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Resumen

La muerte es sin duda una verdad inevitable y atemorizante para todos los seres vivientes, pudiendo
despertar en las personas momentos duros y de intenso dolor. Perder a un ser querido o haber esta-
do en una experiencia cercana a la muerte, puede generar miedo, rechazo, e incluso fobia, los cuales,
pueden dejar graves estragos si no son tratados a tiempo. Por otro lado, la musicoterapia ha demostra-
do tener varios beneficios en la salud fisica, emocional y mental de los pacientes. Es asi, que el siguiente
trabajo plantea la aplicacion de musicoterapia como método para apaciguar, mejorar y regular la ansie-
dad producida por el miedo a la muerte, mejor conocido como tanatofobia. Para ello, se ha trabajado
con dos casos de personas que sufren de un cuadro de ansiedad producida por el miedo a la muerte,
a quienes se les ha aplicado sesiones de musicoterapia con el fin de regular su cuadro de ansiedad,
obteniendo un resultado positivo, aunque demostrando tener mejores resultados cuando se la aplica
como complemento a una terapia psicoldgica. Estudios de autores como Borda, Pérez, y Avargues
(2011); Andrades-Tobar, Garcia, Concha-Ponce, Valiente, y Lucero, (2021); Bruscia (2016); entre otros,
han guiado el estudio del presente trabajo.

Palabras clave: musicoterapia, ansiedad, tanatofobia, luto, bienestar

Abstract

Death is, without a doubt, an inevitable and horrifying truth for every being who follows the path of
life, making them live hard and shockingly painful times. Losing someone we love or living a near death
experience could cause fear, rejection or even phobia, which, if not treated on time, could leave an
enormous damage. On the other hand, music therapy has shown it has many benefits in patients' physi-
cal, emotional, and mental health. That is why this work proposes the application of music therapy as a
method to appease, improve and regulate the anxiety produced by the fear of death, better known as
thanatophobia. For that, we have worked with two different cases of people who suffer from anxiety
produced by their fear of death. They have been applied to music therapy sessions to regulate their
anxiety, which have shown positive results, even though it makes it clear that, if it was used as a comple-
ment for psychological therapy, it would show even better results. Different studies from authors such
as Borda, Pérez, y Avargues (201 1); Andrades-Tobar, Garcia, Concha-Ponce, Valiente, y Lucero, (2021);
Bruscia (2016); have guided this work.

Keywords: music therapy, anxiety, thanatophobia, mourning, wellness
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APLICACIONES DE LA MUSICOTERAPIA PARA LA REGULACION DE LA ANSIEDAD DERIVADA DE LA TANATOFOBIA

INTRODUCCION

La muerte es un acontecimiento que la vida tiene asegurado,
para uno mismo y para quienes nos rodean. Las experiencias
cercanas a la muerte son eventos que no pasan desapercibidos,
y en muchos casos puede presentarse un miedo excesivo a es-
te tema.

Cabe recalcar que la pérdida de un ser querido no es sencilla y
cada persona lo asimila de manera distinta. Por lo tanto, el pro-
ceso de duelo y el tiempo que dura no es el mismo en todos
los casos. Es importante reconocer que el duelo y sus manifes-
taciones son naturales y humanas, generalmente propias de la
situacion, pero cuando estas empeoran, afectan las actividades
diarias de las personas; si estas se presentan por un largo y ano-
malo periodo de tiempo, pueden considerarse como un proble-
ma (Gil-Julia et al.,2008).

De la misma manera, la mortalidad de los seres humanos puede
causar, en algunos individuos, un latente miedo a enfrentar y
lidiar con la muerte, ya sea suya o de un ser cercano. No es
extrafo que las personas que estan pasando por este proceso
puedan presentar un cuadro de ansiedad.

En relacién con la ansiedad, la American Psychiatric Association
(2014) establece que es la antelacion a una amenaza futura, pro-
vocando comportamientos cautelosos o intentos de evitar si-
tuaciones u objetos que causan ansiedad, por ejemplo: gérme-
nes, espacios abiertos, espacios cerrados o incluso actividades
especificas, entre otros.

En estos casos, resulta inevitable hablar de la tanatofobia, que
segun Sadock (2011), Borda (2011) y Grau (2008) es el miedo
constante y excesivo a la presencia o antelacion de escenarios
o elementos que implican la muerte, la agonia, el fallecimiento
de un ser querido, miedo al envejecimiento, a estar indefenso,
provocando que los pacientes sientan una amenaza sobre su
propia existencia. Borda (201 1) también menciona que la tana-
tofobia al igual que otros trastornos fobicos genera de manera
inmediata ansiedad al estar en contacto con un estimulo relacio-
nado con la muerte, presentandose también como una crisis de
ansiedad. Es asi, que la mayoria de los casos se presentan en
personas que se encuentran en la etapa final de su vida, o que
han sido diagnosticadas con enfermedades incurables. Taquicar-
dia, palpitaciones, sudoracion e insomnio, son algunos de los
sintomas que presenta un paciente con ansiedad (Sadock,
2011).

El estudio de Grau (2008) indica la importancia de ayudar a los
pacientes, familiares y personal de salud a sobrellevar la muerte
de manera que esta no produzca ansiedad patologica. Para ello,
a lo largo de los anos se ha usado el test de Templer, cuestiona-
rio de actitudes ante la muerte (CAM-1), ademas de otros que
ayudan a medir el grado de ansiedad por la muerte. Sin embar-
go, estos se deben usar con cuidado, ya que en ocasiones pue-
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den generar mayor malestar y nuevos pensamientos negativos
en las personas en las que el test es aplicado, especialmente en
pacientes diagnosticados con enfermedades terminales.

El articulo anterior nos indica la importancia de cuidar la salud
mental, no solo de los pacientes, sino también de los profesiona-
les de la salud, quienes dia a dia deben tratar con la muerte y
sin duda puede afectarles en mayor o menor medida a nivel
emocional y psicologico.

Por consiguiente, es imperativo recalcar la importancia de reci-
bir un acompanamiento adecuado que permita que personas
que se encuentran enfrentando una experiencia relacionada
con la muerte pueda llevar de la mejor manera sus miedos, in-
certidumbres y dolores, evitando asi que su cuadro pueda avan-
zar hacia un estado de depresion extrema.

Se debe tomar en cuenta que la musica es una herramienta efi-
caz de expresion y canalizacion de emociones, sentimientos y
pensamientos. Muchas veces, los pacientes de una psicoterapia
pueden no encontrar las palabras o la manera precisa para ex-
presar lo que tienen dentro de si, siendo la musicoterapia un
complemento necesario a la hora de trabajar en diversas pato-
logias. Ademas de ser un lenguaje, la musica también puede pro-
vocar diferentes efectos fisiologicos y fisicos, mejorar distintas
conductas, actuar como sedante o estimulante, comunicar el
nivel de dolor que se siente en el momento, e incluso generar
endorfinas, pudiendo asi representar un significativo apoyo o
reemplazo a los antidepresivos. (Jiménez, 2017)

Es asi como la musicoterapia ha encontrado su camino como
un tratamiento complementario que busca el bienestar del pa-
ciente, tomando su lugar como una gran herramienta a la hora
de atender a quienes buscan mejorar su bienestar fisico, psicolo-
gico y mental. Demostrando también, ser una herramienta su-
mamente efectiva al momento de dar tranquilidad y reducir los
niveles de ansiedad y estrés de los pacientes (De la Rubia et al.,
2014)

Eyre (2016), senala algunos métodos y procedimientos que se
pueden usar en pacientes con ansiedad; entre estos encontra-
mos la musicoterapia receptiva, como la relajacién, conversa-
cion con canciones, método Bonny de imaginacion guiada y mu-
sica. De igual manera también menciona a la improvisacion musi-
cal como herramienta para movilizar el afecto o explorar los
sentimientos y la composicion de canciones, que también se
puede usar en estos casos.

En un estudio de caso, realizado por Jiménez (2017); el paciente
con cuadro ansioso depresivo, mostré una mejora significativa
en los niveles de ansiedad, asi como un cambio en sus estados
de animo y conductas, mejora en la lucidez y un aumento de
actividad neuronal y ritmo cerebral, tras haber trabajado con
actividades como la improvisacion y viajes musicales. Por otra
parte, la musica, al regular el ritmo cardiaco y respiratorio, per-
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mitié disminuir la agitacion y preocupacion que presentaba el
paciente, asi como estimular la relajacion y evitar la rigidez mus-
cular mediante el movimiento guiado a través de la musica (Ji-
ménez, 2017).

Los estudios referentes a la musicoterapia y la fobia a la muerte
son limitados, no solo en la musicoterapia, sino también en la
psicologia. Sin embargo, Borda, Pérez San Gregorio y Navarro
(2011), hacen referencia al método cognitivo-conductual como
tratamiento de la fobia a la muerte.

En el estudio, a la paciente se le realiza un seguimiento de doce
meses, en el cual se busca principalmente controlar sus sinto-
mas de ansiedad, reducir conductas de evitacion y reducir los
niveles de malestar emocional. Para ello, se utilizaron técnicas
de relajacion y respiracion, asi como actividades de lectura de
cuentos relacionados con la muerte que le brinde a la paciente
la oportunidad de adquirir herramientas de autocontrol, asi
como disminuir la evitacion del tema.

Al finalizar el tratamiento, la paciente seguia sin lograr aceptar
la muerte. Sin embargo, se consiguié reducir sus conductas de
evitacion, controlar los sintomas de ansiedad que sentia cuando
se veia expuesta a temas relacionados con la muerte y contro-
lar los pensamientos relacionados a su propia muerte o la de
los demas, mostrando una mejoria importante, y demostrando
asi los beneficios que tiene la musicoterapia al aliviar o regular
fobias o miedos profundos.

Objetivo

Aplicar musicoterapia como tratamiento en pacientes con an-
siedad producida por la tanatofobia.

Objetivos especificos de la investigacion

- Determinar los sintomas de ansiedad que el paciente
presenta

- Planificar y aplicar sesiones de musicoterapia enfocadas
en el tratamiento de trastornos de ansiedad.

- Disminuir en los pacientes los sintomas de ansiedad pro-
ducida por tanatofobia

- Evidenciar los beneficios de la musicoterapia en la regu-
lacion de ansiedad producida por tanatofobia.

Materiales y Método
Participantes

Se trabajé con dos pacientes femeninas de 59 y 20 anos, que
presentaban un cuadro de ansiedad secundaria a tanatofobia. En
la paciente A su cuadro estaba relacionado a la presencia de
una enfermedad cronica, mientras que en la paciente B, se desa-
rroll6 tras la pérdida de un familiar cercano.

Estimulos y medidas
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Cada paciente trabajo de manera individual con un musicotera-
peuta distinto, tomando en cuenta las necesidades individuales
de cada uno para plantear los objetivos generales y especificos
de las intervenciones. Asimismo, las actividades fueron planifica-
das basandose en las capacidades, limitaciones y gustos musica-
les de cada caso.

Paciente A

Se realizaron 25 sesiones en el domicilio del paciente, reparti-
das en 3 sesiones por semana, de | hora aproximadamente, se
usaron actividades musicoterapéuticas pasivas y activas toman-
do en cuenta que los signos vitales se mantengan en valores
normales, de manera que no afecte a su enfermedad cardiaca
de base.

Procedimiento

Se llend el cuestionario de Ansiedad Estado — Rasgo de STAl y
escala de ansiedad ante la muerte de Templer, en la sesion de
entrevista y al finalizar la ultima sesion. Ademas, la paciente reali-
z6 un diario de autoevaluacion desde la primera sesion hasta la
altima.

Las sesiones se estructuraron de la siguiente manera:

- Llenado de cuestionario de evaluacion integral (5
minutos).

- Toma de signos vitales (5 minutos).
- Cancion de bienvenida (5 minutos).

- Parte central: (aproximadamente 35 minutos) constitui-
da por dos actividades de las cuatro siguientes:

- Improvisacién instrumental y uso de la voz
- Analisis musical verbal por confrontacion
- Songwriting
- Audicion pasiva de musica instrumental
- Cancién de despedida (5 minutos).

- Toma de signos vitales (5 minutos).

Para seleccionar las dos actividades de la parte central, en cada
sesion se considero los objetivos terapéuticos, el estado de ani-
mo, la sintomatologia y los signos vitales de la paciente medidos
al inicio de la sesion, para que dichas actividades se ajusten a las
necesidades de ese momento a favor de una terapia eficiente.

Analisis de datos

Los datos se analizaron usando cinco instrumentos de toma de
datos:

|.Se observé una mejora progresiva en el cuestionario
de evaluacion integral, conformado por los siguientes
items: calidad del sueno, sintomas de este momento y
evaluacion afectiva.
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2.Con respecto al diario de autoevaluacién, hubo una
disminucion gradual de los pensamientos negativos y
un aumento de pensamientos positivos en su dia a dia,
ademas de una mejora en los horarios de suefo y los
sintomas cotidianos de la paciente.

3. Existe una disminucion en los puntajes del cuestionario
de ansiedad Estado - Rasgo STAI, siendo que en la pri-
mera sesion la paciente tenia un puntaje de 38 en Ansie-
dad Estado y de 39 en ansiedad Rasgo; en cambio en la
altima sesién, los puntajes fueron de 30 en Ansiedad
Estado y 29 en Ansiedad Rasgo (Figura I).

4.De la misma manera, se present6é una disminucién del
puntaje en la escala de ansiedad ante la muerte de Tem-
pler en donde 9 fue el puntaje de la primera sesion y 5
en la ultima (Figura 2).

5.En la ficha de registro de musicoterapia, se registré una
mejora en todos sus items, especialmente en la partici-
pacion, respuestas emocionales y fisicas de la paciente
mencionados en la Tabla 1.

6. Por su parte los datos obtenidos de las hojas de obser-
vacion que abarcaban las caracteristicas de las activida-
des que se realizaron en cada sesion y los signos vitales
de la paciente fueron las siguientes:

- En la actividad de analisis musical verbal por con-
frontacion, se escuché musica grabada utilizando
un parlante; caracterizada por ser mayormente de
un tempo moderado, de acento binario y de una
dinamica mezzoforte. Al ser una cancion escogida
por el terapeuta para tratar un tema en particular,
éste era vocal e instrumental, con una tonalidad
usualmente mayor. Al terminar la actividad, tanto
el paciente como el musicoterapeuta compartian
sus impresiones con respecto a la cancién escucha-
da, consiguiendo asi una expresion emocional por
parte de la paciente.

La actividad de audicion pasiva de mdsica instru-
mental mayormente fue de un tempo lento, acen-
to binario, dinamica piano, tenia una melodia instru-
mental, obtuvo una respuesta de tranquilidad al
tener un papel relajante.

La improvisacion instrumental se realizé teniendo
como base un repertorio de canciones ya conoci-
das por la paciente, por ejemplo: “La promesa” de
Bonanza, “Bésame mucho” interpretado por Lisa
Ono, “Seleccion de morenadas” de Llajtaymanta,
también otras cuya letra reflejaban positividad en
torno a la vida como: “Gracias a la vida” interpre-
tada por Mercedes Sosa, “Quien dijo miedo” de
Gilberto Daza, cuyo tempo estaban entre 90 bpm

#6

MISOSTENIDO

REVISTA DE MUSICOTERAPIA MR

a 200 bpm aproximadamente. Los instrumentos
usados por la paciente para la improvisacion fue-
ron: el reco reco, palo de lluvia, la zampona, mara

Figura I.

Cuestionario ansiedad Estado — Rasgo STAI

Puntaje del cuestionario de ansiedad Estado -
Rasgo de STAI
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Nota: En la figura encontramos los puntajes del cuestionario STAI de la pri-

mera y ultima sesion. Elaboracion propia.

Figura 2.

Escala de Ansiedad ante la muerte de Templer.

Puntaje

Puntaje de la escala de ansiedad ante la
muerte de Templer

Escala de Templer
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Nota: En la figura encontramos los puntajes de la escala de ansiedad ante
la muerte de Templer de la primera y ultima sesion. Elaboracién propia.
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Tabla I.

ftems de la Ficha de Registro.

Estado del paciente  Participacion musical Respuestas

Predisposicion animica Canto Emocionales
Estado fisico Instrumento Verbales
Estado emocional Improvisacion Fisicas

Grado de participacion Baile/cuerpo Contacto visual

Nota: Adaptacién de la ficha de registro (UNIR).

ca de huevo, pero, sobre todo el bombo con el
que tuvo mayor afinidad. La paciente demostrd
alegria y tranquilidad a través de sonrisas, canto
espontaneo y movimiento del cuerpo al ritmo de
la musica. EI musicoterapeuta por su lado usé la
guitarra, la percusion corporal y la maraca de hue-
vo.

- El Songwriting tuvo un tempo de 172 bpm, dinami-
ca piano y mezzoforte, con una melodia instrumen-
tal grabada de tonalidad mayor, sobre la cual se
cred una nueva letra. La sonrisa, la alegria, ademas
del movimiento del cuerpo fueron algunas de las
respuestas por parte de la paciente.

- Tanto al inicio como al final de la sesion se midid
la presion arterial, frecuencia cardiaca, frecuencia
respiratoria y saturacion de oxigeno de la pacien-
te. Los valores de los signos vitales antes mencio-
nados, en su mayoria al iniciar las sesiones se en-
contraban en el limite inferior del rango que es
considerado normal, en cambio, al terminar las
sesiones estos valores aumentaron, sobre todo la
saturacion de oxigeno que llegé a 93% en varias
oportunidades.

Paciente B

La paciente B presencio la muerte de un miembro de su familia,
lo cual desencaden6 una serie de problemas a nivel mental,
emocional y psicologico. La depresion, el autolesionamiento y
los trastornos alimenticios son algunas de las secuelas de su
experiencia, aunque la ansiedad es, sin duda, la principal.

Luego de algunos anos, inicia sesiones de terapia psicoldgica,
permitiendo evidenciar y diagnosticar un trastorno de ansiedad,
cuyos principales sintomas han sido los ataques de panico, esta-
do de estrés, problemas de suefo, y la dificultad para manejar y
enfrentar conflictos.

Al momento del estudio, la paciente no se encuentra recibien-
do acompanamiento psicolégico y los sintomas mencionados

#6

MISOSTENIDO

REVISTA DE MUSICOTERAPIA MR

anteriormente continlan siendo parte de su vida cotidiana. La
paciente es estudiante de musica, por lo que tiene experiencia
tocando instrumentos como piano y guitarra, asi como conoci-
miento del manejo de su voz.

Las sesiones de musicoterapia de este estudio, buscan apaci-
guar los sintomas presentados Yy, de esa forma, regular la ansie-
dad derivada a la muerte del miembro de su familia.

Para realizar el estudio se utilizaron recursos como una laptop,
equipo de audio, guitarra, instrumentos de percusion y una ca-
mara de video. Para las sesiones se plantearon actividades que
buscaban facilitar la relajacion, impulsar la expresion emocional
y mejorar la gestion de emociones, como canciones de bienveni-
da, ejercicios de respiracion y relajacion, improvisacion vocal,
improvisacion instrumental y visualizaciéon guiada.

Procedimiento

Para la intervencion, se planificaron 8 sesiones de musicotera-
pia de aproximadamente 30 minutos basandose en los objeti-
vos planteados.

La primera sesién tenia la finalidad de conocer el caso a través
de una conversacion que le permita a la paciente compartir su
experiencia con la ansiedad y el origen los sintomas. Asi mismo,
se buscaba conocer sus gustos e intereses musicales, y aplicar
un cuestionario STAI para conocer su grado de ansiedad.

Para las sesiones se plantearon diferentes métodos y activida-
des como el canto y uso de la voz como medio de expresion,
uso de la musica receptiva, ejercicios de relajacion y ejercicios
de respiracion. Ademas, se realizd un repertorio basado en los
gustos de la paciente, que seria utilizado siempre al inicio de
cada sesion. Entre las canciones favoritas de la paciente resalta-
ron: Babalil Ayé de Alex Alvear y Mango Blue, Yo vengo a ofre-
cer mi corazén de Fito Paez y Te guardo de Silvana Estrada.

Las sesiones se estructuraron de la siguiente forma:
- Bienvenida (5 min)

La musicoterapeuta recibia a la paciente con alguna de las
canciones favoritas de la paciente. Este momento, tenia la
finalidad de brindar a la paciente un ambiente de confian-
za,ademas de hacerla sentir escuchada y comprendida.

- Respiracién y relajacion (5 min)

Se utilizaron canciones instrumentales y de tempo lento,
caracterizadas por la presencia de piano o cello, con el fin
de ofrecer un espacio de relajacion a la paciente y brin-
darle herramientas para gestionar sus emociones y aliviar
el estrés y la ansiedad.

- Parte central (10 min)

Durante esta seccion se alternaban actividades de impro-
visacion vocal o instrumental y visualizacién guiada.
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- Improvisacion vocal

La musicoterapeuta tocaba un ritmo y armonia base con
la guitarra, cuyo tempo y tonalidad dependeria del estado
de animo de la paciente. Este espacio buscaba generar
una conversacion musical con la paciente, en la que ella
pueda expresarse mientras la musicoterapeuta le acompa-
ha y contiene.

- Improvisacion instrumental

Similar a la improvisacion vocal, aunque en esta también
se utilizaron canciones del repertorio de la paciente. A
medida que la musicoterapeuta y la paciente cantaban las
canciones, cada una de ellas proponia ritmos en diversos
instrumentos de percusion.

- Visualizacién guiada

Esta actividad buscaba brindar a la paciente pensamientos
e imagenes positivas que le ayuden a regular sus emocio-
nes en estados de estrés o panico.

- Reflexién y despedida (10 min)

En este espacio, la paciente comparte lo que sintié duran-
te la sesion y reflexiona acerca de lo que compartié con
la musicoterapeuta durante la parte central de la misma.
Ademas, en cada sesion, la paciente escoge una de las can-
ciones utilizadas para que la acompane en el resto de su
semana. La sesion finaliza con una cancion de despedida.

Durante las primeras sesiones, la paciente se mostraba intran-
quila, nerviosa y vergonzosa. Su voz se sentia tensa, existia poco
contacto visual, poca confianza con el musicoterapeuta y ade-
mas una baja expresién emocional.

Conforme las sesiones y los dias avanzaban, la paciente se mos-
traba mas entusiasmada por iniciar las sesiones, mostraba una
sonrisa cada vez que escuchaba las canciones seleccionadas de
su gusto y tenia mas apertura para participar de las actividades.

Las actividades que la paciente disfruté mas, fueron aquellas en
las que podia participar activamente haciendo mdusica con ins-
trumentos o con su propia voz. En cuanto a la improvisacion
vocal, la paciente fue poco a poco mostrando mas soltura y am-
pliando el vocabulario utilizado en sus improvisaciones, lo cual
le permitié expresar mas abiertamente lo que sentia. En un ini-
cio las letras que improvisaba parecian ser mas tristes y oscu-
ras, aunque con el tiempo se tornaron ligeramente mas positi-
vas.

Al finalizar las sesiones, la complicidad entre la paciente y su
musicoterapeuta se sentia mucho mas notoria, las sonrisas eran
habituales en la paciente, y participaba activamente de las activi-
dades, mas aun cuando se incluian sus canciones favoritas. Asi-
mismo, mostraba mas facilidad para expresar sus emociones
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respecto a la muerte de su familiar y algunos de sus sintomas
habian mejorado ligeramente, asi como los ataques de panico y
los problemas de sueno.

Analisis de datos

Segln el cuestionario STAI aplicado a la paciente, el grado de
Ansiedad-Estado antes de iniciar las sesiones era de 24 puntos,
indicando una categoria sobrepromedio. Mientras que, tras la
intervencion dio como resultado 21, reflejando una categoria
promedio (Figura 3).

Por otra parte, previo a las sesiones, el grado de Ansiedad-Ras-
go era de 3| puntos, es decir, una categoria sobrepromedio. Al
finalizar las sesiones, este fue de 26 puntos, lo cual sigue siendo
sobrepromedio, aunque en menor grado (Figura 3).

Adicionalmente, gracias a fichas de registro y diarios de evalua-
cion, se evidencio en la paciente mayor confianza a la hora de
expresarse, asi como menor timidez al momento de demostrar
sus emociones respecto a su ansiedad y a la muerte de su fami-
liar que detond la misma.

Todas las sesiones estaban ligadas al recuerdo de su familiar, lo
cual, al principio, parecia no generar emociones en la paciente.
Sin embargo, con cada actividad, el ambiente se volvia mas con-
fiable y familiar, lo que le facilitaba hablar acerca de lo ocurrido
y manifestar respuestas como llanto, risas, sonrisas y demas.

Figura 3.

Cuestionario ansiedad Estado — Rasgo STAI

Puntaje del cuestionario de ansiedad Estado -
Rasgo de STAI

35

0 I

Ansiedad-Estado Ansiedad Rasgo

W Primera Sesién  m Ultima Sesion

Nota: En la figura encontramos los puntajes del cuestionario STAI de la pri-
mera y ultima sesion. Elaboracion propia.
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Resultados

A pesar de la timidez en las primeras sesiones de la paciente
A,se observd una mejora importante en su estado de animo,
reflejado en su canto y ejecucion de instrumentos musicales
con mayor energia y entusiasmo. Ademas, la paciente mostro
una disminucion significativa de sus sintomas ansiosos, asi como
un aumento considerable de los pensamientos positivos hacia
su vida y la aceptacion de su enfermedad.

En el caso de la paciente B, se evidenci6 una ligera disminucion
en el grado de ansiedad. Es importante recordar que, al momen-
to del estudio, la paciente no estaba asistiendo a terapia psicolo-
gica, lo cual podria haber limitado una reduccion mayor de la
ansiedad y sus sintomas. Por otra parte, a través de la improvisa-
cion vocal y la creacién de musica, la paciente expreso y proce-
sO sus emociones relacionadas con la pérdida, lo que ayudo a
aliviar el estrés, mejorar los problemas de sueno y facilitar la
aceptacion y adaptacion a la situacién al duelo.

Es asi como, ambos casos resultaron positivos como se indica
en la tabla 2, demostrando los beneficios de la musica como
medio para regular, canalizar y expresar emociones, preocupa-
ciones, miedos y otros aspectos emocionales.

Tabla 2.

Comparacion de resultados entre las pacientes

Paciente A Paciente B
Expresion
pre: Acepta hablar Acepta hablar
emocional
. sobre el tema sobre el tema
relacionada con - -
con tranquilidad con tranquilidad
la muerte

Sintomas de

. Disminuyeron
ansiedad 4

Disminuyeron

Mejoro Mejoro

Estado de animo .. ..
positivamente positivamente

Actividades Mejor Mejor
diarias desenvolvimiento desenvolvimiento

Nota: La correlacion de resultados se hace evidente. Elaboracion propia
DISCUSION

La musicoterapia ha emergido como un enfoque terapéutico
eficaz para abordar la ansiedad en diversas poblaciones. Este
estudio se centrd en dos casos: una mujer de 59 anos con en-
fermedad cardiaca (paciente A), y una paciente de 20 anhos que
experimento ansiedad tras la muerte de un familiar (paciente
B). Ambas participaron en sesiones de musicoterapia, incluyen-
do actividades de musicoterapia pasiva y activa, adaptadas a sus
necesidades individuales.

Se utilizod el cuestionario STAI para evaluar la ansiedad antes y
después de las sesiones, revelando una disminucion significativa
en ambos casos. Aunque las causas de ansiedad eran diferentes,
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las sesiones demostraron un impacto positivo en ambas pacien-
tes.

En ambas instancias, se implementaron actividades de relajacion
con musica, las cuales fueron replicadas en su rutina previa al
momento de dormir, mejorando la calidad del sueno y aliviando
el insomnio. Las sesiones de musicoterapia activa realizadas con
instrumentos de percusion y voz, permitieron a las dos pacien-
tes expresar emociones de manera positiva.

A medida que progresaban las sesiones, se observaron cambios
en la percepciéon de la muerte por parte de las pacientes. La
paciente A generd pensamientos positivos hacia la vida, mien-
tras que la paciente B logro expresarse emocional y verbalmen-
te sobre la muerte de su familiar, liberandose del duelo no trata-
do adecuadamente.

En el caso de la paciente A, la musicoterapia contribuyé a mejo-
rar el sueno, reducir el dolor fisico y abordar la tristeza, eviden-
ciando una disminucion significativa en los niveles de ansiedad.
Para la paciente B, la musica facilitd el proceso de duelo y ex-
presion emocional, resultando en una disminucion de los ata-
ques de panico y el manejo del estrés.

En resumen, este estudio respalda la eficacia de la musicotera-
pia como intervencion para la ansiedad derivada de la tanatofo-
bia, destacando su impacto positivo en la calidad de vida y la
regulacion de la sintomatologia ansiosa en ambas pacientes.

CONCLUSIONES

Ambas pacientes presentaron una serie de sintomas de ansie-
dad en diferentes intensidades, como insomnio, palpitaciones,
opresion en el pecho, parestesias y ataques de panico, entre
otros.

Se planificaron y aplicaron sesiones de musicoterapia a cada
paciente, enfocadas en el tratamiento del trastorno de ansiedad
por tanatofobia. Para ello, se usaron diferentes actividades adap-
tadas a las necesidades y habilidades individuales.

A medida que las sesiones avanzaban, se observé una disminu-
cion gradual de los sintomas de ansiedad producida por tanato-
fobia. Esto permitio que el estado de animo de las pacientes
mejore, permitiendo que puedan desenvolverse de mejor mane-
ra en sus actividades diarias.

Con este trabajo se evidencio los beneficios de la musicotera-
pia en la regulacion de la ansiedad producida por tanatofobia.
También se destaca la importancia de una terapia psicoldgica
que acompane el proceso y que pueda mejorar los resultados
obtenidos.
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