion
| Cambios
superficiales
Metaparametros Propdsito del tratamiento

Inclusividad de

metas

Cambios

orientados

restringido

extensivo

Profundamente

Extension de cambios terapéuticos
futuros.
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CUADRO DESCRIPTIVO DEL TIPO DE EXPERIENCIAS TECNICAS
" OBTENIDAS EN EL USO DE LA MUSICOTERAPIA

Tipo Tipo de misica Descripcidén Alternativasde uso o Metas
, apoyos clinicas
Receptivas Improvisada, en E! cliente escucha « Imaginacion Musicales o
vivo o pregrabada mirsica, las e Asociacidnlibre no musicales
respuestas pueden e« Relajamiento o
variaf. activacitn
« discisidnde las letras
+ Recordacitn
* Creaciénde historias
Recreativas El cliente inerpreta e Imitacién de melodias o

Composicionales

improvisatorias

musica.

El cliente crea
muasica con o sin
ayuda.

El cliente crea
musica
espontaneamente
CON SUvoZ

o instrumentos.
Individualmente o

en duo

ritmos

= Aprendizaje de
canciones de memoria

= Uso de la notacién
musical

« Participacion

de canciones

= Toma de ‘ecciones
musicales

e Interpretacién musical
de una composcion

= La intervencidn en un

show o drama
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Cont...
Tipo Tipo de mdsica Descripcion Altemativasde uso o Metas
apoyos clinicas
De actividad Participar en una « Contar historias
experiencia + Juegos musicales
estructura- +  Otro lipo de juegos
da o semiestructu-
rada  seleccionada
previamente con
cuidado pa-ra
producir una
conducta(s)
particular(es).
Combinadas Experiencias + Arte
auditivas s Danza
¥y recretaivas. = Drama
* Poesia
+ Terapiade Juego
. ete

La imaginacion puede ser un punto de partida para estas experiencias ¢ un
subproducto de la misma experiencia.

La discusion verbal puede ser utilizada al comienzo de la experiencia musical,

durante y después de elia. Ayudando a proporcionar una exploracién ylo

identificacién de los problemas corrientes en el tratamiento del cliente, para enfocar ia

experiencia, reflejar sentimientos, orientar al cliente, proporcionar apoyo at cliente,

resumir la experiencia e identificar las areas de trabajo.
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CUADRO DESCRIPTIVO DE TECNICAS UTILIZADAS EN MUSICOTERAPIA

RECEPTIVAS

Nombre

Descripcion

Audicién afectiva

Audioanalgesia
Métedo Bonny de

imaginacion  y muasica
guiada. (GIM)

Audicionde diagnéstico

Visualizaciéon musical /

Imaginaciénmusicodirigida.

Escuchaempitica

Escucha general

Métodos individuales o de
grupo de Jost

Revisién de vida a través de
la misica

Realimentaciénauditiva
{feedback)

150 musica del individuo

Se escucha musica para cambiar el estado de animo, el afecto del cliente

o para promover la inferacciénmente-cuerpo.

Cuando la mosica se escucha directamentepara suprimir el dolor.

Proceso transformacional de 1-1, donde la persona en estado de
relajacion escucha mosica especiaimente disefiada. A medida que &l
individuo expermenta imagenes espontineas, éstas son reportadas,
reflejando la experiencia, profundizando. Las imagenes son discutidas

después del proceso sin interpretacionde ellas.

La valoracidnde las respuesias del cliente mientras escucha misica.

Se pone musica y se dan instrucciones al cliente de manera simultanea,
mientras el clienta se encuentraen un estado de refajacion, Las imagenes
sugeridas son importantes para las metas terapéuticas.

Uso: Clientes que necesitan mas estruclura o asistencia en la

imaginacidn,

Musica pregrabadao improvisada. Para acompafiarel estado del cliente y
entrar a ésle.

Musica seleccionada por el cliente o el terapeuta o el grupo. Para
cualquier variedad de metas.

Escucha de tres piezas musicales. La primera para acompaar el estado
emocional, la segunda neutral y la tercera la "musica terapéutica” que

facilita y refleja el cambio deseado.

Para que los clientes escriban una crénica o narren las experienciasde su

vida a través de la masica. Para trabajar fallas, dolor o penas no resueltas.

Escucha de musica seleccionada por el terapeuta que resume las
caracteristicas, progresos y potencial futuro.

Representa la totalidad de sus experiencas auditivas a lo largo de toda su
vida.
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C_:ont. .

Nombra

Descripcién

Desenslibilizaciénmusical

Miisica e imaglinacién

Apreciacionmusicat

Electroacupunturamusicat

Viaje musical

Relajacién facilitada por 1la
musica

Libre asociaciénmusical

Mneménicamusical

Regresién musical

A fravés de la inhibicdn reciproca, los clientes desarrallan una jerarquia de
eventes provocadores de ansiedad y estimulos relacionados con sus
necesidades clinicas particulares. El terapeuta presenta descripciones
verbales de detalles/siluacionesen esta jerarquia. (provocando de menos a
mas ansiedad). EI cliente imagina ios detalles lo mas real posible, en un
eslado de relajamiento, de esta manera ocurre un contracondicionamientoy ia
nueva respuesta de relajamiento es substituida por la respuesta anterior de
ansiedad. La mdsica es uiifizada para apoyar o sustentar el relajamiento y
estado imaginativo de! cliente durante ta presentacidn de la jerarquia
imaginatoria.

Escuchar misica en un estado de relajacion, con el propdsito de producir
imaginacion espontdnea impontante para las metas clinicas, e intensificar una
respuesta deseada y mejorar la concentraciony el enfoque. Generalmente sin
ineracciénverbal mientras la masica estd siendo tocada.

Utilizada para familiarizar a los clientes con varios tipos de musica, para
estimular el interés musical y el andlisis y la discusién sobre la miisica y eMos
mismos,

Utilizado para una amplia variedad de condiciones médicas junto con la

aneslesiay la cirugia.

= Acoplar fa musica a varios aspectos del cliente, luego es cambiada
gradualmenteen direccidn de la meta terapéutica. Puede utilizarse misica
vocal pregrabada, improvisada o vocal,

s Técnica imaginativa musical en la que el cliente visita ofra ciudad

imaginaria al escuchar un cierto tipo especifico de miusica.

Cuando se utiliza la musica para facilitar el relajamientojunto con sugerencias
verbales de relacién.

Los clientes reportan asociaciones, imagenes y sentimientos espontineos
estimuladosal escucharmidsica,

tnvolucra el uso de materiales musicales como ayudas extenas e intamas

para la memoria, el recuerdo, y entrenamiento mnemaonico (mermaodia).

Para producirun estado regresivo en el cliente.
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Cont...

Nombre

Descripeidn

Terapia de Validacion

musical
Musicovibroactstica
Improvisacién musical
proyectiva

Imprevisacitn proyectiva de

Crocker

Orientacidn hacia Ja realidad

a través de la musica

Estimulaciénsensorial

Discusitn musical de

canciones

Recordaciénde canciones

Involucra el reconocimiento y aceptacién de las respuestas de clientes
desocrientados a las experiencias de escuchar misica. El terapeuta utiliza
estas respuestas para comprender al cliente sin intentar modificar o

cambiarlas.

Involucra el uso de 1a musica y/o bajas frecuencias aplicadas directamente
al cuerpo, mas frecuentemente con escucha integral musical para lograr
una variedad de metas psicoldgicas, fisicas o médicas.

El cliente experimenta imégenes mientras escucha misica. Se requiere
que el cliente escriba historias qﬁe se le vengan a la mente en respusstaa
estimulos musicales y acusticos especialmente designados. Estas son
posteriormente interpretados para proporcionar informacidn con respecto
al cliente, diagnosticoy tratamiento.

Improvisacion en piano para producir historias, palabras y discusion

proyectiva.

Uso: Niflos

Pasos

1. Presentacidnde varios acordes para producir asociaciones.

2. Elrelatode historias de acuerdo a las libres asociacionesdel cliente.

3. Improvisacidnde la muasica en donde el nifo reacciona a través de las
palabras o historias.

4, Escribircanciones que hablan de los miembros de su familia.

Para proporcionar contacto con la realidad, eliminar la confusién y la
desorientacion y mejorarel conocimientodel Yo y del medio ambiente.

Uso: Demencia.

Para aumentar/ mejorartas percepciones sensoriales de los individuos.
Uso: Ceguera, Sordera, Mal de Alzheimery para restaurar el contacto con
el medio ambiente.

Letra, canciones y musica interpretadas.
Recordar canciones que tengan significado para eflos, explorando los

principales tépicos expresados en estas canciones de manera individual o
engrupo.
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Cont...

Nombre Descripcién

Reminiscenciaestructurada  Misica seleccionada por el cliente, terapeuta y/o el grupg n un intenlg
para producir memorias del pasado con sus emociones correspondientes
y para compartiry discutir éstas con el terapeuta yfo grupo,

Metodo de Tomatis Escuchar musica y sonidos especificamente filvados para estimuiar el

funcionamientacaerebral y lograr asi las propuestas terapéuticas.,

Curacionde entonacion involucra el uso de frecuencias espécificas para estimular y curar partes

especificasdel cuerpoy la mente.

La interpretacién puede crientarse hacia procesos o hacia productos, es decir,
cuando estd orentado a procesos el enfoque del tratamiento estd en los
comportamientos e interacciones que ocurren mientras se ejecuta o se recibe una
instruccion. Cuando estd orientado hacia el producto, el enfoque esta en el
tratamiento.

RECREATIVAS

Nombre Descripcion

Diagndstico por eleccion de  Se utiliza la seleccién de canciones que hace el individuo y que cantard o
canciones interpretara para que el lerapeuta valore sus problemas y necesidades
clinicas.

Interpretacion o ejecucidn Reproduccién que hace el cliente de un estimulo acistico, utitizada para

imitativa valorar el estatus perceptual, cognitivo y psicoldgicodel cliente.

Terapia de entonacién Utilizada para ayudar a los clientes afasicos a regenerar la habilidad de
melddica hablar. Utilizando un procedimiento sistematico muy gradual, el cliente
aprende a cantar y luego a hablar estas oraciones.

Canto melédicol/ritmico Canto de un texto precompuesto o recién compuesto con componentes
ritmicos y/o melbdicos.

Lenguaje facilitado por el Paramejorarelhabla.
canto
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Cont...

Nombre

Descripcion

Canto

Conducciénterapéutica

Prictica terapéutica

El uso del canto varia ampliamente e incluya metas educacionales,
terap&uticas recreacionales y psicoterapéuticas. Puede ser acompafiado
el canto por la accién, o por algin acompafamiento instrumental

improvisado.

Los pacientes conducen un grupo de clientes rmusicatmente.

Utilizadas en la preparacién de la interpretacidn que es imporlante para
las necesidadesy problemas del cliente.

COMPOSICIONALES

Nombre

Descripcion

Diagndstico por
composicin
Compaosiciéninstrumental

Videos musicales

Escritura de canciones

Los materiales de las composiciones de los clientes pueden tener
potencial para la valoraciény el tratamiento.

Generalmente usado por sujetos que han tenido entrenamienta previo

musical.

Principalmente hechos por adolescentes utilizando canciones que ellos
crean.

Los clientes de acuerdo a sus habilidades pueden substituir una o mas
lefras en una cancién precompuesta, escribir completamente nuevas
canciones, escribir una nueva melodia que ya tiene letra, componer una
meladia original con letras originales.

IMPROVISATORIAS

Pueden ser clasificadas en generales y especificas. Las generales incluyen los

usos de la improvisacién basados en estructuras y/o metas musicales o no musicales

especificos. Las especificas a procesos y modelos improvisacionales mejor

desarroliados que incluyen etapas especificas de tratamiento. Utilizan una amplia

variedad de instrumentos, voz, percusién corporal o en algunos casos tecnologia

computacional.
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TECNICAS GENERALES
Nombre Descripcién
improvisacién enfocada al Misica espontinea para descnbir un estado emocional o de energia en un
afecto indiviiduo y/o grupo.
Improvisaciénempética Utilizacidnge Instrumentos musicales o voz para reflejar o crear empatia.

Improvisaciénlibre
Improvisaciénglobal
Improvisacidénen una tonalidad

Improvisaciénsobre un texto

Letras y palabras improvisadas
Didlogo Interactivo

Improvisacién enfocada a los

problemas

Procedimiento operante de

Saperston

Trabajo representacional de

suenos

Imaginacién representacional

Improvisacién enfocada hacia

un tema

Entonacién

Improvisacionvocal

Sin reglas, estructuraso lemas.
Facilitar varios estados conscientesy lograr integracidn,

Involucra misica espantdneade acuerdo a un ritmo establecido.

Los materiales escritos, poesia, historias proprocionan la estructura para la
improvisacidn.

Rep tanrespuest pants
Las respuestas dentro de un didlogo incluye la repeticién, 1a sincronizacion, la
exageracién, la prolongacién, 1a intensificacidny la respuesta.

de los clientes.

Los grupos con necesidades de atencién sirven tome base para la creacién
musical.

Es 1a improvisacién musical que se acopla a la misica para adaptarse a los
movimientos del cliente como para establecer la comunicacion. El cliente

puede entonces controlarla misica a través de varios movimientos.

involucra la creacitn de musica espontaneabasada en sueflos.

Creaciones musicales esponténeasbasadas en materialesimaginativos,

Temas psicoldgicos o clinicos, para una improvisacién musical.

Vocal improvisacional, sostenidas en varios lonos, utilizadas para tratar
aspectos fisioldgicos (respiracidn, relajamiento, control de dolor} y psicoldgicos
del cliente,

Cantos y vocalizaciones espontaneas de maneré estructurada y/o no para
cumplircon metas terapéuticas.
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TECNICAS ESPECIFICAS ! MOCDELOS

Nombre

Descripcin

Musicoterapia
improvisacional en adultos
de Stephens

Musicoterapia analitica con
orientacion Jungiana de
Austin,

Musicoterapia analitica de
Mary Priestley

Continuo de conocimientos
de Boxill

Musicoterapiacreativa

Terapia de procesos

creativos

Utiliza técnicas de improvisacion musical y verbales, integradas para
ayudar al cliente a "experimentarse mas completarente®, para explorar
material problemético y para desarrollar relaciones interpersonales. El
trabajo en terapia se puede mover de la musica a las palabras, de la
mdsica a la misicar-de las palabras a la misica y de las palabras a las
palabras.

Improvisacion donde el terapeuta interpreta, refieja, sostiene y promueve
el didlogo para facilitar la integracidndel cliente,

Pensamientos psicoanaliticos e involucra el uso de improvisaciones y
palabras simbdlicas del diente y el terapeuta y de fomento para el
crecimientoterapéutico. Consta de cuatro etapas ciclicas:

1. ldentificacénde! problema

2. Definiciénde los papeles improvisacionalesdel cliente y el terapeuta
3. Improvisacidonde un titulo

4. Discusion

Los clientes seleccionan sus propios instrumentos musicales y son
acompafados por el terapé&uta.

Utilizado con nifios con discapacidad en el desarrofio. Incluye
improvisacion musical en tres fases: Conocimiento, estimulacién y

contacto.

La improvisacién musical como ¢! principal medio de interaccion entre el
terapeuta y el cliente. La musica improvisada por el terapeuta e$ ulilizada
para comprometer al cliente musicalmente en el canto o en la

interpretaciénde un instrumento.

Originada en Holanda.

Basada en el Psicoandlisis. Con la finalidad de que el individuo se pueda
deshacer de sus relaciones tan frias con ef ambiente. La improvisacion
musical properciona una forma para que los individuos expresen y
experimenten  sentimientos e impedimentos de la vida diaria de una
manera segura que permita un estado de aceptacién e integracion de
sentimientas. El impacto lerapéutico es obtenido de las caracteristicasde

{a madsica.
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Cont...

Nombre

Descripcion

Procese terapéutico de

desarrollode Grinnel!

Terapia de Improvisacién
experimental de Riordan y

Bruscia

Terapia libre de

improvisaciénde Alin

Perfiles de improvisaciénde

valoracién

Terapia integrativa de

Improvisacién
Musicoterapia Psicoanalitica
de Lecourt

Terapia metaférica de

improvisacion de Katsh y
Mede Fishman

Psicodrama musical de J.

Maoreno

Musicodramas

Métode de psicoterapia infantil combina la musicoterapia, la terapia de
juego y la psicoterapia verbal. El proceso emplea la improvisacion con
pianc que el terapeuta ejecuta para describir los sentimientos del nifio, el
nific reacciona al tocar un instrumentoo al escucharlo.

Semejante a una situacidn de laboratorio, con variables constantes y ctras
sistematicamentemanipulables, donde la improvisacidn y la discusién son
utilizadas afternadamente a lo largo de la sesidn pudiéndose emplear la

miisicay la danza.

La misica como base de comunicaidn con el cdliente. La libre
improvisacién sin reglas o estructuras, es el principal vehiculo para el
trabajo. Los instrumenlos son utilizados a manera de objetos

intermediarios.

Con los que se valoran los proceses y productos de las improvisaciones
musicales.

Estos perfiles son 6. Integracidn, Variabilidad, Tension, Congruencia,
Proyecciény Autonomia.

A medida que el terapeuta verbaliza e improvisa en el piano el cliente
reacciona de varias frmas: Moviéndose, con los instrumentos, con el
trabajo vocal, con palabras.

Se escucha una improvisacién grabada y se hace el analisis de la

improvisaciony de las dinamicas individualesy de grupo.

Improvisaci6n tanto del diente, grupo y terapeuta para explorar
sentimientos ¥ lenar el aqul y el ahora del cliente, La misica sirve como
una metafora de los sentimientos e interacciones del cliente y se utilizan
discusiones verbales para conectar las experiencias musicales con las

experienciasvitates del cliente.
Utiliza misica improvisada.
Para representar una situacidn no resuelta de la vida del individuo. El

paciente organiza y orquesta las improvisaciones musicales det grupo, y

se da una resolucion a |a situacidn con misica.
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Cont...

"Nombre

Descripcion

Terapia improvisacional de
Orff

Terapia  paraverbal de
Heimlich

Terapia de improvisacién
vocal de Sokolov

Los modelos Orff se basan en &l concepto de la misica elemental que se

refiere a la tendencia innata que todas las personas tienen de hacer

musica espontdneamentey es multisensorialpor naturaleza.

Elapas de sesiones:

1. Calentamiento{Preparacidncognitiva y emocional)

2. Estimutacién{Presentacidnde una idea germinal)

3. Exploracion{Musica! de la idea germinal)

4. Respuesta coordinada (Desarrollo de las relacienes musicales e
interpersonales)

5. Formalizacion (Determinaciénde las partes de improvisacién que son
mantenidas e implementadas)

6. Cierre (Determinacidndel final o finalizacidn)

tas metas incluyen: Experimentacién de la personalidad propia del

individuo, estructuracitn de la vida social y realidad fisica y iogro de una

identidad personal & interpersonal.

Utiliza medios expresivos verbales y no verbales: lenguaje, movimiento,
psicodrama, dibujo y pintura. Con la finalidad de tratar las necesidades
expresivas, comunicativas y terapéuticas del individua de un momenta a
otro. ’

Etapas:

1. Desarrollode relacionesentre el cliente y el terapeuta

2. Exploracidnde sentimientos

3. Trabajo a través de los conflicles

4, Integracién

Las manigbras incluyen didlogos ritmicos instrumentales, exploracidn
instrumental, interpretaciénasociada de un instrumento, uso metaftricode
instrumentos, manicbras ritmico-motoras, juego de improvisaciones
dramatizaciones, uso metaférico de letras de canciones, improvisaciones
con historias musicales e improvisacionesde historias.

Las técnicas son: La imitacion, repeticién, variacidn, exageracion,
modelado, modelado entre compaderos, la toma de papeles, dependencia
dual, canto reflexivo, cuestionamientea diferentes niveles de direcciony la
discusion verbal.

A través de técnicas de respiracidn, entonacidn, improvisacidn vocal,
canto, alineacién corporal, toque (tacto), imaginacion verbal y técnicas
psicoterapéuticas. Etapas: exploracién y conocimiento, liberacion y
fortalecimiento,integraciéne independencia.
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CAPITULOWV

La Musicoterapiacomo alternativade vida en la Satud Mental

TECNICAS BASADAS EN ACTIVIDADES

(de acuerdo a su propuesta o funcién)

Emocionales

De uso de los ratos de ocio

Motoras

Perceptuales

De mitisica recreacional

Sociales

Educacionalesacadémicas

Actividades Descripcidn
Conductuales Tienen como meta ks cambios en los patrones conductuales o de
comportamientoindividuales o en grupo.
Cognitivas Para estimular el pensamiento, la atencidn y las respuestas cognitivas
generales,
De comunicacidn Para mejorar las habilidades de comunicacién del cliente o grupo,
verbal o no verbal.
Do Diagnéstico

Para valorarel funcionamientodet cliente.

Para mejorar el aprendizaje académico.

Para mejorar

la autoestima,

el
responsabitidad, etc,

conocimiento  interpersonal,

Para facilitar fa participacién exitosa en aclividades de ocio y para
estimular el interés y éxito del cliente en estas actividades.

Para mejorar el funcionamientomotor del cliente.

Para mejorar todos o0 varios aspectos perceptualesdel cliente.

Para propoicionar habilidades recreacionales y opertunidades como
diversidnen la terapia.

Para mejorar todos o varios aspectos del funcionamiento social, como
el compartiro el tomar turnos.
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CAPITULO IV La Musicoterapiacomo atternativade vida en la Salud Mental

TECNICAS COMBINADAS

Usada la misica de manera simultanea, alternada o interactivamente con otras
modalidades tiene un gran efecto terapéutico. Algunas de ellas son las siguientes de
las cuales no encontré una definicion detallada pues depende el uso de acuerdo al

papel y funcién de fa musica en cada una de las técnicas.

1. Actividad combinada e improvisacion

2. Artes combinadas e imaginacién

3. Técnicas combinadas de diagnéstico

4. Euritmicas

5. Artes musicales y expresivas

6. Musica y masaje

7. Musica y terapia de tocar un instrumento

8. Musica interactivay movimiento

9. Juegos musicales

10.Musica y estimulacion multisensorial

11.Escucha integral de misica con baile/movimiento (libre

estructurado)

12.Escucha integral de musica con improvisacion

13.Escucha e interpretaciénde misica

14.Marchas y danzas de Wheelchair
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4.6 Limitaciones de la Musicoterapia

La masica estimula asociaciones extramusicales y relaja con efectos individuales
diferentes, teniendo influencia directa en procesos psicoldgicos. Es por ésto que a
veces puede ser nociva en algunas situaciones de tratamiento. Su apficacién

terapéutica es valida y puede ser til en el cuidado y prevenciénde la salud.

Hay excepciones en las cuales es contraindicada la musicoterapia, por producir
efectos nocivos en las personas, como es el caso de la epilepsia musicogénica,

inadaptaciony aplicacién de la musica electronica.

De acuerdo a Critchiey, existen tres tipos de epilepsia:
1. La respuesta de sorpresa o miedo
2. Con estimulos musicales con reminiscencia intolerable o estimulos que
producen desagrado; y

-

3. La provocada por estimutos mondtonos, como las maquinas de una fabrica.

vt

Con respecto a la epilesia, Benenzon, menciona que estimulos que precipitan el
ataque, varian desde la misica cldsica, jazz, mdsica romantica, mientras se toca
algan instrumento o en las salas de concierto; se cracteriza el ataque por tics det ojo;

palpitacionesy aprension.

Con la musica electrénica, se requiere de tener cuidado, con algunos sonidos
ya que éstos poseen propiedades alucindégenas que son similares a las drogas, ya
que provocan en los pacientes un estado de eknnesia, siendo por lo tanto un peligro

su aplicacion®,

“ Sinchez, L. La misica en psicoterapia, 1984
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“Exista en las almas una simpatia con los sonidos,
y al vibraria mente, al oido le agradan

{as melodias dulces o marciales, alegras o graves:
algin acorde af uni: con lo que oi
resuenaen nosotros, y el corazén responde™
Witlian Cowper
CAPITULOV

Conclusiones

La musicoterapia es uno de los caminos mas potentes para llegar al interior de

cualquier ser humano y fuerte para llegar al contacto consigo mismo.

A continuacion resumo lo revisado en las siguientes afirmaciones:

1.

La Musicoterapia es una disciplina que utiliza el sonido, la musica y el
movimiento, para producir efectos regresivos y abrir canales de
comunicacién, con el objetivo de emprender a través de ellos el proceso de

entrenamientoy recuperacion de! paciente para la sociedad.

. La musica no puede ser copiada, con ésto pretendo decir que el camino real

para conseguir que la musica hable al cuerpo y poder manifestarmos, es
escuchar por medio de la piel y elegirla en forma individual, de acuerdo a la
capacidad de percepcion y sensibilidad de cada uno. Esa escucha debe
llegar a ser sensible, no Unicamente llegando por el oido, aunque éste es el

puente mas directo que penetra al cuerpo.

_ Creo que no hay una técnica especifica para lograr definir la misica para

uno u otro movimiento yfo objetivo, sino que uno debe estar abierto cuando
la misica se haga presente en el cuerpo. Toda musica es valida, es la
necesidad de comunicarnos por medio de ella la que nos ayudara a sentir el
alimento y desarrollo necesario en los caminos de |a comunicacion, con ésto

quiero decir de manera verbal y no verbal,
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4.

El uso inadecuado de la Musicoterapia puede provocar el enquistamiento y
reforzamiento del autismo y de la sintomatologia psicotica, y por el contrario
puede llegar a ser-un medio eficaz para el desarrollo y beneficic de muchos

aspectos de la vida de un ser humano.

Es por ésto que no se puede generalizar el uso de determinada masica, y
tampoco hacer uso de la aplicacidn de musicoterapia inexpertos no
relacionados con el area de la salud; con esto quiero decir, que se requiere
de entrenamiento y conocimiento en muchas areas tanto de tipo psicolégico

como generales de cultura, estilos, etc..

Por medio de la Musicoterapiaes posible identificar:

« Cudles son los sonidos que surgen de los comportamientos negados y
reprimidos

+Qlué musica nace de |0s que si acepta de si misma, ia persona

«Qué se puede crear si se le da salida a todas las melodias de tipo
emocional personales

» Descubrir Io que ocurre al fluir en un curso normal, experimentando todos
los ritmos naturales de las propias necesidades, logrando la satisfaccion.

» Conocer la propia vibracion sonora

« Comprender qué es mas facil crear: armonia o desarmonia en nuestros
encuentros de relaciones humanas por medio de la musica

= Descubrir si se impone, te imponen, o respetas el ritmo de los otros en una
experiencia musical de la vida

« Reconocer si se es capaz de escuchar los sonidos o el silencio que genera
cada cuerpo y el propio

« Qué puede pasar si se vive lo que cada quien necesita para cuidar su

cuerpo y que puede pasar si no cuidan su instrumentoy lo abandonan

Con ésto quiero decir, que haciendo caso de cada uno de los elementos que

conforman la musica y cada ser humano, es posible lograr conformar las canciones,

instrumentos y timbres sonoros personales, mencionados al inicio en el capitulo 1,
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que permitan desarrollar toda la musica que llevamos dentro con todo y sus
silencios.

Ser capaz de tener una escucha integral en todos los niveles(Corporal, Emocional,

Mental y/o Espiritual), sea cual sea en el que se encuentre cada sujeto.

Si quisiera clasificar el tipo de influencia tedrica que la Musicoterapia ha tenido, me
encuentro con que ésta ha pasado por las tres principales escuelas de la Psicologia
(Conductismo, Psicoandlisis y la Humanista), predominando en la mayoria de los

casos los que se encuetran en la 3a. gran escuela de la Psicologia “el Humanismo™.

Esto. tomando en cuenta a todos aquellos investigadores y personas que han
desarrollado o aumentado e! conocimiento de esta allernativa, que han sido desde

psicoterapeutas, psiquiatras, pedagegos, artistas, musicos, psicélogos, etc. ..

Los niveles de practica en los que la Musicoterapia se aplica son principalmente
individuai, grupal, de alguna manera de apoyo, directo e indirecto y en algunas

ocasiones restringido o extensivo, segin el caso y de acuerdo a las necesidades del
tratamiento.

Por otro lado, las experiencias que se han reportado son de diversas areas y
formas como las Receptivas, Recreativas, composicionales, Improvisatorias, de
actividad y una combinacién de las anteriores, que al respeclo considero es

necesario seguir explorando y dar a conocer en nuestro pais.

Con base en las experiencias las ténicas utilizadas, también presentan una
extensa gama de alternativas, come lo serian las de tipo Receptivas,
Composicionales e Improvisatorias, estas Ultimas divididas en generales y
especificas.

La historia musical de una persona permite al terapeuta establecer una guia
para explorar las limitaciones y potencialidades con el fin de hacerlos responsables

de su propio dessarrollo; conocer sus estados inconclusos y superarlos.
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La historia musical de una persona se forma desde el Utero materno; después
influye en ella fa mUsica que se escucha en la familia y en la regién en donde se

desarrolia.

Para ésto, es de vital importancia aclarar que la Misica por si sola no puede ser
curativa; es decir, es necesario apoyarse en diversas técnicas y conocimientos para
lograr las metas y objetivos que se tengan dentro def tratamiento o modelo a seguir.
Estas pueden ser el psicodrama, la danza en su diversidad de modalidades, la
expresion corporal y la creatividad o desamolio de habilidades musicales que

permitirdn que al combinarse se logre un acoplamiento psicoterapéutico (musica-

_psicoterapia(Mente)y flegar asi a la salud o mejoramiento de ésta.

Se encontrd una diversidad de aplicaciones realizadas con el uso de la
Musicoterapia como: en la angustia, transtomos psicosomaticos, depresion, estrés,

€n nifios hiperactivos y autismo,

Al respecto puedo mencionar que actualmente se estd corriendo un programa
para esquizofrénicos en el Hospital Psiquidtrico Samuel Ramirez Moreno en Santa
Catarina, donde una egresada de la Facultad aplicé “Musicoterapia” a una serie de
enfermos débiles mentales cronicos, con la finalidad de bajar tos niveles de agresién
como primer objetivo. La investigacion se encuentra en el analisis de resultados, pero
creo conveniente comentar que los resultados obtenidos o por lo menos hasta el
momento analizados hablan de efectos positivos con la aplicacion de ia
Musicoterapia, arrojando avances con respecto a este topico patolégico. Parece ser
que se logré bajar los niveles de agresion y sin proponérselo hubo un aumento de la
socializacion en los pacientes, por lo que se puede decir que la Musicoterapia puede
fomentar y desarrollar muchas areas, especificamente en este caso, en enfermos

mentales y ayudar a su restablecimientoo mejoramiento del deteriodo.
Es por ello que considerc importante mencionarle, como un avance que se ha

tenido a nivel institucional, el cual esta permitiendo implementar el uso de nuevas

técnicas de tratamiento como lo es la Musicoterapia.
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Sin duda para hacer Musicoterapia se requiere de profesionales, es por eso que
los musicoterapeutas deben tener la capacidad y habilidad para apreciar, respetar y
utilizar la masica de otros y no sdlo los estilos.

Un Musicoterapeuta debe tener habilidadesfentrenamiento profesional

necesario para poder ejercer este tipo de manejo terapeutico.

Un musicoterapeuta es un experto musico, capaz de manejar instrumentos
musicales, canto, e improvisar una variedad de estilos; estudios detallados en
fundamentos musicales como son: armonia, conductas, historia musical, modo de
tocar solo y en grupo, y conocimienta y habilidad en composicion para las bases
sdlidas de terapias musicales.

El entrenamiento profesional de musicoterapia es una combinacion de teoria y
sabiduria experimental, donde se adquirieren los estudios de conocimiento formal y
desarrollo humano anormal; de sintomas, problemas y necesidades asociadas con
gente que tiene una variedad de diferencias y enfermedades; y de varias
aproximacionesy modalidades de tratamiento. Ademas, deben ser especialistas en
observacion, valoracion, planeacién de tratamiento, implementacién, y evaluacion,
Indagar mas sobre la teoria, investigacian, y practica de la musicoterapiay psicologia
es necesario para proporcionar individuos y grupos con servicios efectivos

terapéuticos.

Entre las principales habilidades del musicoterapeuta pueden mencionarse:
escuchar al ofro, hacerle sentir el como lo escucha, hacerie sentir como lo entiende
empaticamente, y dentro de la musicoterapia lo puede hacer verbalmente como
también lo puede hacer corporalmente con sonidos, ésto es fundamental; es decir,
poder acompanar a cualquier tipo de emocion emitiendo, un sonido, poniendo una
musica en especial, tocando un instrumento, ésta es una habilidad fundamentalen un

musicoterapeutael hacerle sentir al otro que estd acompaiiado.

Ser capaz de descubrir el 1ISO, es otra de las habilidades importantes asl como

la flexibilidad para cambiar hacia otros rumbos de tratamiento con respeto y con ia
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aceptacion de la persona, donde la persona quiere irse, 1a habilidad de seguir a una
persona por sus diferentes manifestacionesverbales y no verbales.

Lo méas importante de cualquier terapeuta es su desarrollo personal. Me parece
que cualquier persona que esta en su centro y que ha invertide mucho tiempo en su
desarrollo personal es una persona en {érminos Frommianos: con una personalidad
terapéutica, es decir, més alla de las habilidades técnicas, es un ser humano que por
ser como es, por el manejo de su presencia es una persona gue ya actda
terapéuticamente, quiero decir que, cuando se hable de desarrollc personal del
musicoterapeuta se requiere que tenga un desarrollo tanto emocional como
desarrollo espiritual también, sobre todo en el manejo de la musicoterapia, tendencia
hacia lo espiritual. Quien no cree en la espiritualidad, quien no cree en la energia,

puedo asegurar que ests limitado en el manejo de la musicoterapia.

La experiencia y manejo del trabajo con pacientes es de vital importancia,
adehés de tener conocimiento sobre psicopatologia, desarrcllo humano, sobre
corrientes psicalogicas, y también de las alternativas como las corporales, en si toda
la gama de terapias: Humanistas, Psicodinamicas y Conductuales, con ésto se haria

un muy buen perfi de musicoterapeuta.

Es aqui donde sobresale la importancia de puntualizar que, un uso inadecuado de
la Musicoterapia puede llegar a provocar el enquistamiento y reforzamiento del
autismo y de la sintomatologia psicética, y por el contrario puede llegar a ser un
medio eficaz para el desarrolio y beneficio de muchos aspectos de la vida de un ser
humano.

Por Io anterior, es-fundamental que se dé una aperiura a la concientizacion social
de que a la musica, - como algo ya muy propie, puesto que desde nuestro nacimiento
o si es que se tiene la suerte y se tuvo desde antes del nacimiento- se le considere
una parte esencial de la vida diaria, de donde se puede aprender y reconacer partes
reales del ser humano. Siendo utilizada como medio de sensibilizacién, relajacién e
inclusive de sanacién; con la debida aclaracién de que se combinen los medios y

personal calificado. Asi mismo, dar oportunidad de investigacidn de todo tipo con
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relacion a la Musicoterapia para tratar de encontrar fa manera de lograr un mayor
conocimiento y aceptacién de ésta. Para ello se requiere del apoyo de Universidades
e Instituciones de salud, para dar a conocer mas ampliamente esta altemativa en
psicoterapia.

Los invito a que busquen la misica que corresponda a cada uno y exploremos el
maravilloso mundo de la musicoterapia con la diversidad de combinaciones
existentes al respecto, tratando de darle el elemento creativo junto con la
imaginacion, movimiento y expresién. Sélo asi la musica tendra una unidad creadora:
td y ella, donde la musica como tal no significa ser una expresion de ARTE por si
sola, sino lo gue la hace diferente; es la capacidad para lograr ¢l desarrollo de la
creatividad como un lenguaje; que sea por medio de la musica como se llegue a la
comunicacién, por medio de SO de cada persona y de acuerdo a las necesidades y
conocimientos de cada individuo.

Recordando que la investigacion cientifica es un arma muy importante con la que
se puede contar, para luchar contra las enfermedades mentales (como se ha
comenzado a aplicar en esquizofrénicos), comenzar a trabajar con la Musicoterapia,
puede ser una alternativa mas para lograr combatirias. Existen aun muchas areas por
explorar, que tal parece se han considerado, pero no existe bibliografia que

compruebe la utilizacion y aplicacion de la Musicoterapiaen éstas .

Por vftimo considero que ia aportacion que hago al generar este apoyo de
consulta sobre la Musicoterapia es importante, ya que la informacién plasmada en
este trabajo es actualizada; ahora bien, si nos remontamos a la investigacién
realizada en 1986 por la Lic. Ma. Del Carmen Sanchez Laguna, en su tesis intitulada
“la Miisica en Psicoterapia”, puedo concluir que no ha habido muchos avances al
respecto. Una de las aportaciones que considero estoy efectuando, es lo
contemporaneo de la Musicoterapia; o sea, Io realizado internacionalmente, y para

ello menciono algunos paises en donde se ha desarrollado mas notablemenite.
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CAPITULOV

Conclusiones

Estoy convencida que es de vital importancia fomentar la documentaciénde todo
aquello que se haga al respecto, pues solo asi se podra comenzar a considerar la
Musicoterapia como una alternativa o técnica para apoyar la Salud Mental.
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“Oh, divina mdsica
Ch, torrente de sonidos
en que los estados del alma
fluyen, se sumergen y reaparecen,
mientras contemplamos sentados en la
orilla el reflejo del mundo interior, pues
<<espejo sobre espejo reflejado es todo
lo que vemos>>,
Oh, divina musica,
ablanda nuestros corazones,
renueva nustro amor”.

Opera de King Priam, de Stephen Spender.
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ANEXOS

Muestra de como ve Frankl a la enfermedady a la Salud.

Esquema 1. Enfermedad
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Esquema 2. Salud
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Aislamiento
Soledad
Solo
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Acorde: Es la combinacionde 3 o
mas sonidos que se  producen
simultanearnente de acuerdo con
cierto gusto.

Afasia: Es |a pérdida de ta memoria
de los signos que sirven al hombre
para comunicar sus ideas con 5u$
semejantes.

Amusia Incapacidad de identificar
melodias y timbres musicales.
También se entiende como la
imposibilidad de cantar o de tararear
una meledia. Generaimente por
lesidn de las areas asociativas del
16bulo tado del
hemisferio no dominante.**

temporal del

Armonia: Es la parte de la musica
que estudia la formacidn de acordes.
Alexioritmica En contra del ritmao,
Arquetipo sonoro. Representacién
inconciente profunda de uma
experiencia sonora que ha sido
comin de la raza humana por
innumerables generaciones ™
Atoneurofoniatria Especialidad
enfocada al aprendizaje del tenguaje
y su relacién con el conocimiento
corporal y postural.

Comisura: Técnica de la
neurocirugia funcional que consiste
en cartar las conexiones, es degir, en
lo que a nosotros se refiere, el
cuerpo calloso y las comisuras entre
los dos hemisferios

Aclitud  que el

terapeutamodela al cliente durante

Congruencia

GLOSARIC

la manifestacidn de ios que siente,
piensa o experimenta.

Deficiencia mental: Es el desarrollo
interumpide o incompleto  del
cerebro, que lleva a una disminucion
de los poderes intelectuales con
respecio a la edad cronoldgica,
Depresién nerviosa Amplificacion
netamente patoldgicadel estrés,
Dislexia Dificultad en aprender a
leer.

Empatiz Capacidad de vivir el
mundo del otro “como si” fuera el
nuestre, sin dejar de tener contacto
con nuesirala propia existencia.
Escucha integral: tomar
consciencia de lo que la mosica
genera y de lo que la persona refleja
en la musica a nivel corporal
emocional, psicolégicoy espiritual.
Enfermedad  del
angustiado sano  de

Espasmofilia
esplritu,
caracterizado por la disminucitn de
la tasa de calcio y de magnesioen la
sangre y franstornos somaticos
ligados a deficiencias organicas:
bloqueo de tas paratiroides.
Eurritmia Arte de lo arménico y
movimiento de expresién corporal,
como base en el modelo musical,
generalmente improvisada, como un
auxifiar para una mejor respuesta
ritmica

Fenomenologix Es el
descubrimientocontinuo de un ser.

3 Cardenas, J. Gran Diccionariode Psicologla, p. 46, 1956

“wolman, 8. Diccionarode las ciencias de 1a conducta, p. 95, 1987

*T Dordand. Diccionario enciclopédicoilustrado de Medicina. Vol. 1, p. 430, 1992
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Gestalt: Escuela psicoldgica cuya
congepcitn basica parte del estudio
de los fendmenos psicologicos y
sociales en la indivisibilidad del todo,
que estd formado por integracidn
méds bien que por adicién de las
partes. Cada parte es un miembro
del todo y la naturaleza de la parte
depende de su pertenenciaal todo.
Inflexidn cambio en el tono de voz.
Logoterapia: es un sistema de
teoria y practica psiquidtrica, un
modelo y un  método de
interpretacibn y transformacion de la
conducta y vida humana que abarca
lo espiritual

Melodia: Gran parte de las melodias
se construyen sobre las
posibitidades de la escala mayor
musical, o bien sobre la escala
menor, se refiere a lo grave ¢ agudo
de un sonido.

Musica: es un lenguaje, facultad que
se desarrclla con el tiempo. El
tiempo es la dimensién donde
transcurrenlos sucesos. Sucesos es
todo aquelio

que sucede, Un hecho es un suceso,
que ya ha transcurrido, que se ha
verificado, por lo tanto la historia
viene a narrar la sucesién de los
hechgs a lo largo del tiempo
verificindose en coexistencia con
otros hechos, en el espacio y en el
cuerpo. También es una sere de

paisajes o de visiones que desfilan
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en el ambiente incorporandose en el
inmenso. mar de nuestra memoria
auditiva.

Musicoterapia: : “Es una disciplina
paramédica que utiliza el sonido, la
misica y el movimiento, para
producir efectos regresivos y abrir
canales de comunicacidn, con el
objetivo de emprender a través de
ellos el proceso de entrenamiento y
recuperacién del paciente para la
sociedad.

Mnemotecnia Arte de para
aumentarel alcance de la memaoria.
Musicoterapia Humanista: es el
espacio psicoterapéutico donde a
través del sonido y la masica, asi
como ac;titudes de  respelo,
aceptacién, empatia y congruencia,
se facilita el desarrollo personal y
transpersonal del individuo. Decimos
también que es una Musicoterapia
Holistica porque  implica fa
interretacibn que tiene el sonido con
la totalidad del ser humane,
entendiendo a éste como un ser
basicamente

corporal,  mental,

emocionaly espiritual.

Nosocomia Hospital.
Psicodrama:es la sociedad humana
en miniatura, el ambiente mas simple
posible para un estudio metddico de
su estructura psicoldgica,
Psicoterapeuta Especialista de la
salud en tratar enfermedades de la
mente,
Regresion:  {Psicoandliticamente):
Cuando existen periurbagiones del
desarroflo evolutivo se producen
alteraciones del misme como
movimientos de retroceso, mediante
los cvales se vuelven a etapas
anteriores que fueron vividas con
mayor o menot éxito, elapas anales,
orales y fetales,

Ritmo: Este elemento de la masica
sirve para trabajar en dos dmbitos:
acliva y pasivamente. A nivel
receptivo: escuchamos, nos
relajamos o sensibilizamos. A nivel
aclive nos permite trabajar con
descarga fisica, emocionaly mental.
Estrés: Toda respuesta del
organismo consecuencia a cualquier
pedido o solicitud ejercidas sobre el
organismo.*

“ Cardenas, J. Gran Diccionariede Psicologia, p. 309, 1996
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Sublimacion: Acto de dirigir la
energla hacia algo distinto de su
exprestdn caracteristica,

Terapeuta Profesional de {a salud
que conoce la manera de tratar
ciertas enfermedades. Timbre: es la
cualidad de la sensacion sonora que
permite  establecer la fuente de
donde proviene el sonido.

Tonalidact Es la cualidad que nos
hace distinguir un sonido grave de
uno agudo.

Toxemia Conjunto de accidentes
patolégicos causado por toxemia que
leva la sangre.
Vibroacastica Técnica que
Involucra el uso de fa misica y/o
bajas frecuencias aplicadas
directamenteal cuerpo.





