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Resumen
Objetivos

Conocer las aplicaciones y resultados de la aplicacion de la Musicoterapia como tera-
pia complementaria en pacientes que se encuentran en Cuidados Paliativos. Conocer
técnicas de intervencion, métodos de evaluacion y otros aspectos relacionados utili-

zados en diferentes paises.
Metodologia

Para realizar este trabajo nos hemos basado en la revision bibliogréfica de articulos
escritos por musicoterapeutas con experiencia en la aplicacion de Musicoterapia en
Cuidados Paliativos. Todos estos articulos han sido publicados en revistas cientificas
acreditadas. También se ha recogido informacion de tesis doctorales o trabajos de
fin de master, ademas de diversas paginas web de instituciones nacionales e interna-

cionales, relacionadas con el tema de este trabajo.
Conclusiones

El método de intervencion mas mencionado por los autores consultados ha sido can-
tar, seguido de la improvisacién (vocal e instrumental). A pesar del estado de los pa-
cientes que se encuentran en Cuidados Paliativos, las técnicas receptivas o pasivas

son mencionadas por solo 5 autores.

Respecto a las patologias y aspectos tratados mediante Musicoterapia, el cancer es el

mas mencionado, seguido del dolor, la ansiedad y la relajacion.

En cuanto a los métodos de evaluacion, se utilizan encuestas, entrevistas y cuestio-
narios, asi como la monitorizacion de aspectos del estado fisico del paciente. La ma-
yoria de autores mencionan las escalas de autopercepcion referidas a diferentes ite-
ms (dolor, ansiedad, bienestar, satisfaccion...).

También nos interesaba conocer qué tipo de profesional es el que realiza las inter-
venciones en Musicoterapia. Este dato esta poco presente en los articulos consulta-
dos pero los autores que lo mencionan indican, en todos los casos, que dichas inter-

venciones son realizadas por musicoterapeutas acreditados y con experiencia
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Centrandonos en Espafa, hemos de destacar que se necesita mas investigacion y por
lo que hemos podido comprobar con este trabajo, la presencia de la Musicoterapia

en los Cuidados Paliativos todavia es bastante reducida.

Palabras Clave: Musicoterapia, Cuidados Paliativos, técnicas, patologias, evalua-

cion.
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Abstract
Goals

To know the applications and the results of the application of Music Therapy as a
complementary therapy in patients who are in Palliative Care. To know intervention
techniques, evaluation methods and other related aspects used in different coun-

tries.
Methodology

In order to carry out this work, we have based on the bibliographic review of articles
written by expert music therapists using Music Therapy in Palliative Care. All these
articles have been published in accredited scientific journals. We have also collected
information on doctoral theses or master's degree projects, as well as various web

pages of national and international institutions, related to the subject of this work.
Conclusions

The intervention method most mentioned by the authors consulted was singing, fol-
lowed by improvisation (vocal and instrumental). Despite the condition of the pa-
tients receiving Palliative Care, the receptive or passive techniques are mentioned by

only 5 authors.

Regarding the pathologies and aspects treated by Music Therapy, cancer is the most

mentioned, followed by pain, anxiety and relaxation.

Regarding the evaluation methods, surveys, interviews and questionnaires are used,
as well as the monitoring of aspects of the patient's physical state. The majority of
authors mention the self-perception scales referred to different items (pain, anxiety,

well-being, satisfaction ...).

We were also interested about the professional accreditation of those who perform
the interventions in music therapy. This information is scarcely found in the articles
consulted but the authors mentioning it indicate, in all cases, that these interven-

tions are carried out by accredited and experienced music therapists.
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Focusing on Spain, we should emphasize that more research is needed. The presence
of Music Therapy in Palliative Care is still quite limited in Spain as we have seen by

this research.

Keywords: Music therapy, Palliative Care, techniques, pathologies, evaluation.
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1.Introduccion

Justificacion

Dentro del amplio campo que abarca la Musicoterapia, desde el primer momento
en que la conoci méas a fondo mis intereses se dirigieron a la aplicacion de esta disci-
plina en el &mbito hospitalario y més concretamente en su relaciéon con el dolor, es-
pecialmente en adultos, ocasionado por diferentes patologias. A medida que he leido
e investigado maés en el tema, he conocido las posibilidades de la Musicoterapia tam-
bién en el tratamiento de la angustia, el estrés, el miedo, las dificultades de comuni-

cacion y he ido ampliando mis intereses.

La Musicoterapia, por sus bases éticas, sus amplios &mbitos de actuacion y sus
multiples metodologias es una espléndida terapia complementaria que puede ayudar
a la Medicina, la Psicologia, la asistencia social, a aspectos relacionados con la geria-

tria o con la educacion para mejorar el dia a dia y la calidad de vida de las personas.

Los motivos de elegir como tema de este Trabajo de Fin de Master la aplicacion
de la Musicoterapia en Cuidados Paliativos son debidos a experiencias personales en
las que he conocido de cerca como es y como funciona una unidad hospitalaria de
Cuidados Paliativos. Podria decir por desgracia pues no es deseo de nadie tener esta
cercana relacion que dentro de los malos momentos, reconforta ver como los fami-
liares estdn en manos de grandes profesionales, muy bien cuidados y acompafniados
de una manera confortable y humana hasta el final. Gracias a ello resulta una expe-

riencia especial y enriquecedora en muchos aspectos.

La investigacion sobre la aplicacion de Musicoterapia en Cuidados Paliativos tie-
ne una amplia trayectoria y muestra de ello es la gran cantidad de literatura publica-
da sobre este tema. Aunque en el trabajo de fin de master que aqui se presenta el
punto de atencion son los pacientes, también se realiza investigacion en la aplicacion
de técnicas musicoterapéuticas en los familiares de los pacientes y en los profesiona-
les sanitarios que los tratan, demostrando como esta disciplina puede ser muy util
en la mejor gestion de emociones en los familiares o en la disminucion del estrés que

puede llevar al burn out en los profesionales médicos.
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Este trabajo realiza una revision bibliografica centrada en articulos cientificos, li-

bros y paginas web de organizaciones oficiales relacionadas con el tema que nos ocu-

pa. A pesar de no ser el resultado de un trabajo de campo en el que se realicen inter-

venciones reales en Musicoterapia con pacientes que se encuentran en Cuidados Pa-

liativos, este texto pretende presentar una informacion comprobada y actualizada

sobre este tipo de intervenciones, de forma general en las publicaciones de ambito

internacional y también revisar la literatura que se genera sobre este tema en el Es-

tado Espanol.

Objetivos generales y especificos

Objetivos generales

Conocer como se aplica y qué resultados aporta la aplicaciéon de la Musicote-

rapia en pacientes que se encuentran en Cuidados Paliativos.

Objetivos especificos

“unirR

Descubrir las areas de necesidad para la aplicaciéon de Musicoterapia en los

pacientes que se encuentran en Cuidados Paliativos.

Describir aspectos metodologicos utilizados en Musicoterapia en pacientes

que se encuentran en Cuidados Paliativos.

Presentar diferentes técnicas de intervencion en Musicoterapia para pacien-

tes que se encuentran en Cuidados Paliativos.

Investigar qué tipo de entornos y qué nimero de sesiones son los utilizados

en las intervenciones en Musicoterapia en Cuidados Paliativos.

Presentar métodos de evaluacion utilizados para las intervenciones de Musi-

coterapia en Cuidados Paliativos.

Conocer la situacion en Espana de la aplicacion de Musicoterapia en pacien-

tes que se encuentran en Cuidados Paliativos.

Confeccionar un documento que pueda ser de utilidad a otros investigadores,

mostrando qué aspectos son los mas estudiados, donde hay mas necesidad
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de investigacion y qué tipo de técnicas se utilizan, segn la bibliografia revi-

sada.

2. Marco teorico

Empezaremos explicando, en términos generales, en qué consisten los dos ambi-

tos que nos ocupan en este trabajo: los Cuidados Paliativos y la Musicoterapia.
Cuidados Paliativos

Tal como los reconocemos hoy en dia, los Cuidados Paliativos son relativamente
recientes pues el primer antecedente de esta practica fue el movimiento “Hospice”,
iniciado por Cicely Saunders en Londres, en 1967. El término de “Cuidados Paliati-
vos” fue utilizado por primera vez por Balfour Mount, en 1975, en Canada (SECPAL,

2012).

Elsner, Jiinger, Ostgathe, Pastrana, y Radbruch, (2008) realizaron un completo
estudio sobre los aspectos a los que se refieren los Cuidados Paliativos en paises
como Estados Unidos, Canadé o Alemania y entidades como la Worldwide Palliative
Care Alliance (WPCA) y en todos los casos mencionan el cuidado y acompanamiento

de pacientes pero también de sus familiares.

Segin especifica la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2017) : “Los cuida-
dos paliativos mejoran la calidad de vida de los pacientes, tanto adultos como nifos,
que afrontan los problemas inherentes a una enfermedad potencialmente mortal.
Ademas, también mejoran la calidad de vida de sus allegados. Los cuidados paliati-
vos se concretan en la prevencion y el alivio del sufrimiento mediante la deteccion
precoz y la correcta evaluacién y tratamiento del dolor y de otros problemas, ya sean

de orden fisico, psicosocial o espiritual”.

Se trata de un componente fundamental de los servicios sanitarios integrados y
centrados en la persona en todos los niveles de atencion. Su objetivo es aliviar el su-
frimiento, ya sea este debido al cancer, la insuficiencia de un 6rgano importante, la
tuberculosis farmacorresistente, las enfermedades crénicas terminales, la gran pre-

maturidad o la debilidad extrema debida a la edad avanzada. “ (OMS, 2017)
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Segin la OMS, enfermedades como cancer, enfermedades cardiovasculares, en-
fermedades respiratorias cronicas, sida y diabetes pueden necesitar cuidados paliati-
vos. Otras enfermedades como la insuficiencia renal, enfermedad de Parkinson, en-
fermedades hepéticas cronicas, esclerosis multiple, artritis reumatoide, enfermeda-
des neuroldgicas, demencia, anomalias congenitas o la tuberculosis farmacorresis-

tente pueden necesitar asistencia paliativa.
Asi, los Cuidados Paliativos han mostrado sus resultados positivos:
» Aliviando el dolor y otros sintomas angustiantes.

+ Afirmando la vida y considerando la muerte como un proceso normal.

* No intentando ni acelerar ni retrasar la muerte.

» Integrando los aspectos psicoldgicos y espirituales del cuidado del paciente.

* Ofreciendo un sistema de apoyo para ayudar a los pacientes a vivir tan acti-
vamente como sea posible hasta la muerte.

* Ofreciendo un sistema de apoyo para ayudar a la familia a adaptarse durante
la enfermedad del paciente y en su propio duelo.

» Utilizando un enfoque de equipo para responder a las necesidades de los pa-
cientes y sus familias, incluido el apoyo emocional en el duelo, cuando esté
indicado.

* Mejoran do la calidad de vida, y pudiendo también influir positivamente en
el curso de la enfermedad.

* Pudiendo dispensarse en una fase inicial de la enfermedad, junto con otros
tratamientos que pueden prolongar la vida, como la quimioterapia o la radio-
terapia, e incluyen las investigaciones necesarias para comprender y manejar

mejor complicaciones clinicas angustiosas (OMS, 2017).

* Segun la Asociacion Europea de Cuidados Paliativos (EAPC): “Los cuidados
paliativos son el cuidado total y activo de los pacientes cuya enfermedad no
responde a tratamiento curativo. Para hacer cuidados paliativos es primor-
dial el control del dolor y de otros sintomas y de los problemas psicolégicos,
sociales y espirituales. Los cuidados paliativos son interdisciplinares en su

enfoque e incluyen al paciente, la familia y su entorno” (SECPAL, 2012, p.8).

10
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La peculiaridad de estos enfermos hace que necesiten cuidados fisicos, psicologi-
cos, espirituales y emocionales y para ello necesitan un equipo multidisciplinar de
profesionales. Por la complejidad de cuidados necesarios, los Cuidados Paliativos
han sido pioneros en abrirse a otras terapias no farmacologicas que pudieran mejo-

rar la calidad de vida de los pacientes (Aldridge, 2003).

Como dice Saunders (1980, citado por Araujo da Silva y Sales (2013): “En Cui-
dados Paliativos el papel de los profesionales es curar algunas veces, aliviar frecuen-

temente, confortar siempre” (p. 5).
Musicoterapia

Segin Susan Munro (1984, citada en Clements-Cortes (2004), la musica es un
lenguaje simbolico estrechamente relacionado con nuestras emociones. Ademas,
como dice Hartley (2001), es un gran medio facilitador de la cercania, la complicidad
y el respeto entre personas, aspectos muy importantes para que una relacion tera-

péutica sea exitosa.

Antes de hablar especificamente de esta disciplina, es necesario especificar la di-
ferencia entre la musica en medicina y la Musicoterapia en medicina. Mientras en
musica en medicina la musica es utilizada en un momento concreto como estimulo
por un profesional sanitario para lograr una respuesta inmediata (relajar, por ejem-
plo), la Musicoterapia se trata de un proceso terapéutico donde la relacion terapéuti-
ca es muy importante en el tratamiento personalizado que debe establecer un profe-
sional de esta disciplina debidamente formado. En este proceso terapéutico sera fun-
damental el anélisis y evaluacion de resultados. (Archie, Bruera, & Cohen, 2013).
Como indica Cheryl Dileo en “Reflexiones en Musicoterapia médica” (citada por
Agustina Iturri, 2016), la Musicoterapia se distingue por tres caracteristicas: la rela-
cién paciente-terapeuta, el uso de todas las experiencias musicales y el proceso tera-

péutico.

Segiin la WFMT (Federacion Mundial de Musicoterapia), en una definicion de
2011, “la Musicoterapia es el uso profesional de la musica y sus elementos como una
intervencion en entornos médicos, educacionales y cotidianos con individuos, gru-
pos, familias o comunidades que buscan optimizar su calidad de vida y mejorar su

salud y bienestar fisico, social, comunicativo, emocional, intelectual y espiritual. La

— : 11
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investigacion, la practica, la educacién y el entrenamiento clinico en musicoterapia
estan basados en estandares profesionales acordes a contextos culturales, sociales y

politicos”.

La Musicoterapia es una disciplina reconocida por la profesion médica y un
ejemplo de ello son los estudios realizados por Cook (1986), Coyle (1987) o de Vries
(2001) entre otros y citados por Aldridge (2003) sobre el reconocimiento de los pro-
fesionales de enfermeria del valor de la Musicoterapia y de su eficiencia en la dismi-
nucion de la percepciéon del dolor, la disminucion del estrés, la ansiedad y ayuda a la
relajacion, muy util en pacientes con cancer y en cuidados intensivos, ademas de ser
una terapia no invasiva. Estudios mas recientes como el que presenta Suzanne Han-
ser en el Congreso Mundial de Medicina Integrativa y Salud, en 2017, demuestran
como la Musicoterapia es efectiva para ayudar en la relajacion, disminuir la depre-

sion, la ansiedad o el dolor de pacientes con cancer.

Un aspecto en el que se han comprobado cientificamente logros importantes con
la aplicacion de Musicoterapia es en la mejora del estado de animo (Walden, 2001 en
Aldridge 2003). También sobre este aspecto ha investigado Bailey (1983, citado en
Aldridge 2003) constatando mayores logros si las intervenciones en Musicoterapia

se realizan con musica en directo respecto a los resultados con musica grabada.

Otros estudios demuestran la eficiencia de la Musicoterapia en la mejora del sis-
tema inmunitario (Bunt, Burns & Turton 2000b; Burns, Harbuz, Hucklebridge &

Bunt 2000, 2001, citado en Aldridge 2003).

Segin investigaciones realizadas a partir de la metaanalisis de 55 estudios clini-
cos por Stanley (1995) y Weber (1999) (citados por Aldridge, 2003), se comprobo
que los pacientes que habian recibido sesiones de Musicoterapia daban mejores re-

sultados que con solo el tratamiento médico.

También Bardenheuer, Hillecke, Kessler, Koenig, Warth. & Wormit (2014)
presentan varios estudios en los que la musicoterapia ha dado resultados positivos
en la reduccion del dolor, la ansiedad, promueve una mejor comunicacion y bienes-
tar, incluso una disminucion en los niveles de cortisol salivar. Al mismo tiempo tam-
bién indican que estos resultados deben analizarse con precaucién y que se necesi-

tan mas estudios cualitativos y cuantitativos.

— : 12
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En el &mbito que nos ocupa en este trabajo, los Cuidados Paliativos, la Musico-
terapia resulta eficaz para que los pacientes recuperen su identidad y su autoestima
y no se sientan abandonados ni tengan la sensacién de que ya no son utiles, ademas
de mejorar los sintomas fisicos. Si no puede curar la enfermedad, al menos si facilita
que ésta se viva con més serenidad y tranquilidad y posibilita el reconocimiento y la

expresion de emociones (Aldridge, 2003).

Al mismo tiempo, ayuda a los familiares a afrontar la pérdida y el estado de cho-

ck y desanimo que provocan estas situaciones (Hilliard, 2001).

Como podemos leer en la pagina web de Sociedad Espafiola de Cuidados Paliati-
vos (SECPAL, 2008) “Los cuidados paliativos mantienen un vision que parte de la
salud y pone énfasis en los recursos y competencias de los pacientes, y no tinicamen-

te en sus dificultades”.

Precisamente una de las caracteristicas de la Musicoterapia es potenciar también

las competencias de los pacientes, sus capacidades, su autopercepcion y autoestima.

La musica tiene el poder de trasladar a la persona a cualquier etapa vital y a vol-
ver a revivir momentos y emociones pues la memoria musical es una de las mas
fuertes y profundas que tiene el ser humano. La Musicoterapia utiliza este potencial
para provocar reminiscencias y més alla de tratar los problemas fisicos o emociona-
les, posibilita “el encuentro del ser con su propia esencia, ayudando a entender el
sentido de la vida, en una unidad y subjetividad que integra todas las dimensiones
humanas” (Araujo da Silva & Sales, 2013, p. 2). Ayuda a la comunicacién, a la inte-
raccion, a reducir la ansiedad y a la elaboracion de estrategias de enfrentamiento con
la enfermedad o trastorno. Ademas, tiene la capacidad de adaptar cada tratamiento

a cada paciente e ir variando la técnica de intervencion segtin sus necesidades.
Musicoterapia en Cuidados Paliativos

Ya se utilizaba la musica (denominada “Musica de enfermeria”) en los precurso-
res de los “Hospice” actuales, en el monasterio de Cluny en el siglo XI para tratar a
los enfermos en la tltima etapa de sus vidas. Actualmente es una terapia utilizada en
servicios modernos como en el Programa de atencién de apoyo del Servicio de Dolor
para el Departamento de Neurologia del Sloan-Kettering Cancer Center, en Nueva
York, por ejemplo (Aldridge, 2003).

— : 13
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Actualmente la palabra “Hospice” también es utilizada por la Sociedad Espafiola
de Cuidados Paliativos (SECPAL) para designar a las unidades con pacientes que se
encuentran en la Gltima fase de vida (Doblado Valderrama, Herrera Molina, Librada

Flores, Lucas Diaz, Mufioz Mayorga & Rodriguez Alvarez, 2016, p. 21).

Se ha demostrado que la Musicoterapia tiene una importante eficacia en el trata-
miento del dolor . Ha sido efectiva para rebajar la percepcion del dolor en enfermos
de cancer, en punciones lumbares, postoperatorios y en pacientes de cuidados palia-
tivos ha podido bajar la ingestion de analgésicos para calmar el dolor. También para
disminuir la ansiedad, mejorar la comunicacion y las relaciones personales. (Archie

et al. 2013).

Ademaés tiene la ventaja que no implica un tratamiento farmacologico y por tan-
to, no tiene los efectos secundarios que pueden provocar los farmacos. Aunque
siempre debe aplicarse conociendo bien las necesidades y caracteristicas del pacien-

te para que el tratamiento no resulte contraproducente.

Ademas de sus beneficios comprobados, hemos de incluir en sus aspectos positi-
vos la buena disposicion de los pacientes hacia esta disciplina. Suele ser una terapia
bien recibida y como indica Yuro Yonekura en su estudio sobre el rol del musicotera-
peuta (2017), los pacientes se muestran muy interesados y muy satisfechos con las
sesiones recibidas. Otro trabajo, el de Bruvik, Hunskéar, Rosland, Schmid, & Von
Hofacker, (2018) también se refiere a la opinion de los pacientes después de recibir
sesiones de Musicoterapia: “Se sienten mas relajados, en algunos casos la experien-
cia musicoterapeutica les absorbe hasta tal punto que notan un mayor bienestar,

desaparece su dolor y su ansiedad y se sienten como flotando en el aire” (p. 7).

La musicoterapeuta canadiense Susan Munro fue la primera en estudiar de una
manera sistematica los efectos que puede tener la Musicoterapia en pacientes que se
encuentran en Cuidados Paliativos a nivel fisico, psicologico, social y espiritual (Bar-
denheuer, Hillecke, Kessler, Koenig, Warth, & Wormit, 2014). Como explican los
mismos autores, es una terapia complementaria ampliamente recomendada para
cuidados paliativos en Estados Unidos, Reino Unido o Alemania. Ademas, en Esta-
dos Unidos, es una de las terapias complementarias mas utilizadas en estos pacien-
tes (Bruvik, Hunskér, Rosland, Schmid & Von Hofacker, 2018).

s - 14
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También Denise Grocke y Anne Horne-Thompson (2008), recomiendan la Musi-
coterapia para los pacientes que se encuentran en Cuidados Paliativos y segtn ellas
podemos encontrar un nimero importante de investigaciones que asi lo demues-
tran. Las autoras citan varias revisiones bibliograficas que hacen referencia a estos
trabajos: la revision en 1998 de 161 trabajos, de Rykov y Salmon; o la revision en el
afio 2000 de Krout, de 88 informes clinicos y 23 estudios experimentales (Grocke &

Horne-Thompson, 2008, p.2).

También estas autoras investigaron la efectividad de las sesiones individuales de
Musicoterapia para reducir las ansiedad de los pacientes con enfermedades termina-

les.

Para la investigacion realizaron un estudio aleatorio con 25 pacientes. Se estable-
ci6 un grupo de control (el cual recibia visitas de voluntarios) y otro experimental (el
cual recibi6 intervenciones individuales de Musicoterapia), Como método de evalua-
cion de resultados utilizaron el Edmonton Symptom Assessment System (ESAS) y
también registraron la frecuencia cardiaca de los pacientes. Los resultados mostra-
ron como hubo una importante reduccion de la ansiedad en los pacientes que reci-
bieron intervencion en Musicoterapia, ademas de reducir otros pardmetros como el

cansancio o la somnolencia.

Segtin Clements-Cortes (2004) la Musicoterapia ofrece los cuidados que necesi-
tan los pacientes a nivel fisico, cognitivo, social, emocional y espiritual y ya se empie-
za a reconocer su importancia como parte de los equipos multidisciplinares de Cui-
dados Paliativos. A través de investigaciones con clientes, muestra la eficacia del uso
de la musica por un musicoterapeuta para lograr la disminuciéon de sintomas de de-
presion y aislamiento social (muy comunes en pacientes que estan en Cuidados Pa-
liativos) asi como un incremento de exploracion y comunicacion de emociones, ex-
presién, reminiscencia y relajacion. Hilliard (2005) también plantea la efectividad
de la Musicoterapia en Paliativos para los cuidados de ambito social (sentimiento de
soledad), emocional (depresion, ansiedad, frustraciéon), cognitivo (desorientacion,

confusion), fisico (dolor, problemas respiratorios) y espiritual.

Otro estudio es el realizado por Escudé, Farriols, Gbmez, Luna, Loewy, Mercadé,
Pedret, Planas, Prat, Rossetti, Ruiz & Taghikhani (2013) con 68 pacientes de cancer

que se encontraban en una unidad de Cuidados Paliativos. Para el estudio se estable-
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cieron dos grupos: un grupo experimental (34 personas, de las cuales 20 hombres,
con una media de edad de 69,3) y otro grupo control (34 personas, de las cuales 25
eran hombres, con una media de edad de 71,1). Las sesiones fueron realizadas por
musicoterapeutas acreditados y consistieron en 4 sesiones repartidas entre 7 dias.
En la primera sesi6on se realiz6 un control de sintomas en los dos grupos (ansiedad,
depresion, insomnio, dolor, astenia, dificultades respiratorias, disfagia, nauseas y es-
trenimiento). Para ello se utilizaron los siguientes instrumentos de evaluacién:
HADS (ansiedad y depresion), VAS (bienestar), Indice Pfeiffer (valoracién funcional
y cognitiva). Al grupo experimental ademas se le pregunt6 por su historia musical y
se midieron la presién sanguinea, la frecuencia cardiaca y el oxigeno en sangre.

En la segunda y tercera sesion, para el grupo experimental se utilizé la Music
Therapy Scale, a través de: audicion, cantar, tocar instrumentos, improvisacion mu-
sical, para evaluar la relajacion, la expresion vocal y la expresion emocional. Tam-
bién en estas sesiones les fueron controladas la presion sanguinea, frecuencia car-
diaca y oxigeno en sangre.

En la cuarta y altima sesion en los dos grupos (experimental y control) se realizo
control de ansiedad y depresion, bienestar y nivel funcional y cognitivo. En el grupo
experimental también se controlaron la presiéon sanguinea, la frecuencia cardiaca y
el oxigeno en sangre, ademés de utilizar la Music Therapy Scale.

El resultado de este estudio fue que hubo una diferencia considerable en los sin-
tomas, en la ansiedad y depresion (en el grupo experimental hubo mayor reduccion)
y en la sensacion de bienestar (en el grupo experimental hubo un incremento signifi-
cativo mientras que no hubo diferencias destacables en la percepcion del dolor y la

astenia.

Un aspecto dificil de reconocer por parte del musicoterapeuta son precisamente
las necesidades espirituales del paciente que se encuentra en Cuidados Paliativos.
Para ello en ocasiones las actuaciones se basan en modelos elaborados por paliativis-
tas como el Modelo Amenaza-Recursos de Lazarus y Folkman, donde es el paciente
quien prioriza sus necesidades o el Modelo de Desarrollo de Manfed Max-Neef en el
que esas necesidades son una potencialidad motivadora (Iturri, 2016). También se
utilizan cuestionarios y conversaciones con los pacientes y familiares para evaluar
esas necesidades espirituales, como por ejemplo la Family Evaluation of Hospice

Care (FEHC) o la Spiritual Well-Being scale (Iturri, 2016).
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Se ha estudiado el papel de las melodias y canciones usadas en las intervenciones
y se ha visto que son frecuentemente elegidas por los pacientes. Estas musicas pro-
vocan distraccion y entretenimiento, truncando la rutina del dia a dia y permitiendo
ademas una apertura personal, una mejor socializaciéon, comunicacion de sentimien-
tos y experiencias de vida (Araujo da Silva et al. 2013). Los pacientes en situacion
terminal frecuentemente hacen una revision de vida que les lleva a recordar situacio-
nes mas o menos agradables que muchas veces estan relacionadas con determinadas
melodias y canciones. Como indica Clements-Cortés (2004), el recordar estas can-

ciones a través de la Musicoterapia puede facilitar su proceso vital.

Aunque hacemos una presentacion méas extensa en otro punto de este trabajo,
merece la pena hablar aqui de las técnicas de intervencién en Musicoterapia, utiliza-
das en Cuidados Paliativos. Segun Clements-Cortés (2017) se utilizan técnicas pasi-
vas o receptivas y técnicas activas. En las técnicas receptivas el paciente solo escucha
la musica y las canciones que pueden ser interpretadas por el musicoterapeuta en
vivo en el momento de la intervencion, en las técnicas activas el paciente interactia
con el musicoterapeuta cantando, tocando instrumentos o incluso con algin tipo de

movimiento.

Pero tan importante como las intervenciones en Musicoterapia es la investiga-
cién en los diferentes &mbitos de la disciplina. Por las caracteristicas de los pacientes
que se encuentran en Cuidados Paliativos puede ser mas complicado realizar estu-
dios cuantitativos. Algunos autores no se ponen de acuerdo sobre la justificacion éti-
ca de estas investigaciones pero para Bardenheuer, et al. (2014) el realizar estudios
con dos grupos de pacientes (control y experimental) seleccionados de manera alea-
toria aunque siempre teniendo en cuenta sus necesidades, puede resultar muy util

en el desarrollo de la disciplina.

Un ejemplo de este tipo de estudios es el realizado por Degolia, Gutgsell, Harris,
Margevicius, McLaughlin,M ecklenburg, Schluchter & Wiencek, (2013) para deter-
minar la eficacia de las sesiones individuales de Musicoterapia en pacientes que se
encuentran en Cuidados Paliativos. La investigacion se centr6 en 200 pacientes hos-
pitalizados. Se establecieron dos grupos formados por personas elegidas de manera
aleatoria. Un grupo control, que recibiria los cuidados estandares y otro experimen-
tal que recibiria los cuidados estdndares y ademas Musicoterapia. Las intervenciones

consistieron en relajacion autogénica guiada por el musicoterapeuta y musica en
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vivo. Para evaluar el nivel del dolor una enfermera clinica especialista administro
examenes previos y posteriores utilizando una escala numeérica en los resultados pri-
marios y una escala de cara, piernas, actividad, llanto, consuelo y la escala del dolor

funcional en los resultados secundarios.

Los resultados mostraron un descenso del 95% en la escala numérica de percep-
cion del dolor para los pacientes que recibieron Musicoterapia. Los cambios prome-
dio en las puntuaciones de cara, piernas, actividad, llanto o consuelo no mostraron
diferencias entre los dos grupos de estudio. También fue significativamente mayor el
cambio promedio en las puntuaciones recogidas mediante la escala del dolor funcio-

nal para los miembros del grupo control.

Si bien la mayoria de articulos encontrados para este trabajo corresponden a in-
vestigaciones realizadas en el continente americano y europeo, para mostrar una vi-
sion mas global de la Musicoterapia en Cuidados Paliativos presentamos también al-

gunos estudios referidos al continente africano y al asiatico.

El articulo de Rebecca Hartwing (2010) se refiere a la aplicacion de la Musicote-
rapia para ayudar en el tratamiento de enfermos terminales de Sida y Cancer en
Tanzania. Mediante la utilizacién de cuestionarios a 17 musicoterapeutas que traba-
jan en cuidados paliativos la autora extrae como conclusion que esta disciplina ayu-
da en el bienestar de los pacientes tanto a nivel fisico, psicolégico y espiritual, asi

como a sus familiares.

En el estudio realizado sobre los pacientes de la unidad de Cuidados Paliativos
del Hospital Saporo Kiyota de Japon (Goto, et al., 2017), presentan el karaoke com -
partido por terapeutas y pacientes y a los mini conciertos realizados por el propio
personal de la unidad como técnicas musicoterapéuticas. Utilizan estas técnicas para

facilitar la expresiéon emocional y restaurar el bienestar psicologico.

Otro estudio realizado en Japon es el que hace referencia a la aplicacion de Musi-
coterapia en enfermos terminales que acuden a un hospital de dia. Esta realizado
por el musicoterapeuta del Yazz Clinic, Yuko Yonekura (2017). Se investigaron las
preferencias de los pacientes en estado terminal que acuden al hospital y, a través de
cuestionarios administrados a los pacientes al abandonar la unidad, quedé patente

que una gran mayoria de usuarios estaban interesados y preferian las actividades de
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Musicoterapia en el hospital de dia. Mediante este estudio el autor quiere exponer la
importancia de que los musicoterapeutas formen parte del equipo multidisciplinar
de la unidad.

Otra investigacion en el continente asiatico es la realizada por Alice Hui-ju Lee,
(musicoterapeuta) y Ting-Yu Lai (enfermera jefe) del Kaohsiung Chung Gung Me-
morial Hospital en Taiwan (2017). El estudio trata sobre la aplicacion de la Musico-
terapia en las unidades de Cuidados Paliativos de Taiwan. En ellas se utiliza esta dis-
ciplina para ayudar a los pacientes en: aislamiento, depresion, percepcion del dolor,
nauseas, ansiedad y miedo, insomnio, tension fisica, desorientacion y confusion, en
las intervenciones médicas y de enfermeria dificiles y en las barreras culturales y de
idioma. Para conocer la opinion de los pacientes administraron cuestionarios y esca-
las de autopercepcion a 30 usuarios , los cuales debian cumplimentarlos después de
cada sesion ( o los cumplimentaban los familiares si los pacientes no reunian las
condiciones para hacerlo). La evaluacion proporcion6 en todos los casos resultados
positivos, especialmente los referidos a la depresion, relajacion y el reconocimiento
entre los pacientes de los beneficios de la Musicoterapia y de su necesidad de aplica-

cion.

Un estudio de Dietrich, Narayanasamy, Rathapillil, Samwel, Teut & Thathews
(2015) se centrd en investigar los efectos de la utilizacion del instrumento Body-
Tambura con los pacientes que se encuentran en Cuidados Paliativos, especialmente
en el tratamiento del dolor. 10 personas participaron en el estudio (5 hombres y 5

mujeres) y se utiliz6 una escala numérica (de 0 a 10) para evaluar resultados.

Segin nos indican los autores, el Body-Tambura (una adaptacion para su uso te-
rapéutico del Indian Tampura, instrumento muy importante en la masica india) ori-
ginariamente era un instrumento para pacientes en coma, con el que se intentaba
llevar vibraciones a diferentes partes del cuerpo a través de la vibracion de las cuer-
das. En Musicoterapia se utiliza como técnica pasiva y segin los autores desde 2005
lo utilizan muchos musicoterapeutas, especialmente en Alemania y no solo en Cui-
dados Paliativos, también en escuelas, jardines de infancia, residencias de ancianos,

hospitales y mas.

Para esta investigacion se realizo un estudio cualitativo con pacientes del St. Jo-

seph's Hospice for Dying Destitute en Dindigul, un hospital para pesonas rescatadas

19

“unirR



Musicoterapia en Cuidados Paliativos. Una revision bibliografica

de la calle y abandonadas por sus familia, en el sur de India. De entre los pacientes
se escogieron los que sufrian dolor fisico y podian cuantificar su dolor en una escala
numérica. Recibieron una tnica sesion de tratamiento de 10 minutos con el Body-
Tambura y otra al dia siguiente, después de una breve introduccion para la relaja-
cion. En todos los pacientes se redujo la percepcion del dolor después del tratamien-
to ademas de conseguir relajacion fisica y mental y de considerar la experiencia muy

positiva.

Dietrich y Teut participaron en otro estudio anterior sobre la utilizacion del
Body-Tambura en Cuidados Paliativos pero en este caso en un centro hospitalario de
Berlin (Deutz, Dietrich, Mittring, Teut & Witt, 2014). Al tocar el musicoterapeuta las
28 cuerdas del Body-Tambura se crea un espacio monocromatico envolvente que lle-
va a la relajacion. El estudio se realiz6 con 11 personas (8 pacientes de entre 51y 83
anos y 3 familiares) y la intervencion la realizaron 2 musicoterapeutas, con 1 sesi6on
semanal hasta 5 (segin las necesidades del paciente). Para evaluar resultados se
realizan entrevistas con 6 preguntas a cada paciente sobre su experiencia con las se-
siones, los cambios que siente que se han producido, sobre sus emociones y sobre si
recomendarian la Musicoterapia como tratamiento a otras personas en su misma si-
tuacion. Los resultados fueron que todos los pacientes recibieron la vibracion del
Body-Tambura como una experiencia positiva, relajante, que les provocé percepcio-
nes de cambios en la sensacion corporal (ligereza, como flotando en el aire) y visua-
lizaciones e im4genes. También destacaron que les sirvié para facilitar la comunica-

cidn con sus familiares.
3.Marco metodologico

Para este trabajo hemos utilizado diferentes bases de datos y busquedas indivi-
duales que nos han proporcionado articulos de revistas cientificas especializadas en
Musicoterapia, en Medicina, en Cuidados Paliativos, en Enfermeria y en Psicologia,
también libros relacionados con el tema de estudio asi como tesis doctorales, traba-
jos de fin de grado y de fin de maéster, actas de congresos de Musicoterapia y otros
trabajos todavia no publicados. También hemos consultado las paginas web de orga-
nismos internacionales y nacionales. La mayoria de estos trabajos estan realizados
por investigadores de habla inglesa (sobre todo de Estados Unidos) y estan escritos

en inglés, algunos en portugués, italiano y una muy pequena cantidad en espafol.

— : 20
S unir



Musicoterapia en Cuidados Paliativos. Una revision bibliografica

En la literatura encontrada sobre Musicoterapia en Cuidados Paliativos se han

encontrado investigaciones cualitativas y cuantitativas.

De los articulos seleccionados para este trabajo se ha realizado una lectura com-

pleta.
Se han utilizado las siguientes bases de datos:
e bdie: base de datos para la investigacion en enfermeria
e Cochrane library.
e dialnet: base de datos de la Universidad de La Rioja.
e doaj: Directory of Open Access Journals.

e EBSCO-host UNIR: base de datos de la Universidad Internacional de La Rio-

ja.
e FEric: Institute of Education Sciences
¢ Google academic
e ibecs: Indice Bibliografico Espaiiol en Ciencias de la Salud

e LILACS: base de datos de literatura cientifica y técnica en salud de América

Latina y de Caribe.

e Medline: base de datos de la Biblioteca Nacional de Medicina de los Estados
Unidos.

e MedNar:
e NCBI: base de datos del National Centre for Biothecnology Information.
e Pubmed: base de datos vinculada a Medline.

e Redalyc: Red de Revistas Cientificas de América Latina y el Caribe, Espana y
Portugal.
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e Scielo: Scientific Electronic Libray Online.

e TAUJA (Trabajos Universitarios, Universidad de Jaen)
Revistas especializadas utilizadas:

e Alter Med Rev

e American Journal of Hospice and Palliative Medicine
e BMC Complementary and Alternative Medicine

e BMC Palliative Care

e British Journal of Music Therapy

e Complementary Therapies in Clinical Practice

e ene revista de enfermeria

¢ GMS health technology assessment

e Investigacion y Educacion en enfermeria

¢ Indian Journal of Palliative Care

e International Journal of Palliative Nursing

e Journal of Medical Humanities

e Journal of Music Therapy

e Journal of pain and symptom management

e Journal of Palliative Care & Medicine

e Journal of Palliative Medicine

e Music Therapy Today
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e Nursing economics
e Palliative Medicine
¢ Pilot and feasibility studies
e Revista Brasileira de Musicoterapia
e Revista da Escola da Enfermagem
e Revista Informativa de la Asociacion Profesional de terapeutas profesionales
e Suportive Care in Cancer
e The american journal of hospice and palliative care
e The hospice journal
Paginas web de organismos y entidades nacionales e internacionales:
e Asociacion Americana de Musicoterapia (AMTA)
e Asociacion Europea de Cuidados Paliativos (EAPC).
e Federacion Espanola de Asociaciones de Musicoterapia (FEAMT)
e Federacion Mundial de Musicoterapia (WFMT)
e Fundacion Paliaclinic
e Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS)
e Sociedad Espanola de Cuidados Paliativos (SECPAL)
Criterios de seleccion

La seleccion del material para la realizacion de este trabajo se ha realizado segin

los siguientes criterios:
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Se han seleccionado estudios publicados en revistas cientificas con factor de
impacto, en espafol, inglés, portugués, italiano, dando preferencia a investi-

gaciones cuantitativas.

Se incluyen investigaciones publicadas por musicoterapeutas acreditados y

en especial con experiencia en el ambito de los Cuidados Paliativos.

Los trabajos académicos seleccionados cuentan con la correspondiente acre-
ditacion y valoracién. Estos trabajos son Trabajos de Fin de licenciatura,
Trabajos de Fin de Master, Tesis doctorales y actas de congresos de Musico-

terapia.

El material recogido pero no seleccionado para este trabajo se ha descartado si-

guiendo los siguientes criterios:

Aportan informacion generalizada y sin concretar en el tema central del tra-

bajo.
Estar publicados antes del afio 2000.

No evaltan especialmente los efectos de las intervenciones musicoterapéuti-

cas con pacientes en Cuidados Paliativos.

Metodologia de intervencion en Musicoterapia

Segin la Dra. Amy Clements-Cortes (2017b, p. 213), en su ponencia presentada

en el 15 Congreso Mundial de Musicoterapia, la practica de Musicoterapia en Cuida-

dos Paliativos se esta centrando actualmente en tres categorias:

unir

Fisica, aplicacion de la Musicoterapia para:
* Manejo de sintomas.

* Gestion de la percepcion del dolor.

* Promover la relajacion.

Psicosocial, aplicacion de la Musicoterapia para:
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» Laexpresion de emociones.
* Elduelo.
* Elcierre y el final de la relacion.
¢ El cuidado completo de la persona, aplicacion de la Musicoterapia para:
* Revision de vida y creacion de legado.
» Experiencia de crecimiento personal/espiritual.
* Mejora de la calidad de vida.
Entornos

Los cuidados paliativos no se refieren solamente a un espacio concreto como po-
dria ser un centro hospitalario o una residencia. Por las caracteristicas de estos cui-
dados, destinados a la persona en su totalidad, tanto a nivel fisico como psicologico,
emocional, social o espiritual, se pueden proporcionar en una unidad de un comple-
jo hospitalario, en un centro hospitalario especializado, en un centro de dia, en una
residencia o en el mismo domicilio del paciente. Las intervenciones en Musicotera-

pia también pueden realizarse en todos estos espacios.

Uno de los campos en los que se utiliza con éxito la Musicoterapia es en las uni-

dades de cuidados paliativos pediatricos (Frager, 1997, citado en Aldridge 2003).

También puede aplicarse en las mismas habitaciones de los pacientes o en el se-

tting-aula de Musicoterapia.

Una investigacion muy interesante es la realizada por Hilliard (2003) con un es-
tudio randomizado con 80 pacientes con cancer terminal que vivian en sus hogares y
que recibian cuidados paliativos. Se dividieron los pacientes en un grupo control
(que recibirian solo los cuidados paliativos cotidianos) y otro experimental (con cui-
dados paliativos y ademés sesiones de Musicoterapia). Agrupados por edad y género,
se evalu6 la calidad de vida a través de escalas de autopercepcién como la Hospice
Quality of Life Index-Revised (HQLI-R). Se midieron resultados y los pacientes que

habian recibido intervenciones de Musicoterapia mejoraron su percepciéon de cali-
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dad de vida mientras que los que solo habian recibido los cuidados paliativos habi-
tuales estos parametros disminuyeron, sin que hubiera diferencias en estas aprecia-
ciones segun la edad o el género. No hubo diferencias entre los que habian recibido
intervencion de Musicoterapia y los que no respecto a funciones fisicas, duraciéon de
su vida o tiempo en morir después de la tltima visita al domicilio por parte del tera-

peuta o del musicoterapeuta.

El estudio ya mencionado en otro apartado, realizado por Bardenheuer, et al.

(2014), se realiza en las habitaciones de los pacientes.

Técnicas de intervencion utilizadas en MT en CP

Por las caracteristicas de estos pacientes, los cuales muchas veces tienen reduci-
das su posibilidad de movimiento y de interaccion fisica debido al estado avanzado
de su enfermedad, las técnicas receptivas de Musicoterapia son las més utilizadas en
estos casos, tal como muestra Clements-Cortes (2017) haciendo una revision de la li-
teratura sobre el tema. La autora cita a Kordovan, Preissler, Kamphausen, Bokeme-
yer y Oechsle quienes en un estudio de 2016 sobre técnicas musicoterapéuticas para
enfermos de cancer en situacion terminal concluyeron que las técnicas receptivas
eran utilizadas en un 45%, las técnicas de Musicoterapia activa se practicaban en un
25%, la combinacion de ambas un 7% y la practica de conversacion terapéutica un
23%. (Kordovan, Preissler, Kamphausen, Bokemeyer & Oechsle, 2016, citado en

Clements-Cortes, 2017).

Técnicas pasivas o receptivas.

“En la practica de las técnicas receptivas el paciente escucha musica y su res-
puesta puede ser el silencio, responder de forma verbal o de otra manera no especifi-
cada “ (Bruscia, 2007, p.104-105). La musica escuchada puede ser grabada o inter-
pretada en vivo por el musicoterapeuta, improvisada o preparada anteriormente,
compuesta por el terapeuta o por el paciente y puede ser de estilos musicales muy

variados.
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Imégenes guiadas con musica: el paciente escucha una musica seleccionada ex-
presamente por el musicoterapeuta quien lo guia sutilmente para establecer una
asociacion de imagenes mentales relacionadas con su experiencia de vida (Hilliard,

2005). A esta técnica también se refieren Bardenheuer, et al. (2014).

Instrumentos muy utilizados para la interpretacion en vivo para la escucha pasi-
va para ayudar en la relajacion y en la recreacion de imagenes mentales son el body-
tambura (28 cuerdas afinadas igual sobre armazon de madera) y el monocordio (21
cuerdas). Por las caracteristicas de estos instrumentos se consiguen sonidos envol-
ventes que provocan una regulacion de la actividad del cerebro, ayudando a la rela-

jacion (Bardenheuer, et al., 2014).

También se refieren a la eficacia del Body -Tambura en Cuidados Paliativos Die-
trich et al. (2015), en su estudio realizado en el St. Joseph's Hospice for Dying Desti-
tute en Dindigul, India y Deutz et al. (2014) en su investigacion en un hospital de

Berlin.
Técnicas activas.

Siguiendo con las indicaciones de Bruscia (2007), vemos que en la utilizacion de
técnicas activas en Musicoterapia el paciente no solo oye o escucha una musica gra-
bada anteriormente o lo que el musicoterapeuta interpreta sino que también partici-
pa en la sesion interactuando con él. Como veremos a continuacion, esta interaccion
puede hacerse mediante improvisaciones, recreaciones o incluso composiciones. Es
interesante mencionar que segin estudios de Bailey (1983) y de Clements-Cortés
(2011), la interpretacion en vivo da mejores resultados que la utilizacion de musica
grabada, consiguiendo una mayor reduccion de la percepciéon del dolor y una mejor

comodidad fisica.
e Songwriting

Mediante la cual los pacientes escriben sus propias canciones. En esta técnica se
cambia la letra de una cancién conocida por otra letra que exprese sus emociones o
vivencias, se puede cambiar la melodia o la letra y melodia. A través de estas cancio-
nes re-escritas se expresan las emociones y el estado de animo de los pacientes. Can-
tar es una manera mas facil de expresar emociones y sentimientos que verbalmente.

A veces los clientes utilizan esta técnica y re-componen las canciones para expresar

— : 27
S unir



Musicoterapia en Cuidados Paliativos. Una revision bibliografica

sus sentimientos hacia sus familiares. (Hogan, 1999; O’Callaghan, 1996a, 2001; We-
ber 1999, citado en Aldridge 2003). Esta técnica también es mencionada por Cle-

ments-Cortes (2004-2017a).
e Canciones improvisadas

Musica meditativa. Temas relevantes para el paciente, acompanados de instru-

mentos en directo (Aldridge, 2003).

Clements-Cortes (2004, 2017a) también menciona la utilizacion de la improvi-
sacion vocal en pacientes con cancer terminal. Con estas improvisaciones provocan
beneficios psicologicos, un mejor control de la respiracion y la articulacién y una

mayor relajacion fisica, incluso una mejor comunicacion con los familiares.
e Improvisacion instrumental

El cliente improvisa ritmos con un instrumento de percusion, individualmente o
acompafiando al musicoterapeuta. Estos ritmos pueden servir para expresar las

emociones que siente en ese momento. (Bardenheuer, et al., 2014)

También puede establecerse un didlogo de improvisaciones entre el cliente y el
terapeuta que puede llegar a ser una gran manera para que el cliente saque sus emo-
ciones y sentimientos méas profundos. Esta interaccion ayuda a una mayor complici-

dad y confianza en la relacion cliente-terapeuta.

A veces, la familia del paciente también puede participar en este tipo de improvi-
sacion, aumentando los vinculos, la comunicacién y el sentimiento de poder hacer

algo juntos (Clements-Cortes, 2004).
e Andalisis de letras de canciones

A través de las letras de canciones elegidas por el musicoterapeuta de acuerdo a
las necesidades del cliente, pueden aparecer otros temas importantes para éste. Esta
técnica puede provocar un trabajo cognitivo y servir para la apertura del cliente a la
expresion de emociones y sentimientos y a una mayor autopercepcion (Clements-

Cortés, 2004, 2017a, 2018).

e Cantar
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A través del canto el paciente ejercita la memoria, la articulacion, la expresividad
de emociones, el control de la respiracion. Segin Clements-Cortes (2004) incluso
puede ayudar a utilizar el diafragma, logrando una mayor relajacién y bienestar.
Puede cantar el paciente con el musicoterapeuta pero también con sus familiares, lo-

grando una mayor interacciéon y compartir experiencias agradables.

Esta técnica del canto puede practicarse de manera individual, en la habitacion
del paciente, con solo el musicoterapeuta o con familiares y también puede ser en un
grupo de varios pacientes, los cuales unen sus voces para crear un ambiente armoéni-
co positivo. El canto en grupo ayuda a reducir el sentimiento de depresion y soledad
que suele acompaiiar a los enfermos en Cuidados Paliativos y refuerza su autoesti-

ma, comunicacion y calidad de vida (Clements-Cortés, 2107a).

El cantar en grupo también ayuda a la reminiscencia, especialmente las cancio-

nes populares escogidas por los pacientes (Goto, et al., 2017, p. 344)
e Encuentros musicales

La musica utilizada son canciones elegidas por los pacientes, significativas y rele-
vantes para éstos. Audiciones musicales en grupo de estas canciones elegidas por los
pacientes con las letras fotocopiadas y repartidas entre los pacientes. Los terapeutas
interpretan las canciones en vivo y son acompanados por los pacientes (Araujo da

Silva et al. 2013)
e Karaoke

Técnica utilizada en Japon. En grupo se cantan canciones tradicionales japo-
nesas y de otros estilos. Las canciones se basan en épocas y fiestas sefialadas del afo.

(Goto et al.,2017, p. 344).
e Mini conciertos

Pequenos conciertos ofrecidos por el personal de la unidad de Cuidados Paliati-

vos, con piano, violoncelo o instrumentos tradicionales japoneses. (Goto et al., 2017,

p- 344).

e Song choice (cancién elegida)
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El paciente elige una canciéon que es cantada por el musicoterapeuta o por el pa-
ciente junto con el musicoterapeuta. A través de esta técnica se consigue rebajar la
ansiedad y facilita de manera indirecta una mejor expresion de emociones y una me-

jor comunicacion con familiares y cuidadores (Clements-Cortés, 2004-2017a).
e Tocar instrumentos

El tocar instrumentos de percusion con ritmos preestablecidos o incluso otros
instrumentos como teclados o guitarras puede fomentar la participacion del paciente
asi como mejorar su motricidad y su atencién. Al igual que en la improvisacion rit-

mica, esta técnica sirve para mejorar la expresiéon de emociones y la comunicacion.
e Técnicas combinadas

Life rewiew: se invita al paciente a recordar su pasado a través de la audicion, el
canto o la recreacién y luego se verbalizan y comentan las sensaciones vividas (Itu-

rTi, 2016).

Tipos de sesiones segin las patologias de los pacientes
Tipos de sesiones realizadas con pacientes con cancer en Cuidados Paliativos

e Sesiones individuales de 15 minutos de musica escuchada seguida de musica

interactiva hecha por paciente y terapeuta (Archie et al..,2013).

e Sesiones de 20-40 minutos, conducidas por un musicoterapeuta registrado.
Tocar musicas familiares, cantar, musica y relajacion, musica e imaginacion,
improvisacion, reminiscencia, escucha de musica grabada (Archie et al.,

2013).

e Sesiones individuales de técnicas multidisciplinares que incluyen perfor-
mance en vivo, escucha de musica pregrabada y técnicas interactivas (Archie

et al., 2013).

e Sesiones individuales de 20-30 minutos de musica tocada en vivo por el mu-

sicoterapeuta (Archie et al., 2013).
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Sesiones individuales de 45 minutos para pacientes pediatricos que incluian
cantar, movimiento con musica en vivo, tocar instrumentos y juegos musica-

les (Archie et al.,2013).

Sesiones individuales para adultos en estado terminal. No hay misica en vivo
sino escucha de musica pregrabada y técnicas interactivas (Archie et al.,

2013).

Sesiones individuales de 45 minutos consistentes en musica en vivo, songw-

riting e improvisacion (Archie et al., 2013).

Sesiones individuales semanales de 90-120 minutos utilizando el método

Bonny de imagenes guiadas (Archie et al., 2013).

Sesiones semanales o quincenales de duracion variable para pacientes adul-
tos con cancer terminal en las que se utilizaron técnicas como cantar, anélisis
de letras de canciones, tocar instrumentos, planificacion del funeral, cancio-

nes para regalar. (Archie et al., 2013).

Sesiones individuales (11 sesiones) que incluyen songwriting, improvisaciéon
y song choice. Primero se utiliz6 musica para la relajacion y para ayudar a la
expresion de emociones y reminiscencia. A continuacion se utilizan cancio-
nes elegidas por el paciente quien también escribe una cancién para la espo-
sa, todo ello para trabajar la comunicaciéon. Se utilizan andlisis de letras y
song choice para ayudar al paciente en su conexidon con sus nietos y dejarles

un legado. (Clements-Cortes, 2017b)

Sesiones grupales de 45-50 minutos. Los pacientes tocan instrumentos de
percusion. Al final de la sesion hay un tiempo para la relajacion. Los partici-
pantes explican lo positivo del tiempo dedicado a la sesién, llegando incluso a

olvidar el dolor y la enfermedad. (Goto et al., 2017).

Tipos de sesiones para pacientes con cancer y otras patologias

“unirR

Sesiones individuales de 60 minutos, dos veces por semana, en la habitacion
del paciente, durante 6 semanas. Se realiza escucha de musica en vivo inter-

pretada por el terapeuta acompanado del paciente cantando en ocasiones.
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También canciones elegidas por el paciente. Se logra disminuir la depresion y
la sensacion de soledad, aumentar la comunicacion y la autoexpresion asi

como la relajacién y estimular la reminiscencia (Clements-Cortés,2004).

Sesiones grupales en la unidad y sesiones individuales de 60 minutos, una
vez por semana en la habitacion de la paciente. Total: 30 sesiones en 17 se-
manas. Se utilizan canciones de un determinado estilo solicitado por el pa-
ciente por recordarle a su nifiez, con las cuales el paciente canta y realiza mo-
vimientos corporales. Se logra disminuir el aislamiento social, la confusién
mental, la ansiedad y se consigue la expresion de emociones y sentimientos

(Clements-Cortés, 2004).

Sesiones individuales de 45 minutos en la habitacion del paciente. Total: 9
sesiones durante 5 semanas. Se utilizan melodias y canciones elegidas por el
paciente y tocadas en vivo por el musicoterapeuta, a veces cantadas por la pa-
ciente sola y en alguna ocasion con un familiar. Se utilizan las canciones para
estimular la comunicacién paciente-familiar. También se utiliza el songwri-
ting para crear una cancion-regalo para este familiar. Mediante la interven-
cion en Musicoterapia se logra disminuir el sentimiento de aislamiento social
y la ansiedad y estimular la reminiscencia y la comunicacion (Clements-Cor-

tes, 2004).

Sesiones individuales de 20 minutos en la habitacién del paciente. En ellas se
produce una introduccién verbal seguida de sonidos relajantes interpretados
en vivo con un monocordio (instrumento de madera, con 21 cuerdas afinadas
igual y con 3 cuerdas de bajo) simultaneos a un ejercicio de respiraciéon y a
un escaneo corporal. A continuacion el terapeuta realiza una improvisacion
vocal en los modos jonico o mixolidio, adaptando el volumen y las dindmicas
de su interpretacion a la respiracion del paciente. Al cabo de 10 minutos el
terapeuta reduce estos parametros y para finalizar se invita al paciente a vol-
ver al momento presente y a que cuente verbalmente sus experiencias duran-
te la sesion. Las sesiones se repiten a los dos dias. (Bardenheuer et al.,

2014).

Sesiones en las habitaciones de un hospital de Dindigul (India). Primero se

realiza una introduccion verbal para la relajacion y después de realiza un tra-
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tamiento de 10 minutos con Body-Tambura. La sesion se repite al dia si-
guiente. Después de cada sesion el paciente indica su nivel de percepcion del
dolor mediante una escala numérica (0 a 10) y expresa su sensaciéon de rela-

jacion, bienestar y satisfaccion. (Dietrich et al., 2015).

Sesiones en la habitacion del paciente, realizadas por 2 musicoterapeutas con
mas de 10 afios de experiencia. Se utiliza un Body-Tambura que se coloca di-
rectamente sobre el cuerpo del paciente que estd acostado o a una pequefa
distancia de él. La duracién del tratamiento depende de las necesidades de
los pacientes y la sesion puede repetirse semanalmente hasta un total de 5.
Cada sesion empieza con una introduccion verbal y con un breve recuerdo de
la sesi6n anterior. La duracion de las sesiones oscila entre 5y 30 minutos. Al
final de la sesion el paciente puede expresar lo que ha sentido. (Deutz et al.,

2014).

Aspectos y patologias tratados con MT en CP. Revision por auto-

res

Aislamiento

Clements-Cortés, A. (2004)

Alteracién del humor

Archie et al. (2013)

Ansiedad

Sunir

Archie et al. (2013)
Clements-Cortés, A. (2004)
Grocke, D. & Horne-Thompson, A. (2008)

Hilliard, R. (2005)
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e Hui-ju Lee, A. &, Lai, T. (2017)

e Escudé et al. (2013)

Aspectos fisicos

e Hilliard, R. (2003)

e Hilliard, R. (2005)

e Hui-ju Lee, A. & Lai, T. (2017)
Barreras culturales y de idioma

e Hui-ju Lee, A. & Lai, T. (2017)

Cancer

e Araujo da Silva, V. & Sales, C.A. (2013)
e Archie et al. (2013)

e Clements-Cortés, A. (2017a)

e Hilliard, R. (2003)

e Gotoetal. (2017, p. 344).

e Escudé et al. (2013)

e Deutz et al. (2014)

Cansancio

e Hilliard, R. (2005)

e Bardenheuer et al. (2014)

e Grocke, D. & Horne-Thompson, A. (2008)
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Cierre y final de relacién

e Clements-Cortes, A. (2017b)
Comunicacion

¢ Clements-Cortes, A. (2004)

e Clements-Cortes, A. (2017a)

e Escudé et al. (2013)
Confusion mental

e Clements-Cortes, A. (2004)

e Hui-ju Lee & A, Lai, T. (2017)
Depresién

e Clements-Cortes, A. (2004)

e Hui-ju Lee, A. & Lai, T. (2017)

Dolor

Archie et al. (2013)

e Hilliard, R. (2005)

e Goto, Y. etal. (2017)

e Clements-Cortes, A. (2017b)

e Hui-ju Lee, A. & Lai, T. (2017)
e Degolia et al. (2013)

e Dietrich, C. et al. (2015)
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Duelo

e Clements-Cortes, A. (2017b)
Expresion de emociones

¢ Clements-Cortes, A. (2004-2017b)
e Gotoetal. (2017)

e Escudé et al. (2013)

Final de relacion

e (Clements-Cortes, A. (2018)
Insomnio

e Hui-ju Lee, A. & Lai, T. (2017)
Intervenciones médicas y de enfermeria dificiles
e Hui-ju Lee, A. & Lai, T. (2017)
Mejora de la calidad de vida

e Clements-Cortes, A. (2017b)
Memoria

e Clements-Cortes, A. (2004)
Miedo

e Hui-ju Lee, A. & Lai, T. (2017)

e Escudé et al. (2013)

Nauseas

e Hui-ju Lee, A., Lai, T. (2017)
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Necesidades espirituales

e Clements-Cortes, A. (2017a-2017b)
e Hilliard, R. (2005)

e Tturri, A. (2016)

Relajacion

Bardenheuer, H. J. et al. (2014)

Goto, Y. et al. (2017)

Clements-Cortes, A. (2017b)

Escudé et al. (2013)

Dietrich et al. (2015)

Reminiscencia

e Goto etal. (2017)

Revisién de vida

e Clements-Cortés (2017b)

Somnolencia

e Grocke, D. & Horne-Thompson, A. (2008)
Trabajo cognitivo

e Clements-Cortés, A. (2017a)
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Figura 1. Aspectos y patologias tratados con Musicoterapia en Cuidados Paliativos

(para conocer mejor los resultados, ver leyenda con color de autor en Anexo A)

Meétodos y técnicas utilizados en MT en CP. Revision por autores

Técnicas pasivas o receptivas.
Audicién

e Escudé et al (2013)

Escucha pasiva (con miisica en directo)
e Archie et al. (2013)

e Goto et al. (2017) (mini conciertos).
e Degolia et al. (2013)

e Dietrich et al. (2015) (Body-Tambura)

“unirR
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e Deutz et al. (2014) (Body-Tambura)
Escucha pasiva (con musica grabada)
e Archie et al. (2013)

e Tturri, A. (2016)

e Bardenheuer et al. (2014)
Técnicas activas.

Andlisis de letras

e Clements-Cortes, A. (2017a-2018)
e Archie et al. (2013)

¢ Clements-Cortés, A. (2017b)
Cancioén dedicada

e Clements-Cortes, A. (2004-2018)

e Archie et al. (2013)

Cantar

e Clements-Cortes, A. (2004-2017a-2018)
e Archie et al. (2013)

e [Tturri, A. (2016)

e Araujo da Silva et al. (2013)

e Aldridge, D. (2003)

e Bardenheuer et al. (2014)

e Goto etal. (2017)

SLunirR
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Escudé et al (2013)

Composicion de canciones

Clements-Cortes, A. (2017b-2018)

Encuentros musicales

Araujo da Silva et al. (2013)

Imagenes guiadas

Archie et al. (2013)

Improvisacion

Clements-Cortes, A. (2004; 2017a; 2017b)
Archie et al. (2013)
Aldridge, D. (2003)

Escudé et al (2013)

Juegos musicales (paliativos pediatricos)

Archie et al. (2013)

Movimiento corporal

Clements-Cortes, A. (2004)

Revision de vida

Clements-Cortes, A. (2018)

Tturri, A. (2016)

Song choice

Clements-Cortes, A. (2004; 2017b; 2018)
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Songwriting
e Clements-Cortes, A. (2004-2017b-2018)
e Aldridge, D. (2003)

Tocar instrumentos

Clements-Cortes, A. (2018)

rchie et al. (2013)

Goto et al. (2017)

Escudé et al (2013)

udicion

Cancion dedicada; regalo

Contar

Componer canciones

Encuentros musiotles

IFscucha pasiva (mision en directo)
Escucha pasiva (Body-Tambura) [
Esucha pasiva (musioa grabada)

Improvisacion

uegos musicales (P, pediatricos)

Karaoke —

Metodo GI

Mini conciertos (par personal CF) I

Movimiento corparal

Revision de vida

\Somg-choice

Somguriting

Toorr instrumentos P

2004 20172 201h 2018 2013 2016 2013 2003 2014 2017 2013 2015 204

Figura 2. Técnicas utilizadas en Musicoterapia en Cuidados Paliativos

Instrumentos de evaluacion. Revision por autores

A continuacion se indican los métodos de evaluacion encontrados en los articu-
los consultados. Aunque algunas investigaciones ya han aparecido en este trabajo en

apartados anteriores, hemos considerado interesante incluir un apartado dedicado
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Unicamente a los aspectos observados, a los indicadores de observacion, a los méto-
dos y técnicas utilizados para seguir la evolucion y el resultado de los procedimientos

utilizados en las sesiones de Musicoterapia.
Encuestas
e Hui-ju Lee, A. & Lai, T. (2017)
EORTC QLQ- C15-PAL (cuestionario especifico para Paliativos)
e Bardenheuer et al., (2014)
ESAS (Edmonton Symptom Assessment System)
e Grocke, D. & Horne-Thompson, A. (2008)
Entrevistas
e Deutz et al. (2014)
Escalas de autopercepcion de relajacion
e Bardenheueret al., (2014). De -5 a +5, con smileys.
e Hui-ju Lee, A. & Lai, T. (2017). Escala de Likert. De 0 a 10.
Escalas de autopercepcion de bienestar
e Bardenheuer et al., (2014). De -5 a +5, con smileys

Escalas de autopercepcion del dolor

Bardenheuer et al., (2014). De 0 a 10, con smileys.

Hui-ju Lee, A. & Lai, T. (2017). Escala de Likert. De 0 a 10.

Degolia et al. (2013).

Dietrich et al. (2015). Escala de autopercepcion. De 0 a 10.

Escalas de autopercepcion de la depresion
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e Hui-ju Lee, A. & Lai, T. (2017). Escala de Likert. De 0 a 10.
Escalas de autopercepcion de reducciéon de malestar fisico

e Hui-ju Lee, A. & Lai, T. (2017). Escala de Likert. De 0 a 10.
Escala de cara, piernas, actividad, llanto, consuelo

e Degolia et al. (2013).

Escala del dolor funcional

e Degolia et al. (2013).

Frecuencia cardiaca

e Bardenheuer et al., (2014)

e Escudé et al (2013)

e Grocke, D. & Horne-Thompson, A. (2008)

HADS (ansiedad y depresion)

e Escudé et al (2013)

Indice Pfeiffer (estado cognitivo)

e Escudé et al (2013)

Music Therapy Scale

e Escudé et al. (2013)
Oxigeno en sangre

e Escudé et al. (2013)

Presién sanguinea

RO uniR
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e Escudé et al. (2013)

VAS (evaluacién del bienestar)

e Escudé et al. (2013) (de 0 a 10)

METODOS DE EVALUACION Barderbeeret e Grocke & Home Thow HukfuLee& Ll Escudéetal Hartize Yorekura Despla DierichettDezetal
Cuestionarios
Encuestas -
Entrevistas
EORTC QLQ- C15-PAL (cuestionaria. 15 items-o medidas)
\ESAS (Edmonton Symptom Assessment System)
Escala de cara, piernas, actividad, llanto, constielo
Escala del dolor funcional
Escala de Likert : depresion (0 = 10) ‘
Escala de Likert : dolor (0 - 10) |

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn

Frecuencia cardiaca |
HADS (ansiedad y depresicn)

Indice Pfeiffer

Music Therapy Seale

(xigeno en sangre

Presion sanguiea

V4S5 (0-10)

VAS, Escalas autopercepeion bienestar(-5 = +5) smileys

VAS, Escalas autopercepeion dolor (0 - 10) smileys

VAS, Escalas autopercepeion relajacion (5 +5) smileys

2014 2008 2017 2013 2010 2017 2013 2015 2014

Figura 3. Métodos de evaluacion en Musicoterapia en Cuidados Paliativos

Queremos hacer referencia también a la figura del profesional que realiza las se-
siones en Musicoterapia. Entre todas las publicaciones y trabajos consultados, he-
mos encontrado que solo 5 publicaciones se refieren a ello expresamente: Escudé et
al. (2013), Yonekura, Y. (2017), Degolia et al. (2013) y Deutz et al. (2014). En todos

los casos se indica que quien realiza la sesion es un musicoterapeuta acreditado.
Musicoterapia en Cuidados Paliativos en Espana

En 2016 la Sociedad Espanola de Cuidados Paliativos (SECPAL), public6 un in-
forme en el que se analizaba la situacion de los recursos asistenciales de CP en Espa-
na. Estos recursos estan divididos en: Equipo de CP (proporcionan atencion hospita-

laria, domiciliaria y ambulatoria) que puede dividirse en basico (minimo 2 profesio-
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nales sanitarios, ademas de otros profesionales como psicologo o asistente social) y
completo (minimo 4 profesionales sanitarios, ademéas de otros profesionales como
psicologo o asistente social ); Unidad de CP (delimitada arquitectonicamente, es
donde proporcionan atencién clinica a los pacientes admitidos); Equipo de CP pe-
diatricos (como minimo con 1 médico y 1 enfermera, ademéas de otros profesionales
como psicologo o asistente social. Prestan atencion hospitalaria, domiciliaria y am-
bulatoria); Unidad de CP pediatrica (proporcionan atencion clinica a los admitidos
en la unidad. Con 1 médico y 1 enfermera como minimo, ademas de otros profesio-
nales como psicologo o asistente social); Hospice (donde ingresan pacientes en la tl-

tima fase de la vida) (Doblado Valderrama et al., 2016).

Se analizaron 284 recursos asistenciales de Cuidados Paliativos. En la relacion
de profesionales que trabajan en estos recursos solo aparece 1 arteterapeuta en la
Unidad de CP del Hospital Sta. Creu i St. Pau de Barcelona (Doblado Valderrama et
al., p. 95), 1 musicoterapeuta en la UCP Hospitalaria del Hospital San Rafael OHSJD
de Madrid y 1 musicoterapeuta en la Unidad de Medicina Paliativa del Hospital Uni-
versitario de Gran Canaria Doctor Negrin (p. 176). A pesar de que el informe no en-
globe el 100% de recursos de CP espanoles (al no contestar todos a las encuestas en-
viadas), si se incluye un porcentaje muy alto de ellos y ademaés, estan representadas

todas las comunidades auténomas del Estado.

Es importante mencionar que el desarrollo de la Musicoterapia en Espafia ha
empezado mas tarde y ha ido a un ritmo mas lento que en otros paises de Europa y,
sobre todo, que Estados Unidos. Pero poco a poco y sobre todo en los altimos afios,
los profesionales y asociaciones de Musicoterapia espafioles dan pasos importantes
para que se llegue al reconocimiento como profesién. Se esté trabajando en lo que
se refiere al aspecto laboral, profesional, académico y ético (Del Moral Marcos, Mer-

cadal-Brotons & Sabbatella, 2018).

Si nos referimos especificamente al tema de este trabajo de fin de méster, pode-
mos decir que mientras en muchos paises (Estados Unidos, Canada, Reino Unido,
Australia, Brasil, Dinamarca o Noruega, por ejemplo) la Musicoterapia en Cuidados
Paliativos es ampliamente aceptada y practicada, en Espana su presencia es menor.
Segin Mercadal-Brotons & Salbatella, (2014) “tan solo un 1% de los musicoterapeu-

tas espafioles trabajan con enfermos paliativos” (p.13). En el informe de la SECPAL
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de dos afios mas tarde, (Doblado Valderrama et al., 2016), podemos observar tam-

bién un muy bajo porcentaje de musicoterapeutas en estas unidades.

En la pagina web de la misma SECPAL podemos ver que hay un grupo de trabajo
de Musicoterapia de dicha entidad denominada MUSPAL. Este grupo de trabajo que
esta en proceso de reestructuracion, esta formado actualmente por 2 musicoterapeu-
tas profesionales (aunque llegaron a ser 6) que trabajan unidades hospitalarias de
CP de adultos y pediatricos en diferentes lugares de Espana. Sus objetivos, segun in-

dican en la web son:

e Dar a conocer la Musicoterapia como terapia no farmacologica entre los pro-

fesionales sanitarios de Cuidados Paliativos.

e Dar difusion al trabajo que realizan los musicoterapeutas en Cuidados Paliti-

VOS.

e Elaborar herramientas de evaluacion de Musicoterapia especificas para Cui-

dados Paliativos.

e Ofrecer informacion sobre distintas formaciones en Musicoterapia en Cuida-

dos Paliativos.
e Recopilar documentacion sobre el tema.

Este grupo de musicoterapeutas presentan un documento con otro informe de
2016 sobre la Musicoterapia en Espafia de manera mas detallada. Los resultados de
dicho informe muestran que de los musicoterapeutas que han contestado a la en-
cuesta realizada el 92,3 % son mujeres y que solo un 23,1 % trabajan contratadas por
el hospital, la gran mayoria son auténomas. Segin el mismo estudio un 75,9% se de-
dican a CP adultos y que la mayoria, un 38,5% tenian mas de 6 anos de experiencia
en CP. El lugar de las sesiones también queda reflejado con un 61,5% en d4mbito hos-
pitalario, el resto lo combina con la atencién en el domicilio. La dedicaciéon semanal
esta bastante repartida entre un 38,5% de los musicoterapeutas que dedican mas de
10 horas semanales y un 7,6% con 1 semanal de dedicacién (Alegre et al., 2017, p.
16-18).
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Es curioso como en este informe aparecen mas centros hospitalarios e institucio-
nes con Musicoterapia en Cuidados Paliativos, que en el mencionado anteriormente
en este trabajo (SECPAL, 2016). Los centros mencionados son los siguientes ( Alegre

et al., 2017, p. 19):
e Alava: Vivir con voz Propia.
e Barcelona: Associacio Musical Si Fa Sol.

e Las Palmas: Hospital Universitario de Gran Canaria “Dr. Negrin”, Complejo

Hospitalario Universitario Insular Materno-Infantil.

e Madrid: Fundacion “Porque Viven”, Hospital “Nino Jestus”, Fundacion Insti-

tuto San José, Hospital Universitario Madrid Monteprincipe.
e Salamanca: Hospital de Cuidados Paliativos “Los Montalvos”.
e Tenerife: Hospital Universitario “Nuestra Senora de Candelaria”.
e Teruel: Hospital “San José”.
e Valencia: Hospital Dr. Moliner.
e Zaragoza: Hospital “Miguel Servet”, Sede ASPANOA.

Otro aspecto interesante reflejado en este estudio es el referido a los modelos de
intervencion. Aunque hay heterogeneidad de modelos, la mayoria de musicoterapeu-
tas que respondieron a la encuesta indican que utilizan el modelo Nordoff-Robbins
para sus sesiones (Alegre et al., 2017, p. 20). En cuanto a las técnicas combinan las
técnicas activas con las receptivas (predominando en éstas la improvisacion libre, un
30%) o pasivas (predominando en éstas la audicion musical con un 35%). Asi mismo
el estudio informa que se realizan méas sesiones individuales que grupales (op. Cit.,
p- 21). En cuanto a sistemas de evaluacion se utilizan métodos de otras disciplinas
sanitarias y ven necesaria la creacion de métodos propios para Musicoterapia en

Cuidados Paliativos (op. Cit., p. 28).
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Técnicas activas Técnicas pasivas

Improvisacién libre Canciones  Improv. guiada Crear canciones Otras Audicion Relajacion libre Relaj. guiada Otras ()

Figura 4: Técnicas activas en Espaia Figura 5: Técnicas pasivas en Espaiia

Fuente: Alegre et al. (2017, p. 21) Fuente: Alegre et al. (2017, p. 21)

A esta presencia profesional en las unidades de CP, podemos afnadir una gran di-
ferencia con otros paises en lo que respecta a la investigacion o, al menos, en la pu-
blicacién de articulos. Entre todos los consultados para realizar este trabajo (33) las
referencias de musicoterapeutas espafioles han sido una minoria: Mercadal-Brotons
& Marti Augé (2010); Iturri (2016); Mercadal-Brotons & Salbatella (2014); Escudé,
Farriols, Gomez, Luna, Loewy, Mercadé, Pedret, Planas, Prat, Rossetti, Ruiz & Ta-

ghikhani (2013), Alegre et al. (2017).

4.Discusion y Conclusiones

Este trabajo se ha basado mayoritariamente en articulos e investigaciones reali-
zados por musicoterapeutas de fuera de Espana, especialmente de Estados Unidos y
Canada, aunque también aparecen investigaciones de Australia, Brasil, Alemania,
Gran Bretafa, Tanzania, Japon o Taiwan, consiguiendo asi obtener una pequefia vi-
sion de la practica de la Musicoterapia en Cuidados Paliativos en los 5 continentes.
Ademaés, en un apartado diferenciado del anterior, se muestran algunos resultados
referentes a la presencia de la Musicoterapia en Cuidados Paliativos en Espafia, a pe-

sar de que esta investigacion en el Estado Espafiol es, por ahora, escasa.
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Segiin hemos podido ver en la documentacion consultada, la Musicoterapia es
una terapia complementaria muy recomendable en los pacientes que se encuentran
en Cuidados Paliativos, tanto en los pacientes hospitalizados como en los que reci-
ben estos cuidados en sus domicilios o en un hospital de dia. Importantes musicote-
rapéutas como Clements-Cortes o Hilliard han investigado sobre los efectos de la
aplicacion de Musicoterapia en pacientes que se encuentran en Cuidados Paliativos y
han llegado a la conclusion de que puede dar resultados positivos en multiples as-
pectos y asi conseguir que tenga un mayor bienestar tanto fisico como psicoldgico,
emocional o espiritual. Queremos destacar que, a pesar de la cantidad de estudios
consultados, tan solo 5 autores hacen referencia expresa a la figura de quien realiza
la intervencién en Musicoterapia en Cuidados Paliativos. En la totalidad de estas re-
ferencias mencionan a un musicoterapeuta profesional acreditado como el responsa-

ble de la intervencion.

Para conseguir la mejora de bienestar de los pacientes, se utilizan diferentes téc-
nicas de intervencién. En la bibliografia consultada hemos podido encontrar que 10
autores mencionaban los métodos de intervencién utilizados en sus estudios. No uti-
lizan un Gnico método sino que mencionan varias técnicas recomendables para los
pacientes que se encuentran en cuidados paliativos. Se han encontrado 19 técnicas
utilizadas por los diferentes autores y los resultados son los siguientes: 2 terapeutas
utilizan el analisis de letras de canciones (10,5%), 1 la audicién (5,2%), 2 la cancidén
dedicada (10,5%), 7 tienen el cantar como técnica (36,8%), 1la composicion de can-
ciones (5,2%), 1 utiliza los encuentros musicales con pacientes en grupo (5,2%), 1
utiliza la escucha pasiva con musica en directo (5,2%), 2 utilizan el Body-Tambura
como instrumento para la escucha pasiva (10,5%), 3 realizan la escucha pasiva con
musica grabada (15,7%), 5 utilizan la improvisacién (26,3%), 1 utiliza juegos musica-
les (en un estudio sobre Cuidados Paliativos pediatricos) (5,2%), 1 autor menciona el
karaoke como técnica de intervencion (5,2%), 1 autor utiliza el método de imagenes
guiadas con music (GIM) (5,2%), 1 autor realiza mini conciertos para los pacientes
con el personal del hospital (5,2%), 1 autor utiliza el movimiento corporal (5,2%), 2
autores utilizan la revision de vida (10,5%), 1 autor menciona la técnica de song-
choice (dejar una cancion a un familiar) (5,2%), 2 autores utilizan el songwriting (es-
critura de canciones. Letra o letra y musica) (10,5%) y 4 autores mencionan el tocar

instrumentos por parte de los pacientes durante sus intervenciones (21,1%).

— : 49
S unir



Musicoterapia en Cuidados Paliativos. Una revision bibliografica

Otro objetivo que nos habiamos planteado con este trabajo era el conocer qué
patologias y elementos son los mas tratados con Musicoterapia en Cuidados Paliati-
vos. En este caso hay un mayor nimero de autores que se pronuncian sobre el tema,
concretamente 15 musicoterapeutas. También encontramos una mayor namero de

aspectos mencionados, en total 28.
Los resultados son los siguientes:

e Las patologias y aspectos tratados con Musicoterapia y mencionados por solo
1 autor (un 3,5% de las investigaciones utilizadas en este trabajo) son: aisla-
miento, alteraciéon del humor, barreras culturales y de idioma, cierre y final
de relacion, depresion, duelo, final de relacion, insomnio, intervenciones mé-
dicas o de enfermeria dificiles, mejora de la calidad de vida, memoria, nau-

seas, reminiscencia, sida, revision de vida, somnolencia y trabajo cognitivo.

e Las patologias y aspectos tratados con Musicoterapia y mencionados por 2

autores (7,1%) son: aspectos fisicos, comunicacion, confusion mental y mie-
do.

e Las patologias y aspectos tratados con Musicoterapia y mencionados por 3
autores (10,7%) son: cansancio, expresion de emociones y necesidades espiri-

tuales.

e Las patologias y aspectos tratados con Musicoterapia y mencionados por 6

autores (21,4%) son: ansiedad y relajacion.

e El aspecto tratado con Musicoterapia y mencionado por 7 autores (25%) es:

la gestion del dolor.

e La patologia tratada con Musicoterapia y mencionada por 8 autores (28,5%)

es: cancer.

También hemos buscado informacion sobre los métodos de evaluacion que se
utilizan para analizar los resultados de la sesién de Musicoterapia en Cuidados Pa-
liativos. En este caso, tan solo 9 de los autores consultados se refieren a la evaluacion
en sus articulos y en total mencionan 21 métodos utilizados. Como resultados nos

encontramos que la mayoria de métodos de evaluacion aparecidos son mencionados
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por solo 1 autor (4,7%), estos métodos son: cuestionarios sin especificar, entrevistas,
EORTC QLQ- C15-PAL con 15 items, ESAS (Edmonton Symptom Assessment Sys-
tem), escala de cara, piernas, actividad, llanto, consuelo, escala del dolor funcional,
escala de LiKert para la depresion, escala de Likert para la relajacion, escala de Lik-
ert para reducir el malestar fisico, HADS (para ansiedad y depresion), indice Pfei-
ffer, la music therapy scale, monitorizar el nivel de oxigeno en sangre, monitorizar la
presion sanguinea, escalas de autopercepcion VAS, sin especificar, escala VAS de au-
topercepcion del bienestar, escala VAS de autopercepcion del dolor y escala VAS de

autopercepcion de la relajacion.

Otros métodos que encontramos: las encuestas son mencionadas por 2 autores
(9,5%), la escala de Likert para el dolor es mencionada por 3 autores (14,2%) y la
monitorizacion de la frecuencia cardiaca también es mencionada por otros 3 autores
(14,2%).

Si nos referimos concretamente a Espafia, podemos observar que las técnicas de
intervencion activas y pasivas que encontramos tienen un porcentaje de utilizaciéon
bastante semejante. En las técnicas activas se utiliza la improvisacion libre (30%), el
trabajo con canciones (23%), la improvisacion guiada (21%), la creacién de cancio-
nes (21%) y otras técnicas (5%). En las técnicas pasivas se utiliza la audicién musical
(35%), la relajacion libre (31%), la relajacion guiada (15%), otras técnicas (11%) y las

imégenes guiadas con musica GIM (8%).

Como conclusion final podemos decir que a pesar de la numerosa publicacion de
articulos sobre Musicoterapia en Cuidados Paliativos, todavia se necesita mas inves-
tigacion, segiin hemos podido ver en las conclusiones de muchos de los autores con-
sultados. En el XV Congreso Mundial de Musicoterapia celebrado en Jap6n en 2017,
de las 287 aportaciones presentadas por musicoterapeutas, investigadores, educado-
res y profesionales de la salud de todo el mundo, tan solo 4 estuvieron centradas en
cuidados paliativos. A pesar de ello queremos ser optimistas al observar como hay
un interés en fomentar la investigacion en Musicoterapia en Cuidados Paliativos en
otros congresos como el Congreso Internacional de la Sociedad Espafiola de Cuida-
dos Paliativos celebrado el 7y 8 de junio de 2018 en Vitoria, el cual incluia una mesa
redonda y un curso precongreso sobre el tema. Ademas, en la 52 Conferencia Inter-
nacional de la Asociacion Internacional de Musica y Medicina, celebrada en Barcelo-

na del 7 al 10 de junio de 2018 se han presentado ponencias sobre este tema y los
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participantes han podido conocer in situ el trabajo de musicoterapeutas en Cuidados

Paliativos

Para la realizacion de este trabajo se han consultado gran variedad de investiga-
ciones publicadas de entre la cuales se han seleccionado 29 articulos, las actas de 4
congresos, 1 libro y 12 paginas web con los que se ha extraido la informacion y elabo-
rado las conclusiones aqui presentadas. Hemos de indicar que la bibliografia sobre la
utilizacion de Musicoterapia en Cuidados Paliativos es muy extensa y podemos en-
contrar articulos con otras revisiones bibliograficas, revisiones sistemaéticas, estudios
de casos, algunas tesis doctorales o trabajos de final de master, ademés de actas de
congresos de Musicoterapia o de otras disciplinas sanitarias. Seria interesante reali-
zar una revision exhaustiva y sistematica de las investigaciones ya existentes (ade-
mas de realizar nuevas investigaciones cuantitativas y cualitativas) para aportar a la
disciplina los métodos de intervencion que mejores resultados muestran y las técni-
cas mas apropiadas para conseguir que haya una mejora real del bienestar en los pa-
cientes que se encuentran en la dltima etapa de sus vidas. También seria positivo
para poder fomentar el reconocimiento de la Musicoterapia entre otros profesionales

sanitarios y favorecer el desarrollo de la disciplina con esta poblacion.

v . 52
S UnIR



Musicoterapia en Cuidados Paliativos. Una revision bibliografica
5.Bibliografia

Aldridge, D. (2003). Music therapy references relating to cancer and palliative
care. British Journal of Music Therapy, 17(1), 17.d0i:10.1177/135945750301700104.
Recuperado de: http://bv.unir.net:2073/doi/abs/10.1177/135945750301700104

Alegre, A., Bellver, 1., Del Campo, P., Navarro C., Ripa de la Concepcioén, A. I. & Ro-
driguez, P. (2017). Musicoterapia en Cuidados Paliativos: Situacién actual y reg-
istro de profesionales en Espana. Grupo de trabajo MUSPAL. SECPAL. Recuperado
de: http://www.secpal.com//Documentos/Paginas/Musicoterapia%20en%20Cuida-
dos%20Paliativos%20(situacio%CC%81n%20actual%20y%20registro%20de

%20profesionales%20en%20Espan%CC%83a).pdf

Araujo da Silva,V. & Aparecida Sales, C., (2013). Encontros musicais como recurso
em cuidados paliativos oncologicos a usuarios de casas de apoio. Revista da Escola
de Enfermagem da USP, 47(3), 626. Recuperado de: http://www.scielo.br/scielo.-
php?script=sci_arttext&pid=S0080-62342013000300626&Ing=en&tlng=en

Archie, P. (2013). Music-based interventions in palliative cancer care: a review of
quantitative studies and neurobiological literature. Supportive Care in Cancer,
21(9), 2609.d0i:10.1007/s00520-013-1841-4. Recuperado de: https://
bv.unir.net:2123/article/10.1007%2Fs00520-013-1841-4

Bailey, L. (1983). The effects of live versus tape recorded music on hospitalized can-

cer patients. Music Therapy, 3(1), 17—-28. Recuperado de: https://bit.ly/2HehoQa

Bardenheuer, H. J., Hillecke, T. K., Kessler, J., Koenig, J., Warth, M. & Wormit, A.
F. (2014). Music therapy to promote psychological and physiological relaxation in
palliative care patients: protocol of a randomized controlled trial. BMC Palliat Care,

13(1), 60. Recuperado de: https://doi.org/10.1186/1472-684x-13-60

— : 53
S unir


https://doi.org/10.1186/1472-684x-13-60
https://bv.unir.net:2123/article/10.1007%2Fs00520-013-1841-4
https://bv.unir.net:2123/article/10.1007%2Fs00520-013-1841-4
https://bit.ly/2HehoQa
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0080-62342013000300626&lng=en&tlng=en
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0080-62342013000300626&lng=en&tlng=en
http://www.secpal.com//Documentos/Paginas/Musicoterapia%20en%20Cuidados%20Paliativos%20(situacio%CC%81n%20actual%20y%20registro%20de%20profesionales%20en%20Espan%CC%83a).pdf
http://www.secpal.com//Documentos/Paginas/Musicoterapia%20en%20Cuidados%20Paliativos%20(situacio%CC%81n%20actual%20y%20registro%20de%20profesionales%20en%20Espan%CC%83a).pdf
http://www.secpal.com//Documentos/Paginas/Musicoterapia%20en%20Cuidados%20Paliativos%20(situacio%CC%81n%20actual%20y%20registro%20de%20profesionales%20en%20Espan%CC%83a).pdf
http://bv.unir.net:2073/doi/abs/10.1177/135945750301700104

Musicoterapia en Cuidados Paliativos. Una revision bibliografica

Bradt J. & Dileo C. (2010). Music therapy for end-of-life care. Cochrane Database of
Systematic Reviews, Issue 1. Art. No.: CD007169. DOI:
10.1002/14651858.CD007169.pub2. Recuperado de: http://cochranelibrary-wiley.-
com/doi/10.1002/14651858.CD007169.pub2/full

Bruvik, F., Hunskar, 1., Rosland, J. H., Schmid, W. & Von Hofacker, S. (2018). Pa-
tient’s and health care provider’s perspectives on music therapy in palliative care-An
integrative review. BMC Palliative Care, 17(1), 1—9. Recuperado de: https://doi.org/
10.1186/512904-018-0286-4

Clements-Cortes A. (2004) The use of music in facilitating emotional expression in
the terminally ill. The American journal of hospice and palliative care Jul-
Aug;21(4):255-60. Recuperado de: http://bv.unir.net:2073/doi/pdf/
10.1177/104990910402100406

Clements-Cortes, A. (2011). The effect of live music vs. taped music on pain and co-
mfort in palliative care. Korean Journal of Music Therapy, 13(1), 105—121. Recupera-
do de: https://bit.ly/2HaN340

Clements-Cortes, A. (2016). Development and efficacy of music therapy techniques
within palliative care. Complementary Therapies in Clinical Practice. Recuperado

de: https://doi.org/10.1016/j.ctcp.2015.04.004

Clements-Cortes, A. (2017a). Singing and Vocal Interventions in Palliative and Can-
cer Care: Music Therapists’ Perceptions of Usage. Journal of Music Therapy, 54(3),
336—361. Recuperado de: http://doi.org/10.1093/jmt/thx010

Clements-Cortes, A. (2017b). Voices of the dying and emerging themes in palliative
care music therapy. En M. Mercadal-Brotons & A. Clements-Cortes (Eds.). Actas del
15 Congreso Mundial de Musicoterapia. Special Issue de Music Therapy Today 13,
(1) pp 213-214. Recuperado de: http://unespar.edu.br:8081/ERI/intercambio/pro-

fessoras-apresentam-trabalhos-em-congresso-mundial-no-japao/wfmt-vol-13-1.pdf

S . 54
S UnIR


http://cochranelibrary-wiley.com/doi/10.1002/14651858.CD007169.pub2/full
http://cochranelibrary-wiley.com/doi/10.1002/14651858.CD007169.pub2/full
https://doi.org/10.1186/s12904-018-0286-4
https://doi.org/10.1186/s12904-018-0286-4
https://bit.ly/2HaN34O
https://doi.org/10.1016/j.ctcp.2015.04.004
http://bv.unir.net:2073/doi/pdf/10.1177/104990910402100406
http://bv.unir.net:2073/doi/pdf/10.1177/104990910402100406
http://doi.org/10.1093/jmt/thx010

Musicoterapia en Cuidados Paliativos. Una revision bibliografica

Clements-Cortes, A. (n.d.) (2018). Relationship Completion in Palliative Care Music
Therapy : Clinical Case Refbacks,. Music and Medicine 10(2), 10—11. Recuperado de:

http://mmd.iammonline.com/index.php/musmed/article/view/608

Degolia, P. A., Gutgsell, K., Harris, M., Margevicius, S., McLaughlin, B., Mecklen-
burg, J., Schluchter, M. & Wiencek, C. (2013). Music therapy reduces pain in pallia-
tive care patients: A randomized controlled trial. Journal of Pain Symptom Mana-
gement, 45, 4-5. Recuperado de: https://doi.org/10.1016/

j-Jjpainsymman.2012.05.008

Del Moral Marcos, M.T., Mercadal-Brotons, M. & Sabbatella, P.L. (2018) Perspectiva
Contemporanea de la Musicoterapia en Espafa (2000-2018). Sonograma magazi-
ne, 38. Recuperado de: http://sonograma.org/2018/04/perspectiva-contempora-

nea-de-la-musicoterapia-en-espana/

Deutz, B., Dietrich, C., Mittring, N., Teut, M. & Witt, C.M. (2014). Perceived out-
comes of music therapy with Body Tambura in end of life care - A qualitative pilot
study. BMC Palliative Care, 13(1), 1—6. Recuperado de: https://doi.or
10.1186/1472-684X-13-18

Dietrich, C., Narayanasamy, S., Rathapillil, T., Samwel, K., Teut, M. & Thathews G.
(2015). Treating palliative care patients with pain with the body tambura: A prospec-
tive case study at St. Joseph’s hospice for dying destitute in Dindigul South India.
Indian Journal of Palliative Care Recuperado de: http://www.jpalliativecare.com/

article.asp?issn=0973-

1075:vear=2015:volume=21:issue=2:spage=236:epage=241:aulast=Dietrich

Doblado Valderrama, R., Herrera Molina, E., Librada Flores, S., Lucas Diaz, M. A.,
Mufioz Mayorga, 1., & Rodriguez Alvarez, Z. (2016). Directorio de Recursos de
Cuidados Paliativos en Espania. Monografia SECPAL (Vol. 8). Recuperado de:

http://www.secpal.com//Documentos/Blog/monografia8 directorio.pdf

Elsner, F., Jiinger, S., Ostgathe, C., Pastrana, T., & Radbruch, L. (2008). A matter

of definition - Key elements identified in a discourse analysis of definitions of pallia-

v . 55
S UnIR


http://www.secpal.com//Documentos/Blog/monografia8_directorio.pdf
http://www.jpalliativecare.com/article.asp?issn=0973-1075;year=2015;volume=21;issue=2;spage=236;epage=241;aulast=Dietrich
http://www.jpalliativecare.com/article.asp?issn=0973-1075;year=2015;volume=21;issue=2;spage=236;epage=241;aulast=Dietrich
http://www.jpalliativecare.com/article.asp?issn=0973-1075;year=2015;volume=21;issue=2;spage=236;epage=241;aulast=Dietrich
https://doi.org/10.1186/1472-684X-13-18
https://doi.org/10.1186/1472-684X-13-18
http://mmd.iammonline.com/index.php/musmed/article/view/608

Musicoterapia en Cuidados Paliativos. Una revision bibliografica

tive care. Palliative  Medicine, 22(3), 222-232, https://doi.org/
10.1177/0269216308089803

Escudé, N., Farriols, C., Gomez, C., Luna, M., Loewy, J., Mercadé, J., Pedret, M., Pla-
nas, J., Prat, T., Rossetti, A., Ruiz, Al. & Taghikhani, R. (2013, Junio). Effettiveness
of Music Therapy in advanced cancer patients admitted to a palliative care unit. Po-
nencia presentada en 13° Congreso de la Asociacion Europea de Cuidados Paliati-

vos. Praga. Republica Checa.

Goto, Y., Kudo, H., Koike, K., Nakayama, H., Nishisato, T., Ogami, T. & Watanabe,
A. (2017). A trial of music therapy in our palliative ward. Actas del 15 Congreso Mun-
dial de Musicoterapia. Special Issue de Music Therapy Today 13, (1) pp 344-345. Re-
cuperado de: http://unespar.edu.br:8081/ERI/intercambio/professoras-apresen-

tam-trabalhos-em-congresso-mundial-no-japao/wfmt-vol-13-1.pdf

Grocke, D. & Horne-Thompson, A. (2008). The Effect of Music Therapy on Anxiety
in Patients who are Terminally Ill. Journal of Palliative Medicine, 11(4), 582—590.

Recuperado de: http://doi.org/10.1089/jpm.2007.0193

Hartwig, R. (2013). Music therapy in the context of palliative care in Tanzania. In-
ternational Journal of Palliative Nursing, 16(10), 499—504. Recuperado de:
https://doi.org/10.12968/ijpn.2010.16.10.79215

Hilliard, R. (2000). The use of music therapy in meeting the psychosocial needs of
hospice patients and families. Journal of Palliative Care, 16(3), 78. Recuperado de:

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/11816756

Hilliard, R. E. (2003). The Effects of Music Therapy on the Quality and Length of
Life of People Diagnosed with Terminal Cancer. Journal of Music Therapy, 40(2),
113—137. Recuperado de: https://doi.org/10.1093/jmt/40.2.113

v . 56
S UnIR


https://doi.org/10.1093/jmt/40.2.113
https://doi.org/10.1177/0269216308089803
https://doi.org/10.1177/0269216308089803
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/11816756
http://unespar.edu.br:8081/ERI/intercambio/professoras-apresentam-trabalhos-em-congresso-mundial-no-japao/wfmt-vol-13-1.pdf
http://unespar.edu.br:8081/ERI/intercambio/professoras-apresentam-trabalhos-em-congresso-mundial-no-japao/wfmt-vol-13-1.pdf
http://doi.org/10.1089/jpm.2007.0193

Musicoterapia en Cuidados Paliativos. Una revision bibliografica

Hilliard, R. E. (2005). Music therapy in hospice and palliative care: A review of the
empirical data. Evidence-Based Complementary and Alternative Medicine, 2(2),

173—178. Recuperado de: https://doi.org/10.1093/ecam/neho76

Hilliard, R. (2016). Voices of the Dying and Bereaved: Music Therapy Narratives.
Journal of Music Therapy, 8(4), thwo14. Recuperado de: https://doi.org/10.1093/
jmt/thwo14

Hui-ju Lee, A., Lai, T. (2017). Music Therapy in palliative care: A survey study of the
palliative ward at a teaching hospital in southern Taiwan. Actas del 15 Congreso
Mundial de Musicoterapia. Special Issue de Music Therapy Today 13, (1) pp 344-
345. Recuperado de: http://unespar.edu.br:8081/ERI/intercambio/professoras-

apresentam-trabalhos-em-congresso-mundial-no-japao/wfmt-vol-13-1.pdf

Iturri, A. (2016). Musicoterapia en Cuidados Paliativos. El abordaje de las necesida-
des espirituales: Revision bibliografica. VIII Congreso Internacional de Investiga-
cion y Practica Profesional en Psicologia XXIII Jornadas de Investigacién Décimo
Encuentro de Investigadores en Psicologia del MERCOSUR. Facultad de Psicologia

- Universidad de Buenos Aires, Buenos Aires. Recuperado de: https://www.aacade-

mica.org/000-044/144

Masko, M. K. (2016). Music Therapy and spiritual care in end-of-life: A qualitative
inquiry into ethics and training issues identified by chaplains and music therapists.
Journal of Music Therapy, 53 (4), p. 309-335. Recuperado de https://doi.org/
10.1093/jmt/thwoo9g

Mercadal-Brotons, M., Marti Augé, P. (2010). Musicoterapia en medicina. Badalo-
na: Editorial Médica JIMS.

Mercadal-Brotons, M; Salbatella, P. (2014). Perfil profesional y laboral de los musi-

coterapeutas espafioles: un estudio descriptivo. Revista Brasileira de Musicotera-

v . 57
S UnIR


https://www.aacademica.org/000-044/144
https://www.aacademica.org/000-044/144
https://doi.org/10.1093/ecam/neh076
https://doi.org/10.1093/jmt/thw009
https://doi.org/10.1093/jmt/thw009
http://unespar.edu.br:8081/ERI/intercambio/professoras-apresentam-trabalhos-em-congresso-mundial-no-japao/wfmt-vol-13-1.pdf
http://unespar.edu.br:8081/ERI/intercambio/professoras-apresentam-trabalhos-em-congresso-mundial-no-japao/wfmt-vol-13-1.pdf
https://doi.org/10.1093/jmt/thw014
https://doi.org/10.1093/jmt/thw014

Musicoterapia en Cuidados Paliativos. Una revision bibliografica

pia. 17 (6-16). Recuperado de: http://www.revistademusicoterapia.mus.br/wp-con-
tent/uploads/2016/09/1-Perfil-profesional-y-laboral-de-los-musicoterapeutas-espa-

noles-un-estudio-descriptivo.pdf

Yonekura, Y. (2017). The role of the music therapist at the hospice day care service.
En M. Mercadal-Brotons & A. Clements-Cortes (Eds.). Actas del 15 Congreso Mun-
dial de Musicoterapia. Special Issue de Music Therapy Today 13, (1) pp 591-592. Re-
cuperado de: http://unespar.edu.br:8081/ERI/intercambio/professoras-apresen-

tam-trabalhos-em-congresso-mundial-no-japao/wfmt-vol-13-1.pdf

Webgrafia

Asociacion Americana de Musicoterapia (AMTA)

https://www.musictherapy.or

Asociacion Canadiense de Musicoterapia (CAMT)

https://www.musictherapy.ca/

Asociacion Europea de Cuidados Paliativos (EAPC)

http://www.eapcnet.eu/

Confederacion Europea de Musicoterapia

http://www.emtc-eu.com

Conferencia Internacional de la Asociacion Internacional de Misica y Medici-

na (2018)

v . 58
S UnIR


https://www.musictherapy.ca/
http://www.emtc-eu.com/
https://www.musictherapy.org/
http://www.eapcnet.eu/
http://unespar.edu.br:8081/ERI/intercambio/professoras-apresentam-trabalhos-em-congresso-mundial-no-japao/wfmt-vol-13-1.pdf
http://unespar.edu.br:8081/ERI/intercambio/professoras-apresentam-trabalhos-em-congresso-mundial-no-japao/wfmt-vol-13-1.pdf
http://www.revistademusicoterapia.mus.br/wp-content/uploads/2016/09/1-Perfil-profesional-y-laboral-de-los-musicoterapeutas-espanoles-un-estudio-descriptivo.pdf
http://www.revistademusicoterapia.mus.br/wp-content/uploads/2016/09/1-Perfil-profesional-y-laboral-de-los-musicoterapeutas-espanoles-un-estudio-descriptivo.pdf
http://www.revistademusicoterapia.mus.br/wp-content/uploads/2016/09/1-Perfil-profesional-y-laboral-de-los-musicoterapeutas-espanoles-un-estudio-descriptivo.pdf

Musicoterapia en Cuidados Paliativos. Una revision bibliografica

http://iamm2018barcelona.com/welcome.html

Congreso Internacional de la Sociedad Espariola de Cuidados Paliativos (2018)

https://secpal2018vitoria.com/informacion-general/

Federacion Espanola de Asociaciones de Musicoterapia (FEAMT)

http://feamt.es/

Federacion Mundial de Musicoterapia (WFMT)

http://www.wfmt.info/

Fundacién Paliaclinic

http://www.fundacionpaliaclinic.com

Grupo de trabajo de Musicoterapia de la SECPAL (MUSPAL)

https://www.secpal.com/grupos-de-trabajo _grupo-de-musicoterapia-1

Organizacion Mundial de la Salud (OMS)

http://www.who.int/es/

Sociedad Espariola de Cuidados Paliativos (SECPAL)

http://www.secpal.com/

— ° 59
S UnIR


https://www.secpal.com/grupos-de-trabajo_grupo-de-musicoterapia-1
https://secpal2018vitoria.com/informacion-general/
http://iamm2018barcelona.com/welcome.html
http://feamt.es/
http://www.wfmt.info/
http://www.fundacionpaliaclinic.com/
http://www.who.int/es/
http://www.secpal.com/

Musicoterapia en Cuidados Paliativos. Una revision bibliografica

6.Anexos
Anexo A

Figura 6. Leyenda con el color correspondiente a los autores que

aparecen en las figuras de este trabajo.
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