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Resumen 

 

Este trabajo pretende consolidar un estado del arte de la información existente 

sobre las intervenciones con musicoterapia en pacientes diagnosticados con demencia  

tipo Alzheimer en Colombia entre los años 2005 a 2015. 

Se hace también evidente la falta de una mayor profundidad y amplitud 

investigativa, que lleve a los colombianos a usar la musicoterapia para tratar una 

enfermedad que puede ser considerada como una de las principales causas de 

deterioro y disminución de calidad de vida, así como de muerte entre los colombianos 

que la padecen.  

Inicialmente se hace  un recorrido  por las investigaciones existentes en el 

ámbito internacional para conocer la importancia que se le ha dado al tema en otros 

países y qué utilidad o beneficio ha traído la investigación al respecto. A continuación 

también se  contrasta la información internacional con la existente en Colombia para 

evidenciar el estado de atraso que presenta la intervención de esta enfermedad a 

través de la musicoterapia. 

Es así como se nota la importante relevancia que se le ha dado a la 

musicoterapia para tratar la demencia tipo alzhéimer internacionalmente, se notan 

pues los beneficios  y se deja claro que es un tratamiento de carácter paliativo que si 

bien no pretende curar la enfermedad, si muestra un alto grado de recuperación en los 

pacientes tratados con la musicoterapia y la reducción del avance de la enfermedad. 

Se llega pues a la conclusión de la poca  investigación en el país sobre la 

aplicación de la musicoterapia a la demencia tipo alzhéimer y la necesidad urgente de 

generar investigación y aplicación clínica al respecto. 
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Abstract 

 

This work aims to consolidate a state of the art of existing information on music 

therapy interventions in patients diagnosed with Alzheimer's type dementia in Colombia 

between 2005-2016. 

With this work, the lack of greater depth and investigative amplitude, leading 

Colombians to use music therapy to treat a disease that can be considered one of the 

main causes of deterioration and decreased quality of life is evident, as well as death 

among Colombians suffer. 

It is primarily a tour of the international theoretical knowledge to know the 

importance that has been given to the issue in other countries and that earnings or 

profits has brought, so the information with existing in Colombia and thus realize 

aspects of which is vitiated as to this knowledge. 

Thus the important relevance has been given music therapy to treat dementia 

internationally Alzheimer noticeable, noticeable because the benefits and makes clear 

that it is a treatment of palliative that while not intended to cure Alzheimer's disease if 

the great degree of recovery is evident in patients treated with music therapy. 

It comes as the conclusion of the impoverished of research in the country on the 

implementation of music therapy for Alzheimer-type dementia, it is necessary because 

much more research, and to give relevance to such a useful tool as it is music therapy 

for treatment of Alzheimer-type dementia. 

 

Key words or phrases: Alzheimer-type dementia, music therapy,  
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Introducción 

 

Aquí se pretende consolidar un estado del arte de la información existente sobre 

las intervenciones con musicoterapia en pacientes diagnosticados con demencia  tipo 

Alzheimer en Colombia entre los años 2005 a 2016, y de  esta manera saber que 

relevancia se le ha dado a la musicoterapia para tratar la demencia tipo alzhéimer en 

Colombia, y pretende también evidenciar que faltaría por hacer para que la 

herramienta de la música pueda trascender en el tratamiento de la enfermedad. 

Darse cuenta de la importancia de la utilidad de una gran herramienta como lo 

es la musicoterapia para el tratamiento de la demencia tipo alzhéimer, es necesario 

puesto que puede representar una medida paliativa para esta enfermedad. Es 

necesario también reconocer que la realización de un estado del arte, que abarque 

absolutamente toda la información existente en el contexto que se especifica puede no 

ser del todo precisa puesto que alguna información puede escapársele al investigador, 

por diferentes motivos como lo pueden ser ubicación geográfica, publicación de la 

información, entre otros, pero para ello se especifica en este trabajo la búsqueda en 

las principales bases de datos y universidades. 

Con este estado del arte se pretende además analizar la información que existe 

sobre las aplicaciones de la musicoterapia al tratamiento de la demencia tipo alzhéimer 

y de esta manera concluir sobre las falencias o fortalezas que este tratamiento pueda 

tener. 
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Planteamiento del problema 

 

“sin música la vida sería un error” (Friedrich Nietzsche) 

 

La música se ha  manifestado permanentemente a lo largo de la historia 

humana, los hallazgos de instrumentos musicales primitivos dan cuenta de lo 

significativa y trascendental que es la experiencia musical como actividad humana; ella 

permanente y actualmente se evidencia en los espacios cotidianos del sujeto, tales 

como hogar, oficina, espacios de recreación, etc. Así se refiere Sag (2009) al respecto: 

Rodeado por los sonidos de la naturaleza, el hombre ha intentado, desde 

sus orígenes, reproducirlos y relacionarse de algún modo con lo creado. 

Utilizando los materiales que le eran más accesibles, ideó instrumentos 

que le permitieran imitar el canto de los pájaros, el estruendo del trueno o 

el latido de su propio corazón. La naturaleza y todos sus fenómenos eran 

misteriosos y divinos para el hombre primitivo. Los cantos y las danzas se 

convirtieron en formas de plegaria dirigidas a sus divinidades.  

La música nace como expresión del hombre enraizado en su 

tiempo, en la mentalidad y los problemas del período histórico en que 

vive. (Sag, 2009, 1) 

Esto demuestra que la música guarda una profunda relación no solo con la 

esfera de lo social en sus dimensiones lúdicas y recreativas si no también una 

profunda relación con el desarrollo cerebral y todo lo que nos ha caracterizado como 

especie, toda vez que somos la una especie que crea, interpreta y re interpreta la 

música, así pues no se podría negar la relación que ésta guarda con el desarrollo de la 
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cultura y del cerebro mismo, la música es expresión de la evolución del cerebro y el 

cerebro evolucionado se manifiesta a través de la cultura (la música), 

La música, expresión creada por los seres humanos se define según la Real 

Academia Española como “Melodía, ritmo y armonía, combinados” (Real Academia 

Española-RAE, s.f.), así se puede decir entonces que la música es un arreglo 

sistemático y ordenado de sonidos en armonía con un ritmo específico. La música 

puede tener distinta significación para diferentes personas, es decir que una misma 

canción puede posibilitar diferentes efectos y emociones en dos individuos.  Así la  

cuestión respecto a las emociones en lo referido a la teoría musical habla de sonidos 

específicos que crean emociones específicas de alegría y tristeza de acuerdo a la 

ejecución  de acordes mayores y menores respectivamente; las letras musicales 

pueden hablar de experiencias pasadas o soñadas, es así como un sonido especifico 

pudo ser asociado a uno escuchado en el pasado, o también puede ocurrir que una 

misma canción escuchada por la misma persona 20 años atrás, pueda ser evocada y 

ella le lleve a producir sentimientos y emociones acordes al significado dado ésta. 

Los significados traídos de las experiencias musicales se almacenarán en la 

memoria y esta quedará nutrida según su propia experiencia y las emociones vividas, 

así también los compositores musicales aprovechan el conocimiento que tienen de la 

música para tramitar sus propios conflictos internos, generándole la evacuación 

emocional y tal vez produciéndole bienestar subjetivo, bienestar que tal vez se repita 

en los oyentes. Es un hecho demostrado en múltiples estudios, la relación que guarda  

la música con el bienestar subjetivo y la relación que también guarda ésta con mayores 

niveles de capacidad intelectual en niños expuestos a ella desde temprana edad. 
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“Las investigaciones referidas al efecto de la música sobre el cerebro infantil han 

coincidido en que ésta provoca una activación de la corteza cerebral específicamente 

en las zonas frontal y occipital, implicadas en el procesamiento espacio-temporal” 

(Ordoñez, Sánchez, Sánchez, Romero y Bernal, 2011). 

Las influencias que tiene la música sobre los seres humanos se pueden 

expresar en el aumento de ciertas capacidades, que al ser estimuladas por los 

componentes de la música, reflejan un mejor desempeño en ciertas áreas como la 

memoria, atención y concentración entre otras, además de esto, la música implica 

otras actividades como el baile que estimulan otras habilidades así como también son 

pretexto de socialización amistosa. 

Asimismo, al evaluar los efectos de la música a través de registros de 

electroencefalogramas, se ha encontrado que la música origina una 

actividad eléctrica cerebral tipo alfa. Todo lo anterior se traduce en lo 

siguiente: la música (sobre todo la música clásica de Mozart) provoca:  

 Aumento en la capacidad de memoria, atención y concentración de 

los niños.  

 Mejora la habilidad para resolver problemas matemáticos y de 

razonamiento complejo.  

 Introduce a los niños a los sonidos y significados de las palabras y 

fortalece el aprendizaje.  

 Brinda la oportunidad para que los niños interactúen entre sí y con los 

adultos.  

 Estimula la creatividad y la imaginación infantil.  
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 Al combinarse con el baile, estimula los sentidos, el equilibrio, y el 

desarrollo muscular.  

 Provoca la evocación de recuerdos e imágenes con lo cual se 

enriquece el intelecto.  

 Estimula el desarrollo integral del niño, al actuar sobre todas las áreas 

del desarrollo (Ordoñez et al., 2011) 

Existe inclusive evidencia de que los cerebros expuestos a la música y aquellos 

que no lo han estado muestran diferencias significativas en la activación cerebral al 

momento de responder a desafíos o problemas (capacidades que se pueden ver 

afectadas por enfermedades neurodegenerativas) 

Diversos estudios han demostrado  que el cerebro del músico es distinto 

al de las personas que jamás han llevado a cabo cualquier entrenamiento 

musical…. Cuando una persona con estudios musicales percibe una 

melodía, está activando una red cerebral muy extensa, ya que se activan 

áreas, de procesamiento del tono, de control motor y auditivas… como 

hemos señalado observamos diferencias en estas áreas cerebrales ya 

que en los músicos tiene un mayor tamaño, la mitad anterior del cuerpo 

calloso, y el cerebelo es mayor en hombres músicos… con esto 

comprobamos que los músicos cuentan con mayor conectividad 

interhemisférica y áreas cerebrales relacionadas con el procesamiento 

musical más desarrolladas (Soria-Urios, Duque y García-Moreno, 2011, 

745) 
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La música guarda tal nivel de profundidad con el desarrollo cognitivo que 

Howard Gardner (2001) ilustra distintas formas en que la mente funciona 

intelectualmente incluyéndola dentro de su teoría de las inteligencias múltiples: 

lingüística, lógico matemática, corporal kinésica, interpersonal, intrapersonal, 

naturalista espacial y MUSICAL; este hecho tiene como consecuencia la aceptación de 

lo trascendental y relevante de la música en la vida de los seres humanos, de tal forma 

que ésta inteligencia es definida  como: 

La capacidad de percibir, discriminar, transformar y expresar las formas 

musicales. Esta inteligencia incluye la sensibilidad al ritmo, el tono, la melodía, el 

timbre o el color tonal de una pieza musical. (Por ejemplo puede también aplicarse la 

variación del ritmo y el tono de voz de una alocución). Uno puede tener una 

comprensión figurativa de la música (global intuitiva), o una comprensión formal 

(analítica, técnica), o ambas (Lupiañez, s.f.).    

De esto se puede inferir que la música representa para los seres humanos algo 

indispensable incluso como parte de desarrollo cerebral como especie; ahora sería 

pertinente  preguntar ¿Qué  ha investigado o que ha hecho la ciencia que estudia el 

comportamiento: la psicología, para el estudio de su relación con la música? Si la 

música es indispensable para los seres humanos, la ciencia que estudia el 

comportamiento de estos debe entonces darle un lugar importante dentro de sus 

investigaciones, es así como notamos múltiples avances en este intersticio entre 

psicología y música. La musicoterapia es una forma en que la psicología ha tratado de 

utilizar la música para intervenir. 
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 Entender la música como parte inherente a la actividad humana permite realizar 

la hipótesis de una relación de la música con la salud y  el bienestar subjetivo, al 

tiempo que evidencia una relación entre enfermedad y recuperación. 

La musicoterapia es una disciplina que utiliza la música y sus elementos 

para mejorar el estado de la salud de las personas tanto en los planos 

físico y mental como en el social, el emocional y el espiritual. 

Por tratarse de una disciplina de las ciencias de la salud, la musicoterapia 

debe ser impartida siempre por un profesional calificado, quien además 

de tener formación en ciencias de la salud y en música debe estar 

certificado como músico-terapeuta por una institución acreditada en ese 

sentido (Wolfgang, 2015). 

 Las enfermedades degenerativas del SNC son fuente permanente de 

investigación y es allí donde surge una relación entre la enfermedad tipo Alzhéimer  y 

la capacidad de la música para dificultar su avance mediante distintas herramientas 

que puede ofrecer la música para ello, un ejemplo de ello es la influencia en las 

emociones  y estados de ánimo, cuestiones básicas de la psique humana que pueden 

modificar nuestro comportamiento y estado general de bienestar psíquico. 

Ahora que nos queda claro que la música puede tener efectos en la psique, así 

podemos platear en que trastornos la musicoterapia puede intervenir; uno de los 

trastornos que se ha intervenido en Colombia por medio de la musicoterapia es en la 

demencia tipo alzhéimer:  

La Enfermedad de Alzheimer (EA), Llamada la enfermedad del siglo XXI, 

es la causa de demencia más frecuente en la población anciana en 

Colombia, con un aumento exponencial que se encuentra en 
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concordancia con el envejecimiento continuo de la población, unido al 

crecimiento en la expectativa de vida. En la actualidad no existe 

Medicamento alguno que cure la enfermedad, sin embargo existe la 

posibilidad de tratar algunos síntomas cognitivos y conductuales, en un 

afán por modificar el curso de la enfermedad.  

De tal forma, la utilización de técnicas con música o Musicoterapia, 

constituye una herramienta terapéutica de vital importancia, para que los 

ancianos enfrenten el futuro con más tranquilidad o aceptación 

(Villamizar, 2007, 6). 

Es necesaria una comunicación interdisciplinaria para intervenir la demencia tipo 

alzheimer, puesto que está enfermedad afecta gran cantidad de áreas en el ser 

humano que pudieran ser competencia de un área diferente de conocimiento, de esta 

manera se precisa un diagnostico neurológico y psiquiátrico así como tratamiento 

psicológico para tratar las diversas consecuencias psíquicas de padecer la demencia 

tipo alzheimer. 

EI paciente de Alzheimer requiere un gran dispositivo interdisciplinario 

que le provea de estímulos adecuados, que garanticen un verdadero 

cuidado integral en la preservación del deterioro cognitivo. Precisamente 

el carácter interdisciplinario de la Musicoterapia supone la integración con 

otras disciplinas, con miras a una o atención efectiva para tratar los 

déficits de esta enfermedad y proporcionar a los pacientes la posibilidad 

de conservar por un espacio mayor de tiempo sus capacidades en 

algunas aéreas cognoscitivas, trastornos del comportamiento, e incluso, 

demorando el curso de la enfermedad mediante intervenciones cognitivas 
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y conductuales sistemáticas, cuando la enfermedad se encuentra en una 

fase de deterioro cognitivo leve a moderado… 

...De ahí la idea de proponer mediante intervenciones músico-

terapéuticas sistemáticas y estructuradas, una posibilidad para que estos 

pacientes puedan conservar algo de su autonomía, en un intento por 

retrasar el deterioro mental y físico producto de la enfermedad, derivando 

en calidad de vida para el paciente y su grupo familiar (Villamizar, 2007, 

6).  

Hay evidencia de la utilidad de una herramienta como la musicoterapia en la 

demencia tipo Alzheimer, es allí donde es necesario establecer, ¿Qué tipo de 

evidencia es esa? Y ¿qué alcances puede tener? Se hace importante entonces aclarar 

esto,  para ello se ha plateado este trabajo, teniendo como objetivo la recolección de 

esa evidencia. 

Es de resaltar el valor de la intención que se tiene al tratar de implementar la 

musicoterapia en pacientes diagnosticados con demencia tipo Alzheimer, pues se hace 

alusión a la calidad de vida, y sobre todo a mejorarla en la senectud. 

Es importante entonces conocer que se ha hecho en específicamente en 

Colombia y que conocimientos existen, además de que investigaciones se han 

adelantado en el tema de la intervención de la demencia tipo Alzheimer con 

musicoterapia y si estas intervenciones han sido productivas, también es importante 

abordar el tema sobre, realmente en qué medida fueron fructíferas o lo son y crear una 

perspectiva que permita visualizar cómo serán efectivas en el futuro; y de esta forma 

podemos preguntar: ¿qué aspectos  de la música se han utilizado en estas 
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intervenciones y como se explica su efectividad en el intersticio del conocimiento 

musical y psicológico en el tratamiento de la demencia tipo Alzheimer?  

Para responder esto es necesario saber: 

¿Qué información se puede consolidar través de un estado del arte de las 

investigaciones existentes sobre la intervención con musicoterapia en pacientes 

diagnosticados con demencia  tipo Alzheimer en Colombia entre los años 2005 a 

2015? 
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Justificación 

 

La música y el entendimiento que tenemos de ésta es de suma importancia para 

la psicología, dado que sí la psicología se empeña en estudiar el comportamiento 

humano, y la música ha estado tan arraigada a la condición y comportamiento humano 

desde épocas antiguas, es coherente pensar que la psicología prestará atención a una 

actividad que genera emociones, estados de ánimo, inclusión en roles sociales, entre 

otros. 

Darse cuenta de cómo se ha utilizado la música en el área de la psicología por 

medio de la llamada musicoterapia, es importante como área de estudio y de 

aplicación para la psicología; conocer cómo puede ser de utilidad y cómo mejorar el 

conocimiento aportado por la musicoterapia más específicamente a la intervención con 

personas que presentan demencia tipo Alzheimer, seres humanos con las cuales se 

han realizado diferentes intervenciones e investigaciones en Colombia. La revisión 

documental se realizará sobre publicaciones exclusivamente académicas: medios 

virtuales y artículos indexados de este tema, de tal forma que permitiría recopilar la 

información o documentos acerca del tema publicados entre los años 2005 hasta 2015, 

integrando la información, y así  permitiendo una comprensión de cómo ha funcionado 

en distintos contextos e investigaciones, para tener más herramientas y mejorar el 

conocimiento científico sobre este tema, recopilar esta información en un solo trabajo 

permitiría tener una perspectiva del desarrollo y evolución del saber científico; con esta 

información recopilada sería más fácil plantear nuevas investigaciones.  

Este trabajo también se realiza como requisito para optar por el título de 

Psicólogo de la Corporación Universitaria Lasallista, de ésta manera se  recopila 
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información de interés que permita evidenciar investigaciones para futuros trabajo 

investigativos,  con la pretensión de recolectar  información existente y relevante 

acerca del tema que plantea la presente investigación. 

Se pretende además con este trabajo que se reconozca más formalmente la 

utilidad y lo valioso del conocimiento en musicoterapia y así estimular la investigación 

en este mismo aspecto, brindando una base segura para nuevas propuestas, 

intervenciones terapéuticas e investigaciones, gracias a la recolección de esta valiosa 

información. 

Hay evidencia de la utilidad de una herramienta como la musicoterapia en la 

demencia tipo Alzheimer, es allí donde es necesario establecer, ¿Qué tipo de 

evidencia es esa? Y ¿qué alcances puede tener? Se hace importante entonces aclarar 

esto,  para ello se ha plateado este trabajo, teniendo como objetivo la recolección de 

esa evidencia. 

Como resultado de una práctica experimental realizada en la Clínica de la 

Memoria en el primer semestre del año 2005 se encontró que pacientes 

con demencia tipo Alzheimer presentan un gran deterioro en su actividad 

cognitiva, conductual y psicológica. Razón por la cual los pacientes van 

perdiendo la facultad de realizar tareas básicas de la rutina diaria, así 

como su forma de vivir de una manera independiente. El deterioro de sus 

capacidades se ve reflejado en olvido, pérdida de concentración, 

desorientación espacial y temporal, trastornos de sueño, problemas 

motrices, entre otros. La persona se sume en un estado de confusión que 

lo debilita paulatinamente, generando sentimiento de desasosiego y 

frustración (Villamizar. 2007, 6)  
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Dada la existencia de evidencia (mayoritariamente a nivel internacional) de la 

utilidad de la musicoterapia en la intervención con pacientes diagnosticados con 

demencia tipo alzheimer se hace necesario la recogida de la información que hay a 

nivel nacional y  así darse cuenta de que falencias se tengan al respecto. 



21 
 

Objetivos 

 

Objetivo General 

Consolidar un estado del arte de la información existente sobre las intervenciones con 

músico-terapia en pacientes diagnosticados con demencia  tipo Alzheimer en Colombia 

entre los años 2005 a 2015. 

 

Objetivos Específicos 

 Conocer la producción académica existente sobre musicoterapia en la intervención 

con pacientes diagnosticados con demencia  tipo Alzhéimer  en Colombia entre los 

años 2005 a 2015 en Colombia. 

 Analizar la información existente de musicoterapia en la intervención con pacientes 

diagnosticados con demencia  tipo Alzheimer  en Colombia entre los años 2005 a 

2015. 

 Describir la producción académica existente sobre el músico-terapia en la 

intervención con pacientes diagnosticados con demencia  tipo Alzheimer  en 

Colombia entre los años 2005 a 2015. 
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Marco de referencia   

 

Música 

Se podría decir que todos de alguna manera sabemos qué es la música, pues 

nos hemos relacionado en algún momento con ella, pero en el momento de preguntar 

en sí cual podría ser una definición formal de esta, podríamos quedarnos sin una 

respuesta clara, pues aunque la música es algo que está en la vida cotidiana, la 

pregunta: ¿Qué es? no es tan cotidiana, algunos dirían que el sentido de la música es 

simplemente sentirla, otros músicos tal vez considerarían que sí es necesario el 

entendimiento de una definición para poder llegar a comprenderla. 

Hoy en día conocemos de una manera científica que el sonido se 

fundamenta en cuatro parámetros principales: la duración (un sonido 

puede ser largo o corto), la intensidad (un sonido puede ser fuerte o 

débil), la altura (un sonido puede ser grave o agudo) y el timbre (un 

sonido puede ser producido por un piano, una guitarra, etc.). La música 

surge como combinación de estos parámetros. Aunque son 

independientes entre sí, cada uno es imprescindible y necesario. 

La combinación de distintas alturas y duraciones nos da la 

melodía. La combinación de la altura y la intensidad nos da la armonía 

(combinación de sonidos en vertical) (Sag, 2011, 2). 

Teniendo en cuenta ya la anterior definición básica de música, se debe 

comprender ahora la evolución de la música, puesto que la música no siempre ha sido 

la misma, cada época, cada contexto, puede enmarcar un estilo musical propio o 
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diferente, pero para abordar toda la historia musical sería necesario un trabajo incluso 

de mayor complejidad y extensión que este, por ello pasaremos a darle un vistazo a  la 

música en la contemporaneidad, la música de hoy.  

Música en la sociedad contemporánea 

Música, en la sociedad contemporánea, es decir hoy en día  es de gran 

importancia para un gran número de personas, esto ha permitido la creación de una 

gran industria de la música donde una de sus facetas lo ocupa, ser un gran negocio, 

porque al parecer los seres humanos necesitamos de alguna manera consumirla, 

comprarla, utilizarla. 

La música es algo esencial en nuestra vida. Es parte de nuestra historia y 

de nuestra cultura. La música nos sirve para comprender en mayor 

medida, el estado d la sociedad en la época en que se originó un estilo 

musical o éste se pone de moda. Nos ayuda a comprender a la sociedad 

de este tiempo y nos influye en nuestro día a día; nos influye mucho en 

las actitudes, los estados de ánimo, las emociones y las acciones que a 

veces llevamos a cabo (Anoria,  Lobato y Pacheco, s.f., 3) 

Atender al entorno cotidiano permitiría percatarse de cómo, en casi todas las 

partes del país se escucha algún tipo de música, de  diferentes tipos y géneros, dentro 

de las cuales existen notables diferencias e intenciones al escucharla o interprétala, 

pero aun así  dando gran importancia a la música. Se puede  afirmar que la música es 

una faceta en la vida humana muy común  en la sociedad contemporánea y hasta 

necesaria pues nos encontramos con distintos géneros que nos dicen diferentes 

cosas, es decir, la música puede ser un medio por el cual se expresen problemáticas 

de diferente índole existentes en la sociedad, ya sea con intención de hacer alguna 
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protesta, o tramitar  ciertos conflictos personales como el muy conocido “despecho” o 

la tristeza,  etc. 

Dada la importancia de la música, es entendible ésta entonces como un medio y 

una herramienta que  puede ser muy útil psicológicamente, pues si la música actúa 

sobre nuestros estados de ánimo, nos ayuda a tramitar conflictos y expresar lo que de 

diferente manera no expresaríamos, es notable como estos aspectos son de índole 

psicológica. 

Utilizar esta herramienta con el propósito de facilitar y fortalecer el bienestar 

humano es el objetivo del entendimiento de su funcionamiento psicológico.  

Música como terapia: Musicoterapia 

De los múltiples usos que se puede dar a la música uno muy relevante es: la 

música como terapia, es decir, el efecto beneficioso para los seres humanos que 

puede tener la música y cómo dirigir ese efecto para un propósito u objetivo específico 

ubicándolo como una terapia, un elemento tan fundamental en la vida del ser humano 

como lo es la música es un elemento que se debe saber guiar y al saberlo guiar, 

poderle sacar un buen provecho para el mejoramiento de la calidad de vida de todos 

Al ejecutar un instrumento  se transmiten emociones y sentimientos 

provenientes del interprete, es decir, que el intérprete influye de cierta manera en 

nosotros, sí notamos la incidencia que pueden tener las letras musicales así como los 

ritmos ejecutados al generar emociones, nos damos cuenta que la música puede crear 

emociones tanto negativas como positivas, la percepción del ambiente puede variar 

según un tipo de música escuchado, en resumen, la música influye en nuestra psique, 

por lo tanto puede ser utilizada para nuestro beneficio como una terapia. 
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La música hace parte fundamental de nuestras vidas, esto en razón a que 

para todo tipo de ocasión o situación existe un tipo o género musical que 

lo acompaña. La música crea ambientes que pueden ser tranquilos, 

seguros y favorables al desarrollo global de la persona, puesto que 

influye en gran medida en nuestro estado de ánimo entregándonos la 

posibilidad de afrontar adversidades que se presenten a lo largo de 

nuestra vida. Aunque definitivamente puede llegar a ser 

contraproducente, puesto que si el estado de ánimo no es favorable, 

muchas de las veces se acude a escuchar géneros tristes, que no 

benefician o permiten un cambio de actitud. Se dice que la música que 

escuchas determina, el cómo te sientes en ese preciso momento 

irradiando tu estado emocional e inclusive físico. En nuestro cerebro se 

localizan el lenguaje, en el hemisferio izquierdo y la música, en el 

hemisferio derecho. Cuando alguna parte se encuentra dañada, al utilizar 

la música, se crea una herramienta de compensación que nos permite 

mejorar en la fluencia verbal, la articulación, la reproducción de sonidos, 

la coordinación-fono respiratoria (Fundación Universitaria Unipahu, 2014) 

De esta manera se pretende explicar cómo la música puede ser terapéutica, 

dado que ella misma contiene elementos psicológicos en los que interviene, y según la 

teoría musical hay intervalos determinados para las emociones de tristeza y alegría, 

por ello la música así como puede ser terapéutica también puede ser negativa, así que 

es necesario tener claro la función de esta y la manera de utilizarla dependiendo la 

necesidad de la persona con la cual se vaya a ejecutar este tipo de terapia. 
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La musicoterapia ha sido empleada como una alternativa para reducir la 

ansiedad y se ha utilizado en distintos campos como la psicología, la 

medicina y la odontología. Esta no solo induce resultados afectivos en el 

paciente, sino que además actúa directamente sobre el sistema nervioso 

simpático disminuyendo su actividad; como resultado de lo cual el 

paciente no solo experimenta beneficios psicológicos sino también 

fisiológicos, como la disminución de la presión arterial, disminución de la 

frecuencia cardiaca y respiratoria. Sin embargo, es preciso señalar que 

no cualquier tipo de música puede inducir esta   respuesta en el sistema 

nervioso simpático (Gómez, Durán, Cabra y Rodríguez, 2012,15).  

El hecho de que no cualquier música pueda inducir una respuesta en el sistema 

nervioso nos puede dar a entender que como no toda la música puede ser terapéutica 

y la que es terapéutica puede no serlo de la misma forma con las mismas personas, el 

músico-terapeuta necesitará estar bien formado tanto en el campo de la psicología 

como en el campo de la música y crear puentes sustentables que ahílen estos dos 

campos del conocimiento, pero queda claro entonces que la música puede ser 

terapéutica, la pregunta fundamental para esta aplicación seria ¿Cómo elegir la música 

que es terapéutica para determinado paciente? 

La pregunta anterior solo se  resolverá con  la evolución de la investigación en 

este campo que aun adolece de una convergencia fuerte entre los conocimientos 

teóricos y prácticos de la psicología y de la música. Por esto es necesario que los 

musicoterapeutas tengan no solo un conocimiento avanzado en psicología o en música 

por separado, si no que tengan un conocimiento avanzado tanto en música como en  

psicología; se perdería de gran riqueza de conocimiento si alguien que pretende ser 
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musicoterapeuta no es músico o no tiene fundamente del conocimiento psicológico 

solido; además es de anotar que la música también es una carrera profesional, tal 

como lo es la psicología en Colombia. Realizar una carrera en música garantiza al 

igual que ocurre con la psicología una profundización en conceptos de suma 

importancia del conocimiento específico al área.  Para conocer que música es efectiva 

como terapia y cual no es indispensable un avance significativo en estas dos áreas del 

conocimiento. 

Ahora podemos pasar a entender la música como una terapia, pero que también 

puede ser de carácter preventivo, es decir, educando previamente a la aparición de 

alguna problemática.  

Desde una perspectiva psicosocial, definimos la Musicoterapia Preventiva 

como una disciplina que utiliza como herramientas de abordaje el cuerpo, 

la voz, el movimiento y los objetos sonoros y la música editada, con el 

objetivo de contribuir en la promoción y prevención de la salud; y en caso 

de enfermedad contribuir en la rehabilitación y/o tratamientos del estado 

físico y psicológico (Guevara, 2009) 

La existencia misma del ritmo induce a la cooperación, por ejemplo: en un grupo 

musical todos se adaptan al ritmo que establezca el encargado de la percusión en el 

grupo, todos cooperación para funcionar como un solo organismo, a pesar de ser 

personas quizás con características totalmente distintas, así se crea una canción, por 

un grupo; todos los miembros del grupo están inexcusables a cooperar para realizar 

esta tarea, pero el hecho de estar obligados a cooperar no le quita su intención 

autónoma de hacerlo; por esta razón la música podría servir también como una terapia 

de carácter psicosocial que enseñe a los sujetos participantes, habilidades tan 
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necesarias en la vida hoy en día como lo es la cooperación y el placer de esta, dado 

que un grupo tiene la posibilidad de crear cosas más complejas de lo que un solo 

individuo es capaz y esto es ejemplificado en cualquier grupo musical del mundo.  

La musicoterapia: es un instrumento favorecedor de la plasticidad y el 

aprendizaje y pues aunque no consideremos las aplicaciones 

“fisiológicas” de la música, es necesario hacer mención al enorme 

potencial que tiene el movimiento pautado, y direccionado en estos 

grupos poblacionales. Por cuanto cabe aclara que es: "la musicoterapia 

es el uso dosificado de la música en el tratamiento, la rehabilitación, la 

educación, reeducación y el adiestramiento de adultos y niños que 

padezcan trastornos físicos, mentales y emocionales" (Wilches, 2015, 

29). 

Podemos remontarnos a los antiguos griegos para ver cómo fue tu perspectiva 

de música y así entender  más fondo como ha sido el devenir de la música en la 

historia de la humanidad,  la música puede tener varios fines, en algunos casos  se 

puede emplear la música de manera racional y lógica o de manera mística o religiosa; 

la concepción racional y lógica fue la concepción de música puesta por los griegos,  

estos siempre caracterizados por su amor a la filosofía y la razón, de ahí que también 

entiendan la música de esa manera, con fines comunicativos  y curativos los griegos 

también entendían la música como terapéutica. 

Los griegos dieron a la música un empleo razonable y lógico, sin 

implicaciones mágicas religiosas, utilizándola como prevención y curación 

de las enfermedades físicas y mentales.” Por cuanto se evidencia que 

desde la época de la historia, nuestros antepasados han usado la música 
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como un medio de comunicación e interacción con el otro y con su 

entorno. Es una terapia que genera en las personas bienestar psicológico 

y corporal, gracias a sus movimientos, ejercicios, música, y su medio 

grupal o personal en el que se trabaja da pie a hacer un proceso 

terapéutico óptimo para logara un equilibrio personal (Wilches, 2015, 30). 

Música, inteligencias múltiples e inteligencia musical  

Hoy en día es bien conocida por los psicólogos y educadores, la teoría de las 

inteligencias múltiples propuesta por Howard Gardner que le dio una nueva 

perspectiva al concepto de inteligencia, hablando de diferentes maneras en que la 

inteligencia se puede expresar, esto llevo a una nueva concepción de inteligencia 

donde ésta puede ser entendida de diferentes manera y aplicada a diferentes 

contextos, una de estas “nuevas inteligencias”  es la inteligencia musical, haciendo 

referencia a lo que  en nuestra vida cotidiana conocemos como “buen oído” (Carmona, 

2009). Este concepto de buen oído hace referencia a esa habilidad innata o 

predisposición para la música, saber identificar tipos de ritmos, letras y afinación 

puestas dentro de una canción, se pone pues de ejemplo a músicos representativos, 

como por ejemplo Mozart. Esta teoría de inteligencias múltiples presentó una nueva 

forma de ver “lo inteligente” que sin duda revolucionó el paradigma anteriormente 

establecido.  

Inteligencia: facultad de conocer o entender // según Gardner, capacidad 

de resolver problemas o elaborar productos que sean valiosos en una o 

más culturas. 

Inteligencias múltiples: teoría basada en la existencia de muchos 

tipos de inteligencia, que le permite al ser humano resolver diferentes 
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tipos de problemas. Las inteligencias múltiples, según los estudios 

realizados en la universidad de Harvard por Howard Gardner son: 

inteligencia lógico-matemática, inteligencia lingüística, inteligencia  

musical, inteligencia espacial, inteligencia cenestésico-corporal, 

inteligencia personal, inteligencia ambiental (Carmona, 2009, 13-14). 

Es así como se le da cabida a la existencia de otros tipos de inteligencia más 

allá de la lógico matemática y lingüística que para el momento previo al que Gardner 

planteara su teoría eran las únicas formas en que se entendía la inteligencia; ampliar 

este espectro  a uno más amplio, incluso dándole cabida a habilidades que hasta ese 

momento simplemente era consideradas como útiles pero no de vital importancia para 

la sociedad, con esta teoría se comprendió que cierto tipo de inteligencia puede ser 

más aplicable a un contexto que  a  otro, sí ponemos de ejemplo la inteligencia 

kinestésica, que tiene que ver con la ubicación espacial, se puede notar que ésta 

inteligencia podría ser más útil a quien se dedique a  por ejemplo buscar direcciones 

constantemente como podría ser un taxista; se puede pues como una inteligencia 

musical no sería muy útil para el taxista que se debe ubicar dentro de una ciudad 

constantemente, pero en cambio sí sería muy útil para este taxista contar con una 

inteligencia kinestésica, bien desarrollada,, así lo expresa Carmona al explicar la teoría 

de Gardner: 

…Inteligencia lingüística: capacidad de usar las palabras de manera 

adecuada. Caracteriza a escritores y poetas. Implica la utilización de 

ambos hemisferios cerebrales.  

Inteligencia lógica-matemática: capacidad que permite resolver 

problemas de lógica y matemática. Es fundamental en científicos y 
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filósofos. Al utilizar este tipo de inteligencia se hace uso del hemisferio 

lógico. Era la predominante en la antigua concepción unitaria de 

"inteligencia".  

Inteligencia musical: capacidad relacionada con las artes 

musicales. (Carmona, 2009, 11-12). 

La teoría de Gardner es mucho más amplia toda vez que retoma otras 

inteligencias además de la musical como lo son la interpersonal, intrapersonal, la 

kinestésica, lógico-matemática, espacial y naturalista. 

Es el talento de los músicos, cantantes y bailarines. Es conocida 

comúnmente como "buen oído".  

Inteligencia espacial: la capacidad en aspectos como: color, línea, 

forma, figura, espacio, y sus relaciones en tres dimensiones. Esta 

inteligencia atañe a campos tan diversos como el diseño, la arquitectura, 

la ingeniería, la escultura, la cirugía o la marina. Inteligencia corporal-

cenestésica: capacidad de controlar y coordinar los movimientos del 

cuerpo y expresar sentimientos con  él. Es el talento de los actores, 

mimos, o bailarines. Implica a deportistas o cirujanos.  

Inteligencia intrapersonal: está relacionada con las emociones, y 

permite entenderse a sí mismo. No está asociada a ninguna actividad 

concreta. Inteligencia interpersonal o social: capacidad para entender a 

las demás personas con empatía; está relacionada con las emociones. 

Es típica de los buenos vendedores, políticos, profesores o terapeutas. 

También es denominada Inteligencia emocional. Posteriormente añadió:   
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Inteligencia naturalista: la utilizamos al observar y estudiar la 

naturaleza para organizar y clasificar. Los biólogos y naturalistas son 

quienes más la desarrollan (Carmona, 2009, 11-12). 

Se podría pues asociar cada tipo de inteligencia  a una habilidad que puede ser 

de carácter innato, pero que también requiere del “apoyo” del contexto en el que se 

mueve para poderla desarrollar eficientemente, por ejemplo: sí Mozart hubiera nacido 

en una sociedad, familia y contexto diferente  de en el que nació, su historia hubiera 

sido diferente, tal vez no se hubiera destacado tanto por sus habilidades musicales, no 

se puede negar pues la asociación de estas inteligencias múltiples, con el contexto con 

el cual se relacionan, porque es en función de contexto  que se convierten en 

inteligencias, de lo contrario sería solo habilidades que  podrían ser en gran parte de 

los casos desperdiciadas, sí hicieran falta los elementos contextuales para 

aprovecharla 

La Música y sus elementos  

Es necesario mencionar en este apartado  los elementos fisiológicos y  físicos 

de la música, las frecuencias que ella utiliza y los efectos que la ejecución de esa 

frecuencia tiene, así como parte de la teoría musical, estos elementos pueden no ser 

de mucha comprensión para el lector común pero son de suma importancia para 

entender cómo es que la musicoterapia funciona; la influencia que un sonido puede 

tener sobre un cuerpo físico es bien significativo, puesto que las onda sonoras afectan 

siempre los elementos de la materia con los cuales se  relaciona, nos encontramos 

pues con el concepto de  “resonancia por simpatía”, este concepto hace referencia a 

que un cuerpo  puede ser afectado por el sonido, sí ese cuerpo posee una frecuencia 
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similar a la del sonido que se ejecute. Es necesario  pues a continuación, extender una 

cita que explique el funcionamiento de estos elementos fisiológicos en la música. 

Desde el punto de vista fisiológico se sabe que las finísimas fibras que se 

integran en la llamada "Arpa Resonante", dan respuesta a todas las 

vibraciones sonoras entre los 16 y 16.000 ciclos por segundo, es decir, 

entre los bajos más graves y los agudos más altos, que normalmente 

percibimos. Podemos también distinguir, por lo general, con más o 

menos precisión, todos los tonos comprendidos entre los 16. Y los 16.000 

ciclos por segundo, aunque el oído abarca en total unas 11.000 octavas, 

intervalos de 8 tonos. El oído humano percibe en el sonido tres 

cualidades particulares en las denominaciones de Elevación, Intensidad y 

Timbre. La primera resulta del mayor o menor número de vibraciones en 

un tiempo dado; la segunda depende de la amplitud de las oscilaciones, 

o sea, de la fuerza del sonido, y la tercera, el timbre, es la cualidad que 

permite diferenciar un sonido de otro en sus "particularidades", debidas a 

los armónicos que posee. El timbre es precisamente lo que da un 

carácter psicológico a cada instrumento musical, así, la flauta y el 

diapasón tienen, por ejemplo, debido a su timbre, un sonido blando y 

dulzón; el piano un sonido pleno y de gran riqueza; el clarín un sonido 

metálico y agudo y los tambores un sonido grave y resonante. Los 

armónicos que, como ya se anotó, causan el timbre, en su sonido 

principal, aparecen sucediendo a la vibración sonora principal, 

fundamental. Así, la cuerda de un piano al vibrar en su nota básica, 

genera la nota fundamental y genera también determinados tonos 
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armónicos correspondientes a la mitad de su longitud, a los dos tercios, a 

los tres cuartos, cuatro quintos, etc. (Amador, 1959, 55). 

Está bien comprobado, que la música tiene un efecto en la emoción, cada 

acorde  formado en la música tiene una significación emocional, de ello se desprende 

el lenguaje emocional que tienen las canciones, podemos ver como  una canción 

puede influir en nuestro estado de ánimo, si se conecta con nuestras necesidades 

emocionales. 

Se afirma que ciertos instrumentos, la lira y el arpa entre -otros, tienen 

determinados efectos sobre los "centros intelectuales" del cerebro. 

Ciertas personas muy sensitivas pueden traducir en imágenes, en cierto 

modo, los sentimientos sugeridos por la música. La música contiene 

especialmente el lenguaje de la Emoción. En relación con las 

sensaciones producidas por medio de la influencia musical, se ha 

establecido que la música alegre y de ritmo ágil posee cualidades 

excitantes para el ánimo, mientras que la música  triste y de ritmo 

pausado actúa en forma deprimente sobre la emotividad. Los tonos 

musicales poseen, a su vez, un significado particular. Así, los tones 

graves proporcionan sensaciones de amplitud, redondez, densidad y 

sobre todo de profundidad y de tristeza. En cambio, los tonos agudos 

despiertan la sensación de elevación, nos parecen estrechos, 

penetrantes y a veces dan la sensación de dolor paroxismal, cuando la 

elevación del tono alcanza su máxima altura (Amador, 1959, 56). 

Se ha evidenciado que la música tiene cierta influencia  en nuestros sistemas, 

como el respiratorio y circulatorio, de esta manera activando nuestro cuerpo, es decir, 
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causando alteraciones fisiológicas reales y comprobables, de esta manera nos 

encontramos con múltiples ejemplos, uno de ellos puede ser la utilización de la música 

por parte de grupos militares, que al relacionarse con determinado sonido, actúan en 

grupo, se estimula el coraje y la cooperatividad. 

En Psicología Experimental se ha comprobado que el ritmo musical tiene 

influencia sugestiva sobre el sistema respiratorio y circulatorio, o sea que 

la sensibilidad auditiva determina una alteración fisiológica.  

Se ha dicho que la música es el "arte de pensar con sonidos". 

Goethe dijo que el redoble de los tambores constituye un verdadero 

estimulante del coraje. También se nota que por asociación, el modular 

metálico del clarín. Posee siempre el acento de la llamada o el sentido 

psicológico de la asonada o el ataque. Las melodías, por otro aspecto, 

con sus suaves y delicados motivos, suscitan estados emocionales que 

se asocian, generalmente, y por influencia de los intervalos musicales, 

con los cantos maternos, o con los motivos del terruño, o los populares, 

etc. (Amador, 1959, 58). 

A través de las anteriores consideración se puede comprender como la música 

puede ser utilizada y aplicada en la psicología para el estudio y abordaje de los seres 

humanos, es decir, que queda claro que la música produce un efecto psicológico, y 

este efecto psicológico como vemos puede ser de distintas índoles, es decir que la 

música puede servir para inducir la tristeza así como la alegría, la furia y la serenidad, 

la violencia y la paz, etc.; de esta manera nos damos cuenta que la música podría ser 

utilizada para el bienestar psicológico o para el malestar, pero que para ello es 

necesario tener un conocimiento musical avanzado así como también un conocimiento 



36 
 

psicológico avanzado,  en este punto donde se encuentra el intersticio entre la música 

y la psicología, es donde nos encontramos con la musicoterapia, dado que la 

psicología pretende estudiar el comportamiento del hombre y favorecer su bienestar y 

calidad de vida, y para ello interviene con lo que se denominó terapia psicológica;  

Ahora bien, utilizar lo que nos posibilita el conocimiento del efecto musical en la 

psique humana de forma que provoque bienestar en el hombre es la intención, pero no 

debemos ignorar que esto también puede ser utilizado para crear malestar psicológico; 

es decir que así como existe la musicoterapia orientada al bienestar, también puede 

haber una musicoterapia orientada al malestar psicológico 

Todo conocimiento humano debe ser utilizado para beneficio del propio hombre 

y de la naturaleza que lo rodea, esto como condición para construir una sociedad  

ética.  

Demencia tipo Alzheimer 

Es necesario ahora pasar a revisar  que es la demencia tipo alzhéimer, para 

entender el porqué de su carácter de enfermedad y a que aspectos del ser humano se 

asocia, puesto que esta enfermedad ha sido tan nombrada y padecida en los últimos 

años en la sociedad contemporánea, la edad y las consecuencias que el paso de 

tiempo puede traer consigo es un hecho que puede preocupar a gran cantidad de 

personas, se conocen pues distintas enfermedades que son asociadas al avance del 

tiempo, una de estas enfermedades es la enfermedad de alzheimer que podría ser 

incluso considerada un problema de salud pública dados los números de la gran 

cantidad de persona que lo pueden padecer, la enfermedad de alzheimer es una 

enfermedad de carácter crónico y neurodegenerativo para la cual la ciencia médica 

aún no encuentra una cura definitiva. 
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Se han ideado múltiples “cuidados paliativos” para  la enfermedad de alzheimer, 

es decir, mejorar la calidad de vida y  disminuir los síntomas mientras se padece la 

enfermedad , es necesario pues aclarar que la musicoterapia se considera como un 

cuidado paliativo para el tratamiento de la enfermedad de alzheimer, dado que mejora  

diversos aspectos en las personas afectadas, incluso en etapas avanzadas de la 

enfermedad donde el lenguaje se puede ver afectado, el hecho de cantar, puede 

reactivar estas funciones así como evocar recuerdos lejanos en el tiempo, gracias a las 

letras, melodías y ritmos musicales; así como las emociones evocadas por la música. 

La enfermedad de alzhéimer se caracteriza por un deterioro progresivo 

de las competencias cognitivas y funcionales de la persona que la 

padece, a lo largo de la enfermedad, cuyo curso medio es de diez años, 

se van  deteriorando  la memoria, la atención, la capacidad de distinguir 

imágenes y sonidos, la comprensión, la fluencia  y el contenido del 

lenguaje, los movimientos aprendidos con una finalidad practica o la 

orientación espacial y temporal, entre otros aspectos. Algunos de los 

síntomas psicológicos  y conductuales pasan por una disminución de la 

autoestima, episodios de depresión, ansiedad, agitación. Todos estos 

problemas, además, influyen  en la interacción social de la persona, que 

también  se va deteriorando (Castro y Mercadal, 2015). 

Dado el alto grado de afectación a lo largo de las diferentes etapas de la 

enfermedad, además de la gran cantidad de personas que afecta, es necesaria una 

fuerte atención a este tema, recopilar información que permita crear estrategias tanto 

de prevención, como de intervención. Esto  sería de gran utilidad para la “lucha” contra 

esta enfermedad, conocer cómo puede haber un tratamiento efectivo contra una 
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enfermedad de tan gran afectación subjetiva es de suma importancia; es necesario 

pues tener correctas y cada día mejores estrategias de intervención para una 

enfermedad que afecta a tantas personas en el mundo y específicamente en 

Colombia, donde se ven afectadas por la enfermedad de alzheimer un número 

significativo de personas 

Según estudio realizado por especialistas de la Facultad de Ciencias de 

la Salud de la Universidad ICESI, para el 2020 se espera que 260.000 

personas mayores de 60 años padezcan la enfermedad del Alzheimer.  A 

la fecha no hay información actualizada sobre la frecuencia y la carga 

económica generada por ésta enfermedad en Colombia.  Contar con esta 

información será de utilidad para la planeación del sistema general de 

seguridad social en salud… 

Es la forma más común de demencia entre las personas mayores 

de 60 años. La demencia es un trastorno degenerativo que afecta las 

partes del cerebro que controlan el pensamiento, la memoria y el 

lenguaje. Una persona con demencia tiene dificultad para recordar cosas 

que ocurrieron recientemente o los nombres de personas que conocen. 

La enfermedad se hace más frecuente a medida que la población 

envejece, de esta manera 6 de cada 10 personas mayores de 80 años 

puede tener Alzheimer.  Puesto que la enfermedad con el tiempo va 

empeorando, los especialistas han propuesto tres estadíos de severidad 

de la enfermedad según el grado de compromiso de las funciones 

necesarias para las actividades de la vida diaria y el nivel de 

dependencia de otros (Universidad ICESI, 2015). 
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No solo es de gran alarma  el número de personas a las cuales afecta la 

enfermedad de alzheimer si no el grado de malestar psicológico que esta enfermedad 

genera, pues afecta áreas de vital importancia  para el normal desarrollo de la vida 

humana, como lo puede ser un elemento como la memoria, es necesario para nuestro 

desenvolvimiento en la vida cotidiana, recordar, desde un número telefónico  hasta el 

nombre de personas allegadas o recién conocidas, es una habilidad que pueden 

perder sustancialmente las personas afectadas, de esta manera las personas no 

podría interactuar correctamente, incluso se vuelve inseguro que estén solos, es decir, 

la perdida de la autonomía es una consecuencia de esta enfermedad, que puede 

afectar en gran manera la autoestima del paciente, así como se pueden ver afectadas 

sus emociones, es decir, la nueva condición  en la persona que genera la enfermedad 

la afecta tanto físicamente como psicológicamente, con consecuencias negativas para 

la persona 

Psicopatología de la demencia tipo Alzheimer según el DSM IV 

Sí bien es sabido que la demencia tipo alzheimer afecta significativamente la 

vida del paciente deteriorando gran parte de sus funciones  básicas e indispensables  

para la socialización, aún se debe hablar claramente de los criterios diagnósticos de la 

demencia tipo alzheimer, para establecer quienes padecen este tipo de demencia y 

diferenciarlo de otros tipos de demencia, es importante señalar claramente estos 

criterios para así no confundirse con otras enfermedades. 

A continuación se realiza una cita de los criterios de diagnóstico para la 

demencia tipo alzheimer según el DSM IV TR. 

A. Se cumplen los criterios de un trastorno neurocognitivo mayor o leve. 

B. Presenta un inicio insidioso y una progresión gradual del trastorno en 
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uno o más dominios cognitivos (en el trastorno neurocognitivo mayor 

tienen que estar afectados por lo menos dos dominios).  

C. Se cumplen los criterios de la enfermedad de Alzheimer probable o 

posible, como sigue: Para el trastorno neurocognitivo mayor: 

Se diagnostica la enfermedad de Alzheimer probable si aparece 

algo de lo siguiente; en caso contrario, debe diagnosticarse la 

enfermedad de Alzheimer posible. 

1. Evidencias de una mutación genética causante de la enfermedad de 

Alzheimer en los antecedentes familiares o en pruebas genéticas. 

2. Aparecen los tres siguientes: 

a. Evidencias claras de un declive de la memoria y del aprendizaje, y 

por lo menos de otro dominio cognitivo (basada en una anamnesis 

detallada o en pruebas neuropsicológicas seriadas). 

b. Declive progresivo, gradual y constante de la capacidad cognitiva 

sin mesetas prolongadas.  

c. Sin evidencias de una etiología mixta (es decir, ausencia de 

cualquier otra enfermedad neurodegenerativa o cerebrovascular, otra 

enfermedad neurológica, mental o sistémica, o cualquier otra afección 

con probabilidades de contribuir al declive cognitivo). 

Se diagnostica la enfermedad de Alzheimer posible si no se 

detecta ninguna evidencia de mutación genética causante de la 

enfermedad de Alzheimer mediante una prueba genética o en los 

antecedentes familiares  

1. Evidencias claras de declive de la memoria y el aprendizaje.  
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2. Declive progresivo, gradual y constante de la capacidad cognitiva sin 

mesetas prolongadas.  

3. Sin evidencias de una etiología mixta (es decir, ausencia de cualquier 

otra enfermedad neurodegenerativa o cerebrovascular, otra enfermedad 

neurológica o sistémica, o cualquier otra afección con probabilidades de 

contribuir al declive cognitivo). 

D. La alteración no se explica mejor por una enfermedad 

cerebrovascular, otra enfermedad neurodegenerativa, los efectos de una 

sustancia o algún otro trastorno mental, neurológico o sistémico 

(Asociación Americana de Psiquiatría, 2013, 337,341). 

Los anteriores criterios diagnósticos permiten dar luz sobre quien padece la 

enfermedad y quien no, o bien quien tiene una enfermedad similar pero de base 

distinta a la demencia tipo alzheimer. 

Sí bien se utiliza para este diagnóstico, los criterios establecidos por el DSM IV 

TR es necesario aclarar que este es un diagnóstico de carácter psiquiátrico mas no 

enteramente psicológico; es deber pues del psicólogo además de tomar en cuenta el 

diagnóstico psiquiátrico, tomar en cuenta la subjetividad del paciente, permitir 

trascender los meros criterios y vislumbrar la vivencia que cada sujeto particular tiene 

de su enfermedad; lo anterior también debe ser tomado en cuenta por el 

musicoterapeuta, puesto que la vivencia de la música  puede ser algo de carácter 

subjetivo, cada persona puede tener una interpretación o asociación de emociones y 

recuerdos distintas de una misma canción o melodía. 

El DSM IV TR nos describe la enfermedad, nos vislumbra su curso, etiología y 

edad de inicio. 
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Curso: Inicio gradual y deterioro continúo 

Etiología: No se debe a otras enfermedades del sistema nervioso central (e.g. 

enfermedad cerebrovascular, parkinson), enfermedades sistémicas (e.g. 

hipotiroidismo) ni enfermedades inducidas por sustancias. 

La alteración no se explica mejor por la presencia de otro trastorno del eje I (e.g. 

trastorno depresivo mayor, esquizofrenia) 

Subtipo: 

De inicio temprano: A los 65 años o antes 

De inicio tardío: Después de los 65 años (DSM IV TR) 

De esta manera quedan un poco más claros los criterios para decir que una 

persona, tiene la enfermedad de alzheimer, dando claridad  sobre a quién se  deben 

implementar los tratamientos ya sea farmacológico, paliativos o psicológicos, plateados 

para las personas que padezcan la enfermedad.  

Musicoterapia y demencia tipo Alzheimer  

Ahora hablemos de uno de los usos que se le ha dado a esas herramientas que 

posibilita la música para influir en la psique humana, se hará específicamente y para 

los fines de este trabajo una revisión documental de la información existente de la 

relación de la musicoterapia con el Alzheimer en Colombia entre los años 2005 y 2015 

pero cabe anotar que en España también hay gran cantidad de información al respecto 

pero que no le compete a este trabajo que pretende escudriñar la información existente 

específicamente en Colombia. 

De esta manera nos encontramos con el trabajo de Carolina Cárdenas correa 

llamado “Conservación de la memoria episódica en pacientes con demencia tipo 
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Alzheimer. Efectos de un programa músico-terapéutico centrado en la memoria 

musical. En este ella nos dice: 

La enfermedad de Alzheimer es una patología neurológica que afecta el 

sistema nervioso central. Esta inicia con una afectación significativa de la 

memoria y evoluciona progresivamente hacia un deterioro global que 

compromete todas las áreas funcionales de la persona, llevándola de 

forma irreversible hacia la muerte.  

Según datos estadísticos, no menos de 5.3 millones de personas 

viven con esta enfermedad siendo la sexta causa de muerte en los 

Estados Unidos ; En Colombia la sufren entre un 10 y un 15 por ciento de 

los adultos mayores de 65 años y casi el 50 por ciento de 85 años.  

Teniendo en cuenta que para años futuros se estima un aumento 

en la incidencia de la enfermedad, y sabiendo que sus causas y sus 

posibilidades de curación son prácticamente desconocidas hasta el 

momento, han surgido tratamientos alternativos y terapias 

complementarias que buscan apoyar los procesos farmacológicos y 

mejorar la calidad de vida de los pacientes con E.A.  

Es desde ésta perspectiva, como la musicoterapia ha tenido una 

intervención significativa en los procesos de tratamiento, ofreciendo a los 

pacientes espacios de socialización, expresión, mantenimiento, 

aprendizaje y re-direccionamiento conductual; además, ha proporcionado 

un nuevo cuerpo de conocimiento e investigación en el campo de las 

terapias artísticas y para las neurociencias (Cárdenas, 2010, 5). 
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Nos damos cuenta entonces de la importancia de prestarle una atención a los 

pacientes con enfermedad de Alzheimer (E.A), puesto que es a un gran número de 

población a la que esta enfermedad afecta, así como también aclarar que la 

musicoterapia no representará una cura definitiva para la enfermedad de Alzheimer 

sino más bien que ofrecerá unas posibilidades o estrategias que pueden mejorar la 

calidad de vida del paciente. 

Teniendo como fundamento las características de la memoria Episódica 

tanto en pacientes con E.A, como individuos que no presentan esta 

enfermedad, así como funcionamiento de la memoria musical en general, 

se pretende analizar la posible relación entre ambos tipos de memoria y 

constatar si la memoria musical podría llegar a tener algún efecto 

significativo en el mantenimiento de la funciones de memoria episódica 

en pacientes con Enfermedad de Alzheimer en los primeros estadios de 

evolución… 

...Cabe anotar que la memoria episódica es un tipo de memoria 

que contiene los recuerdos del pasado reciente y remoto de la historia de 

la persona, y que sus contenidos tienen al mismo tiempo un sinnúmero 

de implícitos emocionales. Teniendo en cuenta que la música posee en sí 

misma la capacidad de evocar emociones, podría pensarse que la 

interrelación de éstos tres elementos, recuerdos, emoción y música, 

podría facilitar la recuperación de información y la evocación de 

recuerdos de la historia personal y cotidiana de los pacientes (Cárdenas, 

2010, 6). 
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Uno de los principales elementos deteriorados en la enfermedad de Alzheimer 

es la memoria; y la música posee la cualidad de evocar recuerdos, mediante las letras 

o melodías escuchadas en distintas etapas y experiencias de la vida, así como 

también la asociación de estos sonidos; evocando emociones que se asocien con 

experiencias pasadas se podría fortalecer sumamente la memoria, la capacidad de 

recordar de estos pacientes, y de esta manera mejorar su calidad de vida y la calidad 

de vida de sus familiares. 

A manera de análisis el trabajo de Carolina Cárdenas nos dice:  

A la luz de la experiencia realizada, la aplicación de las pruebas y la 

bibliografía consultada, podría constatarse que el comportamiento y las 

características de la memoria musical y la memoria general, varían 

considerablemente de un sujeto a otro, existiendo una notable cantidad 

de variables que pueden influir en los resultados; entre estas variables 

están por ejemplo, el nivel educativo, el grado de deterioro cognitivo, la 

continuidad con la que se asiste a la terapia, las características socio-

culturales y las habilidades musicales.  

Se considera que más allá del cambio en los puntajes de la 

memoria, pueden destacarse los resultados en otras variables, que si 

bien no eran las variables de resultado, resultan de gran interés para el 

bienestar del paciente: cambios en el estado anímico, motivación, 

mejoramiento de la comunicación interpersonal, entre otras. Todas ellas 

trabajadas a través del diario de campo de la investigadora.  

Uno de los aspectos que dificulta notoriamente el proceso, está 

relacionado con el hecho de que las fases de la enfermedad de 
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Alzheimer no se pueden caracterizar perfectamente ya que, aunque 

todos los pacientes del grupo estaban diagnosticados en el estadio 1 de 

la enfermedad, sus habilidades y grado de deterioro mnemónico eran 

bastante diversas. Siendo esta la situación, se considera complejo 

estandarizar el tratamiento y proponer un programa replicable para 

grupos en estas condiciones.  

Por otra parte, se pudo observar que los pacientes que mostraban 

una mayor conservación de su memoria general, también mostraron 

mejores desempeños en cuanto a la memoria musical y las actividades 

musicales en general. Surge entonces a partir de esta experiencia un 

continuo interrogante: ¿está la memoria musical relacionada con los 

demás tipos de memoria o es una habilidad separada? (Cárdenas, 2010, 

106). 

Se nota entonces que la efectividad de la musicoterapia puede estar de alguna 

manera anclada las características individuales de los sujetos o sujeto con el que se 

lleve a cabo la terapia, debido esto a que según la propia experiencia y las aptitudes 

innatas de cada persona se puede tener una interpretación diferente de un mismo 

hecho musical, pero aunque esto ocurra en un aspecto de la música, que sería en este 

caso el subjetivo no ocurre así con otros aspecto musicales más de carácter teórico 

como lo serian la llamada “resonancia por simpatía” que significa que un cuerpo puede 

funcionar en una frecuencia específica y que otro cuerpo que produzca sonido en la 

misma frecuencia lo afecta inevitablemente, acá nos encontramos entonces con un 

aspecto generalizable en la música; con lo anterior podríamos inferir que no es que la 

musicoterapia no funcione con todos los sujetos  en los que interviene sino más bien 
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que como algunos sujetos funcionan en frecuencias distintas, la terapia ejecutada no 

se encontró específicamente con esa esa frecuencia , en ese paciente. 

Cárdenas (2010) deja 13 conclusiones al respecto de su trabajo en su trabajo: 

1. La música y en especial los aspectos melódicos, favorecen los 

procesos de memoria verbal hablada o escrita en pacientes con 

demencia tipo Alzheimer. 

2. La estimulación de la memoria a través de la memoria musical, podría 

llegar a ser una herramienta efectiva y útil en los tratamientos de 

entrenamiento o estimulación cognitiva, puesto que la música, por ser 

una actividad mental compleja, puede activar múltiples áreas del cerebro 

y estimula los sistemas de memoria, las áreas motoras, las áreas del 

lenguaje, el área afectiva-emocional y de razonamiento espacial, entre 

otros.  

3. Existe una co-relación entre la memoria episódica y la memoria 

musical, pero por ser este un trabajo no conclusivo y de carácter 

exploratorio, es recomendable seguir investigado al respecto  

4. El ritmo es la habilidad más conservada en pacientes con enfermedad 

de Alzheimer en su fase inicial.  

5. Existe una relación clara entre el perfil de desempeño musical y la 

evolución del deterioro cognitivo, reiterándose en este caso, la teoría 

conexionista. 

6. Existe una gran dificultad en la estandarización de este tipo de 

tratamientos, por cuanto la evolución de la Enfermedad de Alzheimer es 
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diferente en cada caso y existen variables cognitivas, socio-culturales, 

educativas y musicales que dificultan este proceso.  

7. La musicoterapia tiene un efecto positivo en el estado anímico de los 

pacientes y en sus procesos de socialización, favoreciendo su calidad de 

vida y así mismo, la de sus cuidadores. Aunque no se utilizaron 

instrumentos de medición para evaluar los cambios en el estado de 

ánimo o en la calidad de vida, si se pudieron observar a través de la 

experiencia terapéutica; En diversas ocasiones los cuidadores 

comentaban que después de las sesiones, los pacientes estaban más 

calmados, felices y motivados. Además, a través del proceso se 

percibieron transformaciones individuales que le permitieron a los sujetos 

movilizarse emocionalmente, desinhibirse, desahogarse, expresar sus 

sentimientos e interactuar mejor con el grupo.  

8. Se observó una mayor conservación y mejores resultados 

terapéuticos, en los pacientes que iniciaron el tratamiento en mejores 

condiciones cognitivas, siendo relevante iniciar el tratamiento en la fase 

inicial de la enfermedad.  

9. La evocación de emociones y sentimientos producidos por la música 

se encuentra asociada con el grado de deterioro cognitivo: a mayor 

deterioro, menor capacidad de evocación emocional, aspecto que 

además se relaciona con la pérdida del “yo” característico en las 

discapacidades mnemónicas.  
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10. Existe una posible relación entre el nivel educativo y trabajo mental y 

la conservación de las habilidades cognitivas en pacientes con 

Enfermedad de Alzheimer.  

11. En las observaciones realizadas a lo largo de las sesiones y los 

resultados de los test aplicadas se perciben variaciones notables de un 

sujeto a otro; en 4 de los sujetos intervenidos se cumplió la hipótesis, 

puesto que sus pruebas finales, mejoraron después del tratamiento. En 3 

de los sujetos no se cumplió la hipótesis, puesto que las pruebas 

arrojaron resultados más bajos con respecto a la prueba inicial. Por lo 

tanto en el momento, no puede confirmarse la hipótesis propuesta, 

siendo necesario continuar investigando sobre el tema.  

12. Los resultados de esta investigación no pueden ser estandarizados y 

son solo aplicables al grupo de personas con las que se trabajó.  

13. Es conveniente trabajar con una muestra grande, para garantizar 

mayor la validez y confiabilidad en el experimento (Cárdenas, 2010, 108-

109). 

Como  Cárdenas lo dice en varias de sus conclusiones es necesaria una 

investigación que ahonde más en este tema pues aún está muy “crudo” y de hecho las 

conclusiones o resultados de la investigación no pueden de ninguna manera 

estandarizarse o ser generalizados a otros pacientes, es decir aquí nos damos cuenta 

que la musicoterapia puede ser de gran utilidad y que efectivamente mejora la calidad 

de vida de los pacientes, pero los resultados no son aún lo suficientemente fuertes 

como para crear un esquemas de aplicación y generalizar beneficios. 
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Otro trabajo al respecto de la relación entre musicoterapia e intervención con 

pacientes de Alzheimer en Colombia es el Martha Johanna Villamizar Quintero cuyo 

trabajo se titula “La musicoterapia como tratamiento para la conservación de la 

memoria, el esquema corporal y las nociones espaciotemporales en pacientes con 

demencia tipo Alzheimer” del año 2007. 

Este trabajo tuvo como conclusión: 

La Musicoterapia facilitó la asociación de eventos, lugares, personas y 

situaciones referidas a un estímulo musical, contribuyendo directamente 

en la conservaci6n del recuerdo de épocas pasadas, permitiendo a su 

vez, orientar al paciente en su entorno personal y social actual. Por otra 

parte promovió la expresión corporal y gestual ampliando el rango de 

comunicación e interacción del paciente en fase leve a moderada de la 

enfermedad, por crear un vínculo que no lo aísla del entorno social, e 

inhibe el deterioro de su calidad de vida.  

Las distintas intervenciones músico-terapéuticas realizadas en la 

presente experiencia, han demostrado que es factible, después de un 

entrenamiento continuo a base de repeticiones, la adquisición de nuevos 

conocimientos en pacientes que presentan la (EA), contrario a lo que se 

había establecido con respecto a la imposibilidad del aprendizaje en este 

tipo de población. (Nissen, Willingham 1989). 

La Musicoterapia otorga al paciente de la (EA) un estímulo 

importante para fortalecer las propias experiencias interpretativas, 

argumentativas y propositivas de una idea, sentimiento u emoción a 
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través de una experiencia acústica que lo sincroniza y comunica con su 

entorno y en general con la totalidad de su realidad.  

La Musicoterapia es un factor importante que contribuye 

indirectamente sobre la propia autoestima, en la medida en que el 

paciente se siente autor de una actividad, lo cual requiere de toda su 

capacidad física y mental para cumplir con el objetivo propuesto en el 

ejercicio terapéutico.  

En la práctica músico-terapéutica se interrelacionan diferentes 

competencias memorísticas con el estímulo sonoro de acuerdo a las 

actividades realizadas.  

Cuando se presentan consignas cantadas, la música otorga un 

ambiente lúdico que permite distensionar al paciente y darle un margen 

de tranquilidad para consultar su memoria semántica. Lo musical 

promueve lo lúdico, lo lúdico promueve habilidad, la habilidad promueve 

el pensamiento y el pensamiento promueve la memoria.  

En la expresión emocional fue donde se observó una mayor 

incidencia y efectividad de la terapia con los estímulos musicales, en la 

medida en que estos le facilitaron la proyección de su mundo interno.  

La efectividad terapéutica del estímulo sonoro musical, está 

directamente relacionada a nivel emocional en el paciente, con la carga 

simbo1icacultural con la cual este se identifique, como también con 

algunos aspectos de su historia sonoro musical.  

Es difícil generalizar tanto en la intervención terapéutica como en 

los resultados, en pacientes que presenten (EA), así se encuentren en el 
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mismo estado de evolución de la enfermedad, debido a que el desarrollo 

de los síndromes afasoapraxoagnosicos pueden presentarse en 

diferentes grados de evolución en cada uno y como siempre, cada 

paciente es un ser único (Villamizar, 2007, 84-85). 

Podemos notar entonces que trabajo de Cárdenas aunque guarda bastantes 

diferencias con respecto al de Villamizar, en sus conclusiones se pueden notar 

también muchas similitudes, es decir, que a pesar que trabajaron en contextos y con 

marcos teóricos diferentes en sus trabajos, sus conclusiones  han similares en cuanto 

ambas hablan de la imposibilidad de generalizar los resultados obtenidos en sus 

investigación y también señalan los notables resultados que se obtuvieron pero en 

ambos trabajos con diferencias respecto paciente a paciente. 

Por ellos la proposición que se podría hacer a partir de la revisión de estos dos 

trabajos es que se deben plantear nuevas investigaciones que permitan ahondar en 

esos aspectos, y en la cuestión de la diferencia paciente se podría plantear una 

investigación dedicada a estudiar por qué a ciencia cierta de estas diferencias ¿qué 

tiene un paciente diferente a otro? Aun estando en la misma etapa de Alzheimer. 

Antecedentes teóricos 

La música al ser un elemento tan presente en las áreas de vida de la mayoría 

de seres humanos, puede ser una herramienta terapéutica, ya de hecho es una 

herramienta de expresión cultural, pero aparte de esto, puede ser utilizada para 

diversos fines, tanto nobles como malvados; así, nos encontramos con el uso que los 

nazis le encontraron al cambiar la frecuencia comúnmente utilizada hasta ese 

momento de 432hz a 440hz, esto con la idea de que una tensión más fuerte en la 

música llevaba a una tensión más fuerte en el organismo y así los soldados estaban 
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más dispuestos para la guerra. De esta manera podemos darnos cuenta que la música 

como herramienta, es una herramienta que puede servir para distintos fines. En varios 

países se han llevado a cabo investigaciones para darle un uso a esta herramienta y 

ponerla al servicio de la salud, al tratar la demencia tipo Alzheimer con esta. 

La musicoterapia forma parte de los programas de envejecimiento activo 

que se ofrecen a las personas mayores. Su utilidad en el campo de las 

demencias empieza a ser valorada por la comunidad científica, ya que se 

han reportado efectos positivos a nivel físico, cognitivo y psicológico. Son 

necesarios más estudios que perfilen el alcance de tales cambios en la 

enfermedad de Alzheimer (Gómez y Gómez, 2016). 

Con lo anterior podemos afirmar pues que el tratamiento por musicoterapia es 

de utilidad para el tratamiento de las demencias, pero es necesario entonces pasar a 

determinar hasta qué punto es útil, y específicamente en el caso de la demencia tipo 

alzhéimer. 

La demencia se caracteriza por un deterioro cognitivo y por la aparición 

de síntomas psicológicos y conductuales, entre los que destacan las 

alteraciones de percepción, del contenido del pensamiento, estado de 

ánimo y de conducta. Para tratar estos síntomas, además del tratamiento 

farmacológico, se utilizan intervenciones no farmacológicas, entre ellas la 

musicoterapia. Esta técnica novedosa, por sus características no 

verbales, puede ser usada en todas las fases del tratamiento de las 

personas con demencia ya que, aunque haya un gran deterioro cognitivo, 

las respuestas ante la música se mantienen hasta los estadios más 

avanzados de la enfermedad. 
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Desarrollo 

Se realizó una búsqueda bibliográfica con un intervalo temporal entre 

2003 y 2013 en las bases de datos Academic Search Complete, PubMed, 

Science Direct y Dialnet. Los términos de búsqueda incluyeron la 

combinación de las palabras claves «music therapy, dementia, behaviour, 

behavioural disorders y behavioural disturbances». Se seleccionaron 11 

registros de los 2188 localizados tras aplicar los criterios de inclusión. 

Conclusiones 

El tratamiento con musicoterapia es beneficioso para mejorar las 

alteraciones conductuales, la ansiedad y la agitación en pacientes con 

demencia (Gómez-Romero et al., 2014). 

La anterior investigación fue una búsqueda bibliográfica en diferentes bases de 

datos con el fin de encontrar distintos trabajos relacionados con el uso del tratamiento 

con musicoterapia, esto arroja por resultado pues: que el tratamiento con 

musicoterapia es “beneficioso” al tratar la demencia tipo Alzheimer. Esta investigación 

nos dice que el tratamiento con musicoterapia es útil en fases avanzadas de la 

enfermedad, ya que la respuesta ante el estímulo de la música se mantiene incluso 

con un elevado deterioro cognitivo, este es un punto bastante importante ya que sin 

importar el deterioro cognitivo, el tratamiento con musicoterapia tendrá ese efecto 

“beneficioso”. 

En el año 2009, Petr Janata, de la Universidad de California en Davis, 

descubrió un área en la corteza prefrontal medial que se activa cuando 

escuchamos un tema musical que conocemos y nos despierta recuerdos 

autobiográficos, poniendo en marcha las emociones asociadas a esos 
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recuerdos, Esta zona tarda en deteriorarse en la personas con alzhéimer, 

lo que puede explicar  por qué incluso los individuos que presentan fases 

avanzadas de esta enfermedad neurodegenerativa reaccionan ante una 

canción que les resulta familiar (Castro y Mercadal, 2015). 

Para determinar el por qué es “beneficioso” el tratamiento con musicoterapia 

debemos entender que funciones se ven afectadas en la enfermedad de Alzhéimer, a 

continuación Castro y Mercadal nos nombran algunas afecciones producidas por la 

enfermedad de alzhéimer. 

La enfermedad de Alzheimer se caracteriza por un deterioro progresivo 

de las competencias cognitivas y funcionales de la persona que la 

padece, A lo largo de la enfermedad, cuyo curso medio es de diez años, 

se van deteriorando la memoria, la atención, la capacidad de distinguir 

imágenes y sonidos, la comprensión, la influencia, y el contenido del 

lenguaje, los movimientos aprendidos con finalidad practica o la 

orientación espacial y temporal, entre otros aspectos. Algunos de los 

síntomas psicológicos y conductuales pasan por una disminución de la 

autoestima, episodios de depresión, ansiedad y agitación. Todos estos 

problemas además influyen en la interacción social de la persona, que 

también se va deteriorando (Castro y Mercadal, 2015). 

Después de esto es necesario conocer los beneficios que la música trae 

consigo, de esta manera llegaremos a entender cómo es que funciona la 

musicoterapia en la enfermedad del alzhéimer. 

La música es un estímulo multimodal muy potente que transmite información visual, 

auditiva y motora a nuestro cerebro, el cual cuenta con una red específica para su 
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procesamiento, compuesta por regiones fronto-temporo-parietales. Esta activación 

puede resultar muy provechosa, en el tratamiento de diversos síndromes y 

enfermedades, ya sea rehabilitando o bien estimulando conexiones neuronales 

alteradas (Soria-Urios et al., 2011). 

Terapias musicales 

La música es una herramienta terapéutica más  y como herramienta terapéutica 

ésta ha tenido una historia  y una trascendencia en los tratamientos en que fuera 

empleada, a continuación Soria-Urios y otros nos ilustran los usos y trascendencia de 

las terapias musicales, describiendo su uso y resolviendo dudas como la de ¿Qué 

hace que la musicoterapia sea útil? Consolidando así el estatus terapéutico de la 

musicoterapia, resaltando su gran validez, resultados evidentes  y benéficos de un 

tratamiento de este tipo; además nos resaltan  una serie de modulaciones provocadas 

por la música en los seres humanos, destacando y dejando claro cómo influye la 

música en los seres humanos, de qué manera nos vemos afectados por la música y 

hasta que nivel puede llegar esta afectación, es importante ahora ver que es lo que 

nos dicen al respecto: 

Según la World Federation of Music Therapy (WFMT)   

la musicoterapia consiste en el uso de la música y/o de sus elementos 

musicales (sonido, ritmo, melodía, armonía) por un musicoterapeuta, con 

un paciente o grupo , en el proceso diseñado  para facilitar y promover la 

comunicación, el aprendizaje, la movilización, la expresión, la 

organización u otros objetivos terapéuticos  relevantes, con el fin de 

lograr  cambios y satisfacer necesidades físicas , emocionales, mentales, 

sociales y cognitivas, la musicoterapia busca descubrir potenciales y 
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restituir funciones del individuo para que éste alcance una mejor 

organización intra e  interpersonal y, consecuentemente , una mejor 

calidad de vida a través de la prevención y rehabilitación en un 

tratamiento” 

Como describe la definición de la WFMT de la musicoterapia , ésta  es 

capaz de mejorar nuestra salud física y psicológica  ¿ qué factores 

contribuyen a que la musicoterapia sea efectiva?  Hillecke y su equipo del 

centro Alemán de investigación de la musicoterapia describen cinco 

factores (Soria-Urios, et al., 2011) 

Se deben describir pues los factores o áreas en las cuales la música pueda 

tener un efecto y de esta manera utilizar este efecto para plantear la musicoterapia y 

convertir la música en una herramienta psicológica de carácter terapéutico, esto nos 

lleva a pensar en que la musicoterapia puede ser utilizada para múltiples fines 

terapéuticos, considerando estas áreas en las que influye se podrían plantear nuevos 

tipos de terapia  y de esta manera darle más estatus a las terapias musicales, se ha 

comprobado que la música influye en la atención, la cognición, la percepción,  la 

conducta, y la comunicación. Veamos entonces la descripción de esto realizada por 

Soria-Urios y otros: 

-modulación atencional o factor atencional: La música tiene la capacidad 

de atraer nuestra atención de manera más potente que otros estímulos 

sensitivos. Este factor se ha utilizado tanto para activar como para 

distraer, por ejemplo en casos de elevado estrés. 

- Modulación emocional o factor emocional: Como sabemos, la música es 

capaz de modular emociones y de provocar en nosotros respuestas 
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emocionales, implicando áreas corticales y subcorticales. Este factor está 

muy involucrado en el uso de la musicoterapia en el tratamiento de 

trastornos emocionales como la depresión, la ansiedad o en estrés 

postraumático 

- Modulación cognitiva o factor cognitivo: La música, como entidad 

neurocognitiva, conlleva diversas funciones cognitivas en su 

procesamiento. Este factor implica la memoria asociada a la música 

(codificación, almacenamiento y recuperación) y a los diversos aspectos 

implicados en el análisis de la música. 

- Modulación conductual o factor motor-conductual: la música es capaz 

de evocar patrones de movimiento incluso de manera inconsciente. Este 

hecho implica la posibilidad de usa la música mediante la estimulación 

del ritmo en la rehabilitación de pacientes con daño cerebral y en el 

tratamiento de pacientes con enfermedades del movimiento 

- Modulación comunicativa o factor interpersonal: la música implica 

comunicación y, como tal, se puede emplear para entrenar habilidades 

de comunicación no verbal, lo que puede ser útil en el caso de 

alteraciones conductuales y autismo. 

A estos cinco factores debemos añadir la modulación perceptiva. El 

entrenamiento musical mejora la percepción acústica, lo que repercute en 

otros procesos como la comprensión del lenguaje (Soria-Urios et al., 

2011). 

En lo anterior podemos ver como hay una enorme base que puede respaldar el 

uso y utilidad de las terapias musicales o musicoterapia, es visto pues como la música 
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puede influir en tan variados aspectos del ser humano que puede ser utilizada como 

terapia de distintos trastornos relacionados con cada factor en que influye. Nos damos 

cuenta en esta parte que la música tiene más poder del que comúnmente pensamos 

que tiene, es una herramienta que puede influir en nuestra mente, memoria, 

emociones, conducta percepción y cognición social, ahora bien, conociendo esto es 

debido darle un buen uso a esta poderosa herramienta: La musicoterapia. 

Los resultados que se puedan obtener mediante un tratamiento 

musicoterapeutico podría ser una pregunta clave al analizar la musicoterapia; se ha 

comprobado también al influencia que tiene la música sobre nuestras emociones así 

como también sobre nuestras acciones y estados de ánimo al escuchar  cierta 

melodía, resulta pues interesante analizar estos efectos y sus usos. 

¿Qué resultados vamos a poder obtener? Koelsch propone tres dominios 

principales sobre los cuales podemos lograr resultados mediante la 

musicoterapia: emoción, acción-percepción y cognición social: 

Emoción: escuchar música tiene efectos claros sobre estructuras 

límbicas y para límbicas. Se ha podido comprobar que el placentero 

efecto del escalofrío por la espalda va ligado a un aumento en el flujo 

sanguíneo en la ínsula, en la corteza orbito frontal, en la corteza 

prefrontal ventromedial y en el estriado ventral. Asimismo, también se ha 

registrado una disminución del flujo sanguíneo en la amígdala y el 

hipocampo. Este hallazgo apoya el tratamiento con musicoterapia de 

trastornos a disfunciones amigdalinas, como podría ser el caso de la 

depresión o la ansiedad. 
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Koelsch apunta la posibilidad de que la musicoterapia active el 

hipocampo, de manera que prevenga la muerte de neuronas 

hipocámpicas y el bloqueo de neurogénesis hipocámpica (presente en 

alteraciones como la depresión y el estrés postraumático). También cabe 

señalar la importancia del núcleo accumben, ya que su activación se 

correlaciona con la experiencia placentera de escuchar piezas musicales 

agradables. A todos estos factores   sobre determinadas áreas 

cerebrales debemos sumarle el efecto que tienen las emociones sobre el 

sistema nervioso vegetativo, así como sobre el sistema hormonal y el 

sistema inmune: con la música también podemos obtener efectos 

beneficiosos en pacientes con trastornos endocrinos autoinmunes o 

autonómicos. 

 -Acción- percepción: En los diversos estudios realizados se ha 

podido comprobar que la percepción musical no sólo activa áreas 

auditivas , sino que también activa áreas motoras, y no es necesario que 

seamos músicos para ellos. Este hecho resulta significativo para la 

musicoterapia, ya que estos mecanismos resultarán útiles para el 

aprendizaje de acciones, su comprensión y capacidad de predicción en 

las acciones de otros. 

Cognición social: Dentro del paradigma de la teoría de la mente 

(ToM), se ha buscado esclarecer si el hecho de conocer que un autor ha 

escrito un determinada pieza musical con un fin concreto influirá en 

nuestra percepción sobre su obra, y se ha podido demostrar que también 
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se activaban redes de la ToM: corteza frontal antero medial, surco 

temporal superior bilateral y ambos polos temporales.  

Los autores concluyeron que resultaba necesaria más 

investigación al respecto para conseguir aplicar estos hallazgos a la 

musicoterapia, principalmente en casos de alteraciones conductuales y 

autismo (Soria-Urios, et al., 2011) 

Después de lo anterior nos resulta interesante analizar que alcances podría 

tener la musicoterapia, como dicen las investigaciones mismas, “es necesaria más 

investigación al respecto” es así necesario determinar este alcance y hacer un uso 

más eficiente y adecuando de la musicoterapia. Nos surge pues el interrogante, ¿la 

música cura la demencia tipo Alzheimer? La respuesta es clara, a pesar de que falta 

mucha más investigación al respecto se podría afirmar hoy que  no , tal vez en el futuro 

y con nuevas investigaciones esta respuesta pudiera cambiar; la musicoterapia no 

promete curar los efectos y síntomas que produce la enfermedad de Alzheimer, se 

toma pues como un tratamiento que ayuda a mejorar ciertas funciones afectadas por el 

Alzheimer “El tratamiento con musicoterapia es beneficioso para mejorar las 

alteraciones conductuales, la ansiedad y la agitación en pacientes con demencia” 

(Gómez-Romero et al., 2014). 

Se puede observar pues, la función y beneficio que tiene la musicoterapia; es 

debido aclarar  que no se ve a la musicoterapia como una cura definitiva para la 

enfermedad de Alzheimer sí bien también es válido decir, que este campo de 

aplicación es relativamente nuevo, es decir, que falta investigación más profunda en 

este tema la cual  podría revelar nuevas formas de intervención así como utilidades de 

la música en  este tratamiento; hay que mencionar también la débil convergencia de 
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los conocimientos teóricos musicales con los conocimientos teóricos psicológicos, una 

mayor convergencia de estos conocimientos puede llevar a la implementación de la 

música como terapia de una manera más efectiva, aprovechándola mucho más de lo 

que se ha hecho hasta el día de hoy. 

Nos encontramos con la investigación llevada a cabo por Gómez Gallego y 

Gómez García sobre la aplicación de la musicoterapia a pacientes diagnosticados con 

demencia tipo alzheimer, veamos qué resultados tuvo esta investigación: 

Objetivos de la investigación 

Conocer el perfil de mejoría clínica que experimentan los pacientes con 

enfermedad de Alzheimer con la aplicación de una intervención de 

musicoterapia. 

Pacientes y métodos 

Se aplicó un tratamiento con musicoterapia durante 6 semanas a 42 

pacientes con enfermedad de Alzheimer en estadio leve-moderado. Se 

estudiaron los cambios en las puntuaciones de Mini-examen del estado 

mental, Inventario de síntomas neuropsiquiátricos, Escala hospitalaria de 

ansiedad y depresión, e índice de Barthel. Se estudió si estos cambios se 

influían por el grado de severidad de la demencia. 

Resultados 

Se observó una mejoría significativa de memoria, orientación, depresión y 

ansiedad (escala HAD) en pacientes leves y moderados; de ansiedad 

(escala NPI) en pacientes leves; de los delirios, alucinaciones, agitación, 

irritabilidad y trastornos del lenguaje en el grupo con demencia 



63 
 

moderada. El efecto sobre las medidas cognitivas es ya apreciable a las 

4 sesiones de musicoterapia. 

Conclusiones 

En la muestra estudiada, la musicoterapia mejoró algunas alteraciones 

cognitivas, psicológicas y conductuales de los pacientes con enfermedad 

de Alzheimer. Sería interesante complementar la musicoterapia con 

intervenciones de danza terapia a fin de mejorar los aspectos motores y 

funcionales (Gómez y Gómez, 2015). 

De la investigación anterior podríamos concluir que la musicoterapia, sí es útil 

para el tratamiento de la demencia tipo Alzheimer ya que se evidencia en las  

conclusiones la mejora en algunas alteraciones producidas por la enfermedad, pero 

solamente como un tratamiento paliativo, es decir, la musicoterapia no pretende curar 

el Alzheimer, solo servir para el mejoramiento de la calidad de vida de los pacientes 

diagnosticados con la enfermedad. 
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Metodología 

 

Este trabajo tiene  el propósito de consolidar un estado del arte sobre la 

información existente sobre la intervención con musicoterapia en pacientes 

diagnosticados con demencia  tipo Alzheimer en Colombia entre los años 2005 a 2015; 

para esta labor es necesario comprender lo que es un estado del arte 

La diseminación de información a cerca de un mismo tema podría representar 

una problemática a la hora de proponer nuevas investigaciones, puesto que es 

necesario conocer ¿qué se ha investigado? y ¿qué falta investigar? Para ello se hace 

una indagación general por las principales fuentes de información, tales como bases 

de datos y bibliotecas universitarias, la información encontrada en este rastreo puede 

algunas veces carecer de un enlace claro, o una coherencia unidireccional, y es allí 

donde nace el trabajo que ocupa a quien realizará el estado del arte, pues debe 

agrupar de forma coherente y unidireccional toda esta información, para cumplir con el 

objetivo que se pretenda, el cual puede ser, reunir toda la información existente en 

cierto contexto de un tema específico, es decir, el trabajo no es solo reunir la 

información si no también organizarla con coherencia de modo que  el lector pueda dar 

un recorrido organizado por la información. 

Pero para comprender más a fondo ¿Qué es un estado del arte?, Hoyos, nos da 

la siguiente definición. 

El estado del arte es una investigación documental mediante la cual se 

realiza un proceso en forma de espiral sobre el fenómeno previamente 

escogido, que suscita un interés particular por sus implicaciones sociales 

o culturales y es investigado a través de la producción teórica constitutiva 



65 
 

del saber acumulado, que lo enfoca, lo describe, y lo contextúa desde 

distintas disciplinas, referentes teóricos y perspectivas metodológicas… 

...Este recorrido se inicia con una mirada reflexiva del investigador 

que le permite captar una serie de datos inicialmente inconexos, 

desarticulados, sin sentido, con el fin de analizarlos críticamente para 

construir con ellos una coherencia, mediante un proceso de 

abstracciones que le posibiliten apreciar nuevos aspectos. (Hoyos, 2000, 

49). 

Crear una conexión y articular en un solo texto los trabajos y textos esparcidos 

sobre un mismo tema en un contexto y época específica aportará a tener una 

información y conocimiento más ordenado y claro al respecto, llevando a conocer la 

información de manera más clara y concisa.  

Es un trabajo constitutivo donde la interpretación, la crítica y la 

argumentación racional, juegan un papel preponderante porque permiten 

llevar a cabo inferencias y relaciones. Se trata de ir de la parte (unidad de 

análisis) al todo (fenómeno estudiado a través de la representación 

teórica), para explicitar un argumento de sentido que explique y totalice 

una cierta visión “paradigmática, semántica y pragmática” en orden a 

dilucidar una particular manera de apreciar el fenómeno, una 

construcción global de significados y una trascendencia en lo real de 

estos elementos con repercusiones prácticas en el entorno social. 

(Hoyos, 2000, 50) 

Para llevar a cabo la elaboración del estado del arte se deben tener en 

cuenta ciertos criterios, puesto que un estado del arte no solo implica recoger la 



66 
 

formación si no también darle estructura, además de esto un estado del arte 

puede ser el pie para nuevas investigaciones o aplicaciones clínicas de cierto 

tema específico, la existencia del estado del arte dará más luz sobre qué camino 

han tomado otros y  a que fines los ha llevado, de esta manera se guiará más 

eficientemente las nuevas investigaciones a plantear, sabiendo pues la 

importancia investigativa de la existencia de un estado del arte de algún tema, 

es necesario tener cuidado y seguir ciertos pasos a la hora de realizarlo, para 

ello Consuelo Hoyos propone 5 fases que se deben llevar a cabo para la 

realización de un trabajo como este:  

 Fase Preparatoria: Tiene como fin orientar expresamente, sobre 

como habrá de realizarse el estudio, cual es el objeto de 

investigación que se pretende abordar, cuales los núcleos 

temáticos comprendidos en el tema central; cual es el lenguaje 

básico común a utilizar, así como los pasos a seguir a través de 

la investigación. 

 Fase Descriptiva: Comprende el trabajo de campo que se 

realiza con el fin de dar cuenta de los diferentes tipos de 

estudios que se han efectuado, cuáles son sus referentes 

disciplinares y teóricos, con qué tipo de sujetos se han 

realizado, bajo cuales delimitaciones espaciales, temporales y 

contextuales se han llevado a cabo, que autores las han 

asumido y que diseños se han utilizado. 
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 Fase Interpretativa por Núcleo Temático: Esta fase permite 

ampliar el horizonte del estudio por unidad de análisis y 

proporciona datos nuevos integrativos por núcleos temáticos, en 

tanto trasciende lo meramente descriptivo y conduce al 

planteamiento de hipótesis o afirmaciones útiles para la 

construcción teórica. 

 Fase de Construcción Teórica Global: Comprende una revisión 

del conjunto que parte de la interpretación por núcleo temático 

para mirar los resultados del estudio, como vacíos, limitaciones, 

dificultades, tendencias y logros obtenidos, que permitan 

orientar nuevas líneas de investigación. 

 Fase de Extensión y Publicación: Consiste en la posibilidad de 

divulgar la obra, bien en forma oral mediante conferencias, 

disertaciones, paneles, seminarios, mesas redondas, etc., bien 

en forma escrita (publicación) (Hoyos, 2000,40).  

Las fases anteriormente descritas representan un orden específico en el que el 

estado del arte debe ser realizado, llegando incluso hasta la fase de publicación, 

dejando claro pues que un trabajo de esta índole merece ser publicado dada su 

importancia investigativa. 

También se hace necesario comprender otras perspectivas diferentes y 

alternativas sobre lo que se pretende con un estado del arte, según Nancy Molina: 
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“El estado del arte es una modalidad de la investigación documental que permite 

el estudio del conocimiento acumulado (escrito en textos) dentro de un área 

específica” (Molina, 2005, 73). 

Al mismo tiempo esta misma autora, propone que la parte metodológica de un 

estado del arte debe girar en torno a tres grandes pasos, así: 

Hoy en día se considera que en general, el estado del arte puede 

abordarse desde tres perspectivas fundamentales. Sea cual fuere el 

abordaje del estado del arte, se considera que su realización implica el 

desarrollo de una metodología resumida en tres grandes pasos: 

contextualización, clasificación los cuales son complementados por una 

fase adicional que permita de manera estructural, es decir hacer un 

análisis (sinónimo de investigación) (Molina, 2005,73) 

De esta forma queda claro, según Molina, que el estado del arte es una forma de 

hacer ciencia, dentro de las ciencias sociales, ya que aporta al conocimiento científico 

desde diferentes perspectivas, para esto se debe tener en cuenta que: “El estado del 

arte puede usarse como herramienta para el reconocimiento e interpretación de la 

realidad, como propuesta metodológica documental y como base para la toma de 

decisiones en el campo de la investigación” (Molina, 2005, 74). 

Para entender el estado del arte se debe ver como un método  para mirar hacia 

el mundo, un método que recolecta la información para formar un “mapa” de lo que  ya 

se ha investigado y plantear lo que se ha de investigar en el futuro, tomar las 

decisiones investigativas adecuadas dentro de los diferentes métodos posibles y 

existentes en las ciencias sociales actualmente. 
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Resultados de búsqueda 

 

Criterios de búsqueda 

Para la búsqueda de las publicaciones realizadas acerca de la utilización de la 

musicoterapia en la intervención con pacientes diagnosticados con demencia tipo 

Alzheimer  en Colombia entre los años 2005 a 2016 se utilizaron las siguientes 

palabras clave  de búsqueda: 

 Musicoterapia y alzhéimer 

 Música y alzhéimer 

 Musicoterapia y demencias 

Además en la búsqueda en bases de datos, bibliotecas y páginas web de 

universidades se agregó como filtro: 

 intervalo de tiempo entre los años 2005 y 2016  

 Textos investigativos o producto de investigación en  Colombia. 

 Temas investigativos  exclusivamente sobre la utilización de la 

musicoterapia en la intervención con pacientes diagnosticados con 

demencia tipo Alzheimer 

Se debe aclarar que este estado del arte se realizó en medios virtuales y 

biblioteca universitarios  explicitadas en  el cuadro de ubicación de referencias, las 

bases de datos  y bibliotecas, son los únicos medios donde se llevó a  cabo la 

búsqueda de información por considerarlas las de mayor importancia. 
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Ubicación de las referencias 

La tabla 1 ilustra el número de resultados totales obtenidos en bases de datos 

con las  palabras de búsqueda, los documentos encontrados al realizar la búsqueda 

con la palabras clave, pero sin los criterios de exclusión e inclusión, es decir son  

investigaciones de carácter internacional, que sí bien no  pueden ser incluidas 

formalmente en este trabajo, presenta cifras interesantes sobre lo que se hace en el 

mundo al respecto de la investigación de cómo puede ser de ayuda la musicoterapia 

en el tratamiento de la demencia tipo alzheimer. 

 

Tabla 1. Número de resultados totales obtenidos en bases de datos 

Palabras de Búsqueda 

Sitios de búsqueda 

EBSCO DIALNET ScIELO REDALYC 

Musicoterapia y alzheimer 158 9 0 4373 

Música y alzheimer 1130 8 0 33325 

Musicoterapia y demencias 16 10 0 3263 

 

Cabe anotar como dato adicional que países en como estados unidos y España 

se encuentra gran cantidad de información e investigaciones de aplicaciones de la 

musicoterapia en pacientes diagnosticados con demencia tipo alzheimer, en las 

principales bases de datos virtuales se encuentra gran cantidad de información de 

estos países, sería interesante realizar está investigación con criterios   enfocados a 

uno de esos países 

En la tabla 2 se muestra la información destacada para la presente 

investigación, aplicando todos los criterios de búsqueda especificados anteriormente,  
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Tabla 2. Información  destacada para la investigación, aplicando todos los 
criterios de búsqueda especificados en la tabla 1. 

Palabra de 

búsqueda 

Sitios de búsqueda 

Ebsco 

host 
Dialnet ScIELO USBMed 

Unal 

col 
Ubmed Redalyc 

Biblioteca 

virtual de 

Antioquia 

Musicotera

pia y 

alzhéimer 

0 0 0 0 2 0 0 0 

Música y 

alzhéimer 
0 0 0 0 2 0 0 0 

Musicotera

pia y 

demencias 

0 0 0 0 2 0 0 0 

 

Referencias encontradas 

Los resultados obtenidos a través del rastreo bibliográfico, resaltan (al igual que 

los estudios internacionales) tendencia a la revisión de dos categorías centrales en 

investigación de la elación de la musicoterapia y el alzheimer, estas son MEMORIA y 

APRENDIZAJE: 

 

Tabla 3. Referencias obtenidas en la categoría MEMORIA 

Referencia 
Palabras 

clave 
Categoría Resumen 

Conclusiones y 

resultados 

Cárdenas, C. 

(2010) 

Conservación 

de la memoria 

episódica en 

pacientes con 

demencia tipo 

alzhéimer. 

Efectos de un 

programa 

musicoterapéu

tico centrado 

en la memoria 

musical. Tesis 

Enfer

medad de 

Alzhéimer, 

memoria, 

musicoterapia. 

MEMORIA 

 

Una de las 

capacidades  en 

las que mayor 

grado de 

afectación se 

puede ver en la 

enfermedad de 

alzheimer, es en la 

memoria, está 

investigación 

demuestra cómo, 

la aplicación de la 

La enfermedad de 

Alzheimer es una 

patología neurológica 

que afecta el sistema 

nervioso central. Esta 

inicia con una 

afectación significativa 

de la memoria y 

evoluciona 

progresivamente hacia 

un deterioro global que 

compromete todas las 

áreas funcionales de 

la persona, llevándola 

1. La música y en 

especial los aspectos 

melódicos, favorecen 

los procesos de 

memoria verbal 

hablada o escrita en 

pacientes con 

demencia tipo 

Alzheimer.  

2. la estimulación de 

la memoria a través 

de la memoria 

musical, podría llegar 

a ser una 
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Referencia 
Palabras 

clave 
Categoría Resumen 

Conclusiones y 

resultados 

de maestría. 

Universidad 

nacional de 

Colombia, 

Bogotá, 

Colombia. 

musicoterapia al 

tratamiento de la 

enfermedad  puede 

arrojar resultados 

bastante 

favorables 

viéndose 

favorecidos, 

procesos de 

memoria verbal y 

escrita.  Es por lo 

anterior que una 

categoría en la 

cual la 

musicoterapia sirve 

de beneficios  a 

personas 

diagnosticadas con 

alzheimer es la 

memoria. 

de forma irreversible 

hacia la muerte. 

Según datos 

estadísticos, no menos 

de 5.3 millones de 

personas viven con 

esta enfermedad 

siendo la sexta causa 

de muerte en los 

Estados Unidos. En 

Colombia la sufren 

entre un 10 y un 15 

por ciento de los 

adultos mayores de 65 

años y casi el 50 por 

ciento de 85 años. (El 

Tiempo, 2009). 

Teniendo en cuenta 

que para años futuros 

se estima un aumento 

en la incidencia de la 

enfermedad, y 

sabiendo que sus 

causas y sus 

posibilidades de 

curación son 

prácticamente 

desconocidas hasta el 

momento, han surgido 

tratamientos 

alternativos y terapias 

complementarias que 

buscan apoyar los 

procesos 

farmacológicos y 

mejorar la calidad de 

vida de los pacientes 

con E.A. 

Es desde ésta 

perspectiva, como la 

musicoterapia ha 

tenido una 

intervención 

significativa en los 

procesos de 

tratamiento, ofreciendo 

a los pacientes 

herramienta efectiva 

y útil en los 

tratamientos de 

entrenamiento o 

estimulación 

cognitiva, puesto que 

la música, por ser 

una actividad mental 

compleja, puede 

activar múltiples 

áreas del cerebro y 

estimula los sistemas 

de memoria, las 

áreas motoras, las 

áreas del lenguaje, el 

área afectiva-

emocional y de 

razonamiento 

espacial, entre otros. 

3. Existe una co-

relación entre la 

memoria episódica y 

la memoria musical, 

pero por ser este un 

trabajo no conclusivo 

y de carácter 

exploratorio, es 

recomendable seguir 

investigado al 

respecto 4. El ritmo 

es la habilidad más 

conservada en 

pacientes con 

enfermedad de 

Alzheimer en su fase 

inicial. 5. Existe una 

relación clara entre 

el perfil de 

desempeño musical 

y la evolución del 

deterioro cognitivo, 

reiterándose en este 

caso, la teoría 

conexionista. 6. 

Existe una gran 

dificultad en la 

estandarización de 
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Referencia 
Palabras 

clave 
Categoría Resumen 

Conclusiones y 

resultados 

espacios de 

socialización, 

expresión, 

mantenimiento, 

aprendizaje y re-

direccionamiento 

conductual; además, 

ha proporcionado un 

nuevo cuerpo de 

conocimiento e 

investigación en el 

campo de las terapias 

artísticas y para las 

neurociencias. 

Entre los 

investigadores y 

terapeutas que se han 

especializado en el 

área de la 

Musicoterapia en la 

enfermedad de 

Alzheimer y otras 

demencias, se pueden 

citar nombres como 

Pickett-Cooper (1997), 

Michael H. Thaut 

(2000), Melissa 

Brotons 

(2008) y David 

Aldridge (2000), cuyos 

métodos e 

investigaciones han 

nutrido 

significativamente el 

presente trabajo. Así 

mismo, dentro de la 

disciplina existe un 

modelo formal que se 

especializa en éste 

tipo de pacientes 

llamado Musicoterapia 

Neurológica. 

Este modelo surgió a 

partir de la 

investigación y la 

aplicación terapéutica 

de la música, con 

este tipo de 

tratamientos, por 

cuanto la evolución 

de la Enfermedad de 

Alzheimer es 

diferente en cada 

caso y existen 

variables cognitivas, 

socio-culturales, 

educativas y 

musicales que 

dificultan este 

proceso. 7. La 

musicoterapia tiene 

un efecto positivo en 

el estado anímico de 

los pacientes y en 

sus procesos de 

socialización, 

favoreciendo su 

calidad de vida y así 

mismo, la de sus 

cuidadores. Aunque 

no se utilizaron 

instrumentos de 

medición para 

evaluar los cambios 

en el estado de 

ánimo o en la calidad 

de vida, si se 

pudieron observar a 

través de la 

experiencia 

terapéutica; En 

diversas ocasiones 

los cuidadores 

comentaban que 

después de las 

sesiones, los 

pacientes estaban 

más calmados, 

felices y motivados. 

Además, a través del 

proceso se 

percibieron 

transformaciones 

individuales que le 
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Referencia 
Palabras 

clave 
Categoría Resumen 

Conclusiones y 

resultados 

relación a las 

funciones cognitivas o 

sensorio motoras 

afectadas por 

enfermedades 

neurológicas. 

Del mismo modo, 

algunos científicos 

formados en 

disciplinas diferentes a 

la 

Música, se han 

dedicado a explorar la 

relación música-

cerebro, tanto desde el 

campo psicológico 

cómo neurológico; 

entre ellos podrían 

destacarse nombres 

como Diana Deutsch 

(2000), John Sloboda ( 

2002), Robert Zatore 

(2007), Arnold 

Bentley, Oliver Sacks 

(2008), Isabelle Peretz 

(2010). Sus 

postulados y 

propuestas serán 

descritos con 

detenimiento en la 

presente investigación, 

siendo un eje 

fundamental para su 

consecución. 

Según lo expresado 

anteriormente y 

teniendo como 

fundamento las 

características de la 

memoria Episódica 

tanto en pacientes con 

E.A, como individuos 

que no presentan esta 

enfermedad, así como 

funcionamiento de la 

memoria musical en 

general, se pretende 

permitieron a los 

sujetos movilizarse 

emocionalmente, 

desinhibirse, 

desahogarse, 

expresar sus 

sentimientos e 

interactuar mejor con 

el grupo. 8. Se 

observó una mayor 

conservación y 

mejores resultados 

terapéuticos, en los 

pacientes que 

iniciaron el 

tratamiento en 

mejores condiciones 

cognitivas, siendo 

relevante iniciar el 

tratamiento en la 

fase inicial de la 

enfermedad. 9. La 

evocación de 

emociones y 

sentimientos 

producidos por la 

música se encuentra 

asociada con el 

grado de deterioro 

cognitivo: a mayor 

deterioro, menor 

capacidad de 

evocación 

emocional, aspecto 

que además se 

relaciona con la 

pérdida del “yo” 

característico en las 

discapacidades 

mnemónicas. 10. 

Existe una posible 

relación entre el nivel 

educativo y trabajo 

mental y la 

conservación de las 

habilidades 

cognitivas en 
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Referencia 
Palabras 

clave 
Categoría Resumen 

Conclusiones y 

resultados 

analizar la posible 

relación entre ambos 

tipos de memoria y 

constatar si la 

memoria musical 

podría llegar a tener 

algún efecto 

significativo en el 

mantenimiento de la 

funciones de memoria 

episódica en pacientes 

con enfermedad de 

Alzheimer en los 

primeros estadios de 

evolución. 

Para alcanzar éste fin, 

se propuso realizar un 

estudio cuantitativo 

que trabaje con un 

solo grupo de 

pacientes, el cual será 

intervenido mediante 

un plan de tratamiento 

musicoterapéutico 

centrado en la 

memoria musical y la 

memoria episódica y 

evaluada con un pre y 

pos-test. 

Cabe anotar que la 

memoria episódica es 

un tipo de memoria 

que contiene los 

recuerdos del pasado 

reciente y remoto de la 

historia de la persona, 

y que sus contenidos 

tienen al mismo 

tiempo un sinnúmero 

de implícitos 

emocionales. 

Teniendo en cuenta 

que la música posee 

en sí misma la 

capacidad de evocar 

emociones, podría 

pensarse que la 

pacientes con 

Enfermedad de 

Alzheimer. 11. En las 

observaciones 

realizadas a lo largo 

de las sesiones y los 

resultados de los test 

aplicadas se 

perciben variaciones 

notables de un sujeto 

a otro; en 4 de los 

sujetos intervenidos 

se cumplió la 

hipótesis, puesto que 

sus pruebas finales, 

mejoraron después 

del tratamiento. En 3 

de los sujetos no se 

cumplió la hipótesis, 

puesto que las 

pruebas arrojaron 

resultados más bajos 

con respecto a la 

prueba inicial. Por lo 

tanto en el momento, 

no puede 

confirmarse la 

hipótesis propuesta, 

siendo necesario 

continuar 

investigando sobre el 

tema. 12. Los 

resultados de esta 

investigación no 

pueden ser 

estandarizados y son 

solo aplicables al 

grupo de personas 

con las que se 

trabajó. 13. Es 

conveniente trabajar 

con una muestra 

grande, para 

garantizar mayor la 

validez y 

confiabilidad en el 

experimento. 
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Referencia 
Palabras 

clave 
Categoría Resumen 

Conclusiones y 

resultados 

interrelación de estos 

tres elementos, 

recuerdos, emoción y 

música, podría facilitar 

la recuperación de 

información y la 

evocación de 

recuerdos de la 

historia personal y 

cotidiana de los 

pacientes. 

 

 

Tabla 4. Referencias obtenidas en la categoría APRENDIZAJE 

Referencia 
Palabras 

clave 
Categoría Resumen 

Resultados y 

conclusiones 

Villamizar, M. J. 

(2007). La 

musicoterapia 

como 

tratamiento 

para la 

conservación 

de la memoria, 

el esquema 

temporal y las 

nociones 

espaciotempora

les en pacientes 

con demencia 

tipo alzhéimer. 

Tesis de 

maestría. 

Universidad 

nacional de 

Colombia, 

Bogotá, 

Colombia.   

Enfermedad 

de 

Alzheimer, 

Musi

coterapia, 

Mem

oria. 

Envejecimien

to. 

APRENDIZAJE 

 

El aprendizaje , es 

un elemento 

también con un alto 

grado de afectación 

en personas 

diagnosticadas con 

la enfermedad de 

alzheimer,  de 

hecho se creía que 

las personas que 

padecen la 

enfermedad 

estaban 

imposibilitadas a 

adquirir nuevos 

conocimientos; la 

presente 

investigación 

demuestra que con 

los efectos de la 

musicoterapia en 

este tipo de 

población es 

posible un nuevo 

aprendizaje, 

La Enfermedad de 

Alzheimer (EA), 

llamada la enfermedad 

del siglo XXI, es la 

causa de demencia 

más frecuente en la 

población anciana en 

Colombia, con un 

Aumento exponencial 

que se encuentra en 

concordancia con el 

envejecimiento 

continuo de la 

población, unido al 

crecimiento en la 

expectativa de vida. 

En la actualidad no 

existe Medicamento 

alguno que cure la 

enfermedad, sin 

embargo existe la 

posibilidad de tratar 

algunos síntomas 

cognitivos y 

conductuales, en un 

afán por modificar el 

curso de la 

La Musicoterapia 

facilitó la asociación 

de eventos, lugares, 

personas y 

situaciones referidas 

a un estímulo 

musical, 

contribuyendo 

directamente en la 

conservación del 

recuerdo de épocas 

pasadas, 

permitiendo a su vez, 

orientar al paciente 

en su entorno 

personal y social 

actual. Por otra parte 

promovió la 

expresión corporal y 

gestual ampliando el 

rango de 

comunicación e 

interacción del 

paciente en fase leve 

a moderada de la 

enfermedad, por 

crear un vínculo que 
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Referencia 
Palabras 

clave 
Categoría Resumen 

Resultados y 

conclusiones 

fortaleciendo 

significativamente, 

la calidad de vida 

de los pacientes, es 

por ello que el 

aprendizaje es  una 

categoría 

emergente, es 

decir, se 

comprueba pues 

que  la 

musicoterapia 

aplicada a 

pacientes con 

demencia tipo 

alzheimer es 

beneficiosa para 

mejorar 

significativamente 

el aprendizaje. 

enfermedad. 

Según un estudio 

piloto realizado por la 

Secretaría de Salud de 

la ciudad de Bogotá en 

el año 2000 la 

demencia tipo 

Alzheimer (EA), en 

pocos años se ha 

constituido como una 

de las más 

importantes del 

planeta y además de 

aumentar la población 

en riesgo de 

padecerla, 

corresponde a la 

tercera causa de 

mortalidad después de 

las enfermedades 

cardiovasculares y el 

cáncer. (Selmes citado 

por Martínez 1994, 

citado en Jacquier 

2000) 

Tal realidad revela la 

importancia creciente 

en la toma de medidas 

en relación a la 

elaboración de 

programas, 

estrategias, políticas, 

lineamientos o 

proyectos, que 

favorezcan el 

bienestar 

biopsicosocial de las 

personas con 

demencia tipo 

Alzheimer, planteando 

alternativas que 

favorezcan una mejor 

calidad de vida. De tal 

forma, la utilización de 

técnicas con música o 

Musicoterapia, 

constituye una 

no lo aísla del 

entorno social, e 

inhibe el deterioro de 

su calidad de vida. 

Las distintas 

intervenciones 

musicoterapéuticas 

realizadas en la 

presente 

experiencia, han 

demostrado que es 

factible, después de 

un entrenamiento 

continuo a base de 

repeticiones, la 

adquisición de 

nuevos 

conocimientos en 

pacientes que 

presentan la (EA), 

contrario a lo que se 

había establecido 

con respecto a la 

imposibilidad del 

aprendizaje en este 

tipo de población. 

(Nissen, Willingham 

1989. La 

Musicoterapia otorga 

al paciente de la 

(EA) un estímulo 

importante para 

fortalecer las propias 

experiencias 

interpretativas, 

argumentativas y 

propositivas de una 

idea, sentimiento u 

emoción a través de 

una experiencia 

acústica que lo 

sincroniza y 

comunica con su 

entorno y en general 

con la totalidad de su 

realidad. La 

Musicoterapia es un 
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Referencia 
Palabras 

clave 
Categoría Resumen 

Resultados y 

conclusiones 

herramienta 

terapéutica de vital 

importancia, para que 

los ancianos enfrenten 

el futuro con más 

tranquilidad o 

aceptación. 

EI paciente de 

Alzheimer requiere un 

gran dispositivo 

interdisciplinario que le 

provea de estímulos 

adecuados, que 

garanticen un 

verdadero cuidado 

integral en la 

preservación del 

deterioro cognitivo. 

Precisamente el 

carácter 

interdisciplinario de la 

Musicoterapia supone 

la integración con 

otras disciplinas, con 

miras a una atención 

efectiva para tratar los 

déficits de esta 

enfermedad y 

proporcionar a los 

pacientes la 

posibilidad de 

conservar por un 

espacio mayor de 

tiempo sus 

capacidades en 

algunas áreas 

cognoscitivas, 

trastornos del 

comportamiento, e 

incluso, demorando el 

curso de la 

enfermedad mediante 

intervenciones 

cognitivas y 

conductuales 

sistemáticas, cuando 

la enfermedad se 

factor importante que 

contribuye 

indirectamente sobre 

la propia autoestima, 

en la medida en que 

el paciente se siente 

autor de una 

actividad, lo cual 

requiere de toda su 

capacidad física y 

mental para cumplir 

con el objetivo 

propuesto en el 

ejercicio terapéutico. 

En la práctica 

musicoterapéutica se 

interrelacionan 

diferentes 

competencias 

memorísticas con el 

estímulo sonoro de 

acuerdo a las 

actividades 

realizadas. Cuando 

se presentan 

consignas cantadas, 

la música otorga un 

ambiente lúdico que 

permite distorsionar 

al paciente y darle un 

margen de 

tranquilidad para 

consultar su 

memoria semántica. 

Lo musical promueve 

lo lúdico, lo lúdico 

promueve habilidad, 

la habilidad 

promueve el 

pensamiento y el 

pensamiento 

promueve la 

memoria. En la 

expresión emocional 

fue donde se 

observó una mayor 

incidencia y 
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Referencia 
Palabras 

clave 
Categoría Resumen 

Resultados y 

conclusiones 

encuentra en una fase 

de deterioro cognitivo 

leve a moderado. 

Como resultado de 

una práctica 

experimental realizada 

en la Clínica de la 

memoria en el primer 

semestre del año 2005 

se encontró que 

pacientes con 

demencia tipo 

Alzheimer presentan 

un gran deterioro en 

su actividad cognitiva, 

conductual y 

psicológica. Razón por 

la cual los pacientes 

van perdiendo la 

facultad de realizar 

tareas básicas de la 

rutina diaria, así como 

su forma de vivir de 

una manera 

independiente. EI 

deterioro de sus 

capacidades se ve 

reflejado en olvido, 

pérdida de 

concentración, 

desorientación 

espacial y temporal, 

trastornos de sueño, 

problemas motrices, 

entre otros. La 

persona se sume en 

un estado de 

confusión que le 

debilita 

paulatinamente, 

generándole 

sentimiento de 

desasosiego y 

frustración. De ahí la 

idea de proponer 

mediante 

intervenciones 

efectividad de la 

terapia con los 

estímulos musicales, 

en la medida en que 

estos le facilitaron la 

proyección de su 

mundo interno. La 

efectividad 

terapéutica del 

estímulo sonoro 

musical, está 

directamente 

relacionada a nivel 

emocional en el 

paciente, con la 

carga simbólica 

cultural con la cual 

este se identifique, 

como también con 

algunos aspectos de 

su historia sonoro 

musical. Es difícil 

generalizar tanto en 

la intervención 

terapéutica como en 

los resultados, en 

pacientes que 

presenten (EA), así 

se encuentren en el 

mismo estado de 

evolución de la 

enfermedad, debido 

a que el desarrollo 

de los síndromes 

afaso-apraxo-

agnósicos pueden 

presentarse en 

diferentes grados de 

evolución en cada 

uno y como siempre, 

cada paciente es un 

ser único. 
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Referencia 
Palabras 

clave 
Categoría Resumen 

Resultados y 

conclusiones 

musicoterapéuticas 

sistemáticas y 

estructuradas, una 

posibilidad para que 

estos pacientes 

puedan conservar algo 

de su autonomía, en 

un intento por retrasar 

el deterioro mental y 

físico producto de la 

enfermedad, 

derivando en calidad 

de vida para el 

paciente y su grupo 

familiar. 

Este estudio presenta 

al lector información 

sobre una intervención 

musicoterapéutica 

implementada en dos 

sujetos con demencia 

senil tipo Alzheimer, 

con el fin de 

determinar el efecto de 

este tipo de 

intervención sobre el 

proceso degenerativo 

producto de la 

enfermedad. Para tal 

efecto se 

seleccionaron técnicas 

musicoterapéuticas y 

se diseñaron 

estrategias de 

intervención, 

enfocadas al estímulo 

y potenciaci6n de las 

capacidades 

residuales del paciente 

en lo referente a 

memoria, esquema 

corporal y nociones 

temporo - espaciales. 
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Análisis de la información encontrada 

 

Aunque en el ámbito internacional se puede encontrar variedad de 

investigaciones  sobre los beneficios y aplicaciones de la musicoterapia en pacientes 

diagnosticados con demencia tipo alzheimer  a nivel Nacional solo fue posible 

encontrar dos trabajos de grado de maestría que abordaron el tema, uno el  trabajo de 

la Cárdenas (Conservación de la memoria episódica en pacientes con demencia tipo 

alzhéimer. Efectos de un programa musicoterapeutico centrado en la memoria música) 

y otro el trabajo de Villamizar (La musicoterapia como tratamiento para la conservación 

de la memoria, el esquema temporal y las nociones espaciotemporales en pacientes 

con demencia tipo alzhéimer) ambas de la Universidad nacional de Colombia... 

A continuación pasaremos a hacer un análisis de esa información encontrada, y 

que cumple con los criterios de inclusión y exclusión de este trabajo. 

Si la música es sumamente relevante para los seres humanos, la ciencia que 

estudia el comportamiento de estos debe entonces darle un lugar importante dentro de 

sus investigaciones, es así como notamos múltiples avances en este intersticio de 

psicología y música, aunque se debe aclarar que aún falta mucha investigación para 

que estos dos conocimientos dialoguen con fluidez.  

Es aquí donde nos encontramos con la concepción de la música como terapia, 

es decir, el efecto beneficiosos para los seres humanos que puede tener la música y 

como dirigir ese efecto para un propósito u objetivo específico ubicándolo como una 

terapia de carácter psicológico. 

La música puede ser terapéutica, dado que ella misma contiene elementos 

psicológicos en los que interviene, por ello la música así como puede ser terapéutica 
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también puede ser negativa, así que es necesario tener claro la función de esta y la 

manera de utilizarla dependiendo la necesidad de la persona con la cual se vaya a 

ejecutar este tipo de terapia. En resumidas cuentas sería una herramienta o técnica  

terapéutica con la que hay que tener las precauciones necesarias en su intervención 

como con cualquier otra técnica. 

La enfermedad de Alzheimer es una patología neurológica que afecta el 

sistema nervioso central. Esta inicia con una afectación significativa de la 

memoria y evoluciona progresivamente hacia un deterioro global que 

compromete todas las áreas funcionales de la persona, llevándola de 

forma irreversible hacia la muerte. Según datos estadísticos, no menos 

de 5.3 millones de personas viven con esta enfermedad siendo la sexta 

causa de muerte en los Estados Unidos ; En Colombia la sufren entre un 

10 y un 15 por ciento de los adultos mayores de 65 años y casi el 50 por 

ciento de 85 años. Teniendo en cuenta que para años futuros se estima 

un aumento en la incidencia de la enfermedad, y sabiendo que sus 

causas y sus posibilidades de curación son prácticamente desconocidas 

hasta el momento, han surgido tratamientos alternativos y terapias 

complementarias que buscan apoyar los procesos farmacológicos y 

mejorar la calidad de vida de los pacientes con E.A. Es desde ésta 

perspectiva, como la musicoterapia ha tenido una intervención 

significativa en los procesos de tratamiento, ofreciendo a los pacientes 

espacios de socialización, expresión, mantenimiento, aprendizaje y re-

direccionamiento conductual; además, ha proporcionado un nuevo 
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cuerpo de conocimiento e investigación en el campo de las terapias 

artísticas y para las neurociencias (Cárdenas, 2010). 

Es necesario aclarar que no se propone la musicoterapia como una técnica 

herramienta o terapia que vaya a curar la E.A definitivamente, sino más bien que  

representará una mirada de importancia hacia la calidad de vida de las personas que 

la padecen, se podría entender como un cuidado paliativo, que se preocupará del alivio 

de los síntomas sin poder curar la enfermedad, ahora bien, se entiende que falta 

mucha investigación al respecto, puesto que la música fortalece la estructuración de 

nuevas conexiones neuronales como nuevo aprendizaje que es, y su complejidad a 

largo plazo podría representar una mejora notable en habilidades como la 

memorización, seriamente implicada en la E.A; se podría entender el aprendizaje 

musical como un desarrollo integral o global de la persona, cosa que podría 

compensar el deterioro global que provoca la E.A; pero lo anterior no es lo que nos 

ocupa en este artículo, más bien se propone como materia de futura investigación. 

Una de los  principales elementos deteriorados en la enfermedad de Alzheimer 

es la memoria; y la música posee la cualidad de evocar recuerdos, mediante las letras 

o melodías escuchadas en distintas etapas y experiencias de la vida, así como 

también la asociación de estos sonidos; evocando emociones que se asocien con 

experiencias pasadas se podría fortalecer sumamente la memoria, la capacidad de 

recordar de estos pacientes eventos pasados y personas años atrás en  su vida, y de 

esta manera mejorar su calidad de vida y la calidad de vida de sus familiares. 

Este trabajo tiene el propósito de realizar un análisis crítico de los trabajos o 

investigaciones que se han ejecutado en Colombia con respecto al uso de la 
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psicoterapia en intervención con personas con enfermedad de alzhéimer entre los 

años 2005 y 2015 

Para ello exploraremos los diferentes trabajos realizados al respecto 

A manera de análisis el trabajo de Cárdenas nos dice:  

A la luz de la experiencia realizada, la aplicación de las pruebas y la 

bibliografía consultada, podría constatarse que el comportamiento y las 

características de la memoria musical y la memoria general, varían 

considerablemente de un sujeto a otro, existiendo una notable cantidad 

de variables que pueden influir en los resultados; entre estas variables 

están por ejemplo, el nivel educativo, el grado de deterioro cognitivo, la 

continuidad con la que se asiste a la terapia, las características socio-

culturales y las habilidades musicales. Se considera que más allá del 

cambio en los puntajes de la memoria, pueden destacarse los resultados 

en otras variables, que si bien no eran las variables de resultado, resultan 

de gran interés para el bienestar del paciente: cambios en el estado 

anímico, motivación, mejoramiento de la comunicación interpersonal, 

entre otras. Todas ellas trabajadas a través del diario de campo de la 

investigadora. Uno de los aspectos que dificulta notoriamente el proceso, 

está relacionado con el hecho de que las fases de la enfermedad de 

Alzheimer no se pueden caracterizar perfectamente ya que, aunque 

todos los pacientes del grupo estaban diagnosticados en el estadio 1 de 

la enfermedad, sus habilidades y grado de deterioro mnemónico eran 

bastante diversas. Siendo esta la situación, se considera complejo 

estandarizar el tratamiento y proponer un programa replicable para 
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grupos en estas condiciones. Por otra parte, se pudo observar que los 

pacientes que mostraban una mayor conservación de su memoria 

general, también mostraron mejores desempeños en cuanto a la memoria 

musical y las actividades musicales en general. Surge entonces a partir 

de esta experiencia un continuo interrogante: ¿está la memoria musical 

relacionada con los demás tipos de memoria o es una habilidad 

separada? (Cárdenas, 2010). 

Se nota entonces que la efectividad de la musicoterapia puede estar de alguna 

manera anclada las características individuales de los sujetos o sujeto con el que se 

lleve a cabo la terapia, debido esto a que según la propia experiencia y las aptitudes 

innatas de cada persona se puede tener una interpretación diferente de un mismo 

hecho musical, pero aunque esto ocurra en un aspecto de la música, que sería en este 

caso el subjetivo. no ocurre así con otros aspecto musicales más planteados desde  el 

carácter teórico y la física, como lo sería  la llamada “resonancia por simpatía” que 

significa que un cuerpo puede funcionar en una frecuencia específica y que otro 

cuerpo que produzca sonido en la misma frecuencia lo afecta inevitablemente, acá nos 

encontramos entonces con un aspecto generalizable en la música; con lo anterior 

podríamos inferir que no es que la musicoterapia no funcione con todos los sujetos  en 

los que interviene, sino más bien que como algunos sujetos funcionan en frecuencias 

distintas, una terapia  determinada ejecutada no se encontró específicamente con esa 

esa frecuencia , en ese paciente como individuo. Es allí donde nos encontramos con la 

complejidad al estandarizar el tratamiento y proponer un programa replicable para 

grupos diagnosticas con E.A. Es necesario y recomendable también para la psicología 
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estudiar esta teoría de “resonancia por simpatía” comprenderla y poder aplicarla al uso 

psicoterapéutico de la música, pues la psicología aun adolece de su conocimiento. 

Carolina Cárdenas deja 13 conclusiones al respecto de su trabajo: 

1. La música y en especial los aspectos melódicos, favorecen los 

procesos de memoria verbal hablada o escrita en pacientes con 

demencia tipo Alzheimer.  

2. la estimulación de la memoria a través de la memoria musical, podría 

llegar a ser una herramienta efectiva y útil en los tratamientos de 

entrenamiento o estimulación cognitiva, puesto que la música, por ser 

una actividad mental compleja, puede activar múltiples áreas del cerebro 

y estimula los sistemas de memoria, las áreas motoras, las áreas del 

lenguaje, el área afectiva-emocional y de razonamiento espacial, entre 

otros.  

3. Existe una co-relación entre la memoria episódica y la memoria 

musical, pero por ser este un trabajo no conclusivo y de carácter 

exploratorio, es recomendable seguir investigado al respecto  

4. El ritmo es la habilidad más conservada en pacientes con enfermedad 

de Alzheimer en su fase inicial.  

5. Existe una relación clara entre el perfil de desempeño musical y la 

evolución del deterioro cognitivo, reiterándose en este caso, la teoría 

conexionista.  

6. Existe una gran dificultad en la estandarización de este tipo de 

tratamientos, por cuanto la evolución de la Enfermedad de Alzheimer es 
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diferente en cada caso y existen variables cognitivas, socio-culturales, 

educativas y musicales que dificultan este proceso.  

7. La musicoterapia tiene un efecto positivo en el estado anímico de los 

pacientes y en sus procesos de socialización, favoreciendo su calidad de 

vida y así mismo, la de sus cuidadores. Aunque no se utilizaron 

instrumentos de medición para evaluar los cambios en el estado de 

ánimo o en la calidad de vida, si se pudieron observar a través de la 

experiencia terapéutica; En diversas ocasiones los cuidadores 

comentaban que después de las sesiones, los pacientes estaban más 

calmados, felices y motivados. Además, a través del proceso se 

percibieron transformaciones individuales que le permitieron a los sujetos 

movilizarse emocionalmente, desinhibirse, desahogarse, expresar sus 

sentimientos e interactuar mejor con el grupo.  

8. Se observó una mayor conservación y mejores resultados 

terapéuticos, en los pacientes que iniciaron el tratamiento en mejores 

condiciones cognitivas, siendo relevante iniciar el tratamiento en la fase 

inicial de la enfermedad.  

9. La evocación de emociones y sentimientos producidos por la música 

se encuentra asociada con el grado de deterioro cognitivo: a mayor 

deterioro, menor capacidad de evocación emocional, aspecto que 

además se relaciona con la pérdida del “yo” característico en las 

discapacidades mnemónicas.  
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10. Existe una posible relación entre el nivel educativo y trabajo mental y 

la conservación de las habilidades cognitivas en pacientes con 

Enfermedad de Alzheimer.  

11. En las observaciones realizadas a lo largo de las sesiones y los 

resultados de los test aplicadas se perciben variaciones notables de un 

sujeto a otro; en 4 de los sujetos intervenidos se cumplió la hipótesis, 

puesto que sus pruebas finales, mejoraron después del tratamiento. En 3 

de los sujetos no se cumplió la hipótesis, puesto que las pruebas 

arrojaron resultados más bajos con respecto a la prueba inicial. Por lo 

tanto en el momento, no puede confirmarse la hipótesis propuesta, 

siendo necesario continuar investigando sobre el tema.  

12. Los resultados de esta investigación no pueden ser estandarizados y 

son solo aplicables al grupo de personas con las que se trabajó.  

13. Es conveniente trabajar con una muestra grande, para garantizar 

mayor la validez y confiabilidad en el experimento.” (Cárdenas, 2010). 

Como  Cárdenas lo dice en varias de sus conclusiones es necesaria una 

investigación que ahonde más en este tema pues aún está muy “crudo” y de hecho las 

conclusiones o resultados de la investigación no pueden de ninguna manera 

estandarizarse o ser generalizados a otros pacientes, es decir aquí nos damos cuenta 

que la musicoterapia puede ser de gran utilidad y que efectivamente mejora la calidad 

de vida de los pacientes, pero los resultados no son aún lo suficientemente fuertes 

como para crear un esquemas de aplicación y generalizar beneficios estandarizables. 

Otro trabajo al respecto de la relación entre musicoterapia e intervención con 

pacientes de Alzheimer en Colombia es el de Villamizar Quintero cuyo trabajo se titula 
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“La musicoterapia como tratamiento para la conservación de la memoria, el esquema 

corporal y las nociones espaciotemporales en pacientes con demencia tipo Alzheimer” 

del año 2007. 

Este trabajo tuvo como conclusión: 

La Musicoterapia facilitó la asociación de eventos, lugares, personas y 

situaciones referidas a un estímulo musical, contribuyendo directamente 

en la conservaci6n del recuerdo de épocas pasadas, permitiendo a su 

vez, orientar al paciente en su entorno personal y social actual. Por otra 

parte promovió la expresión corporal y gestual ampliando el rango de 

comunicación e interacción del paciente en fase leve a moderada de la 

enfermedad, por crear un vínculo que no lo aísla del entorno social, e 

inhibe el deterioro de su calidad de vida. Las distintas intervenciones 

músico-terapéuticas realizadas en la presente experiencia, han 

demostrado que es factible, después de un entrenamiento continuo a 

base de repeticiones, la adquisición de nuevos conocimientos en 

pacientes que presentan la (EA), contrario a lo que se había establecido 

con respecto a la imposibilidad del aprendizaje en Este tipo de poblaci6n. 

(Nissen, Willingham 1989),  La Musicoterapia otorga al paciente de la 

(EA) un estímulo importante para fortalecer las propias experiencias 

interpretativas, argumentativas y propositivas de una idea, sentimiento u 

emoción a través de una experiencia acústica que lo sincroniza y 

comunica con su entorno y en general con la totalidad de su realidad. La 

Musicoterapia es un factor importante que contribuye indirectamente 

sobre la propia autoestima, en la medida en que el paciente se siente 
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autor de una actividad, lo cual requiere de toda su capacidad física y 

mental para cumplir con el objetivo propuesto en el ejercicio terapéutico. 

En la práctica músico-terapéutica se interrelacionan diferentes 

competencias memorísticas con el estímulo sonoro de acuerdo a las 

actividades realizadas. Cuando se presentan consignas cantadas, la 

música otorga un ambiente lúdico que permite distensionar al paciente y 

darle un margen de tranquilidad para consultar su memoria semántica. Lo 

musical promueve lo lúdico, lo lúdico promueve habilidad, la habilidad 

promueve el pensamiento y el pensamiento promueve la memoria. En la 

expresión emocional fue donde se observó una mayor incidencia y 

efectividad de la terapia con los estímulos musicales, en la medida en 

que estos le facilitaron la proyección de su mundo interno. La efectividad 

terapéutica del estímulo sonoro musical, está directamente relacionada a 

nivel emocional en el paciente, con la carga simbo1icacultural con la cual 

este se identifique, como también con algunos aspectos de su historia 

sonoro musical. Es difícil generalizar tanto en la intervención terapéutica 

como en los resultados, en pacientes que presenten (EA), así se 

encuentren en el mismo estado de evolución de la enfermedad, debido a 

que el desarrollo de los síndromes afasoapraxoagnosicos pueden 

presentarse en diferentes grados de evolución en cada uno y como 

siempre, cada paciente es un ser único (Villamizar, 2007, 84-85). 

Podemos notar entonces que trabajo de Cárdenas aunque guarda bastantes 

diferencias con respecto al de Villamizar, en sus conclusiones se pueden notar 

también muchas similitudes, es decir, que a pesar que trabajaron en contextos y con 
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marcos teóricos diferentes en sus trabajos, sus conclusiones  han sido similares en 

cuanto ambas hablan de la imposibilidad de generalizar los resultados obtenidos en 

sus investigación y también señalan los notables resultados que se obtuvieron pero en 

ambos trabajos con diferencias respecto paciente a paciente. 

Por ellos la proposición que se podría hacer a partir de la revisión de estos dos 

trabajos es que se deben plantear nuevas investigaciones que permitan ahondar en 

esos aspectos, y en la cuestión de la diferencia paciente se podría plantear una 

investigación dedicada a estudiar por qué a ciencia cierta de estas diferencias ¿qué 

tiene un paciente diferente a otro? Aun estando en la misma etapa de Alzheimer. 
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Conclusiones 

 

Se evidencia con este trabajo la enorme necesidad de una más amplia 

investigación  y aplicación de la musicoterapia para tratar la demencia tipo alzhéimer 

en Colombia, fueron solo dos los documentos encontrados, los cuales ambos fueron 

tesis de maestría. 

 Lo anterior es prueba de déficit investigativo que se tiene en Colombia con 

respecto a la musicoterapia aplicada a pacientes diagnosticados con demencia tipo 

alzhéimer; en los antecedentes teóricos se puede ver como internacionalmente hay 

variadas investigaciones al respecto, destacando la utilidad de la musicoterapia como 

herramienta sumamente útil y efectiva para tratar la demencia tipo alzhéimer. 

El ejemplo de las investigaciones en otros países es indicio para los 

colombianos de los beneficios que la musicoterapia puede traer para el tratamiento de 

la enfermedad de alzhéimer, así la conclusión principal de este estado del arte es:  

 Es necesario profundizar e investigar más con respecto a  la aplicación 

de la musicoterapia para el tratamiento de  pacientes diagnosticados con 

demencia tipo alzhéimer en Colombia. 

La anterior no sería la única conclusión puesto que en los antecedentes teóricos 

se evidencia la utilidad de la música como terapia, de esta manera. 

 La musicoterapia es demuestra efectos positivos en el tratamiento de la 

demencia tipo alzhéimer 

 La música afecta de manera positiva o negativa en los seres humanos. 
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 Es necesario más investigación en el campo de la musicoterapia para 

crear una mayor convergencia entre los conocimientos tantos teóricos 

prácticos psicológicos y teóricos y prácticos musicales. 

Sería recomendable realizar un estado del arte de este tipo pero enfocado en 

criterios de búsqueda en otros países como en estados unidos y España, donde la 

búsqueda en bases de datos evidencia la gran cantidad de información al respecto que 

se encuentra disponible, de un estado del arte realizado con la información existente 

en esos países, podría ayudar a madurar las investigaciones realizadas en Colombia. 
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