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Resumen/abstract

Resumen

Persona y musica constituyen un binomio inseparable, no se entiende la existencia de uno sin el
otro. El propoésito de este trabajo es conocer las posibilidades de la musica y la musicoterapia en
la persona y su desarrollo ya desde la etapa infantil. Se pretende contrastar la teoria con la
experiencia profesional y personal del musicoterapeuta Patxi del Campo y, por otra parte, indagar

acerca de la situacion actual de la musica en las aulas de infantil.

Para lograr estos objetivos, se ha realizado la siguiente metodologia: por un lado, una entrevista a
del Campo vy, por otro lado, una encuesta a maestras que ejercen en la etapa de Educacién

Infantil (3-6 afios).

Los resultados de la entrevista han concretado la diferencia entre la aplicacién de la musica y de
la musicoterapia. También nos han mostrado que las principales funciones de la musicoterapia
son facilitar la relacion persona-mundo, asi como hacer sentir viva a la persona. La ultima parte de
esta, nos ha permitido conocer su punto de vista respecto a la situacién de la musica en las aulas.
Todo ello, englobado dentro del hecho importante, para el entrevistado, de no separar musica y
persona.

Los resultados de la encuesta han reflejado que, pese a que los encuestados son conscientes de
los beneficios de la musica, manifiestan ciertas dudas en cuanto a si la trabajaban correcta y

suficientemente.

Se puede concluir que, aunque la musica es esencial e inseparable de la persona, esta no ocupa
el lugar que debiera en las aulas de Educacion Infantil, siendo una posible causa de ello la

insuficiente formacion del profesorado.

Palabras clave:
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Abstract

Person and music constitute an inseparable binomial, the existence of one without the other is not
understood. The objective of this work is to know the possibilities of music and musictherapy in the
person and its development right from childhood stage. The aim is to contrast the theory with the
professional and personal experience of music therapist Patxi del Campo and, on the other hand,

to inquire about the current situation of music in children's classrooms.

To achieve these objectives, the following methodology has been carried out: first of all, an
interview with Del Campo and, moreover, a survey of teachers who practice in the early childhood

education stage (3-6 years old).

The results of the interview showed the difference between the use of music and musictherapy.
They have also showed us that the main functions of music therapy are to facilitate the person-
world relationship, as well as to make a person feel alive. The last part of this interview, has
allowed us to know his point of view about the situation of music in the classroom. All this,
encompassed within the important fact, for the interviewee, of no separating music and person.

The results of the survey have shown the respondents are aware of the benefits of music, but they

express doubts about they are working music correctly and sufficiently.

It can be concluded that, although music is essential and inseparable from the person, it does not
occupy the place it should in the classrooms of early childhood education, one possible cause of

this, is the insufficient teacher training.

Keywords:

Person, music, musictherapy, children's education.
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1. JUSTIFICACION

“La vida sin musica seria un error”, F.Nietzsche

Como muestra el titulo de este trabajo “MUSICA-PERSONA: UN BINOMIO
INSEPARABLE. La importancia de la musica en el desarrollo infantil/ humano”, la finalidad
principal del mismo es subrayar lo importante que la muasica es para la persona ya incluso antes
de nacer. Ademas, si combinamos musica y terapia (musicoterapia) esto se multiplica. Mi interés

inicial fue conocer acerca de esta en el campo de la oncologia pediatrica.

El motivo inicial que me llevo a definir esta cuestion fue, en primer lugar, la sensibilidad y empatia
qgue la oncologia pediatrica despierta en mi, ya que considero que dicha enfermedad nunca
deberia cruzarse en ningun destino, pero menos si cabe en el de los nifios.

En segundo lugar, la musica ocupa un lugar muy importante en mi vida y en la de muchas
personas, ya que mediante ella conseguimos canalizar multitud de emociones, estados de &nimo,
sentimientos... por lo que creo que para estos nifios también es o puede serlo. Por ello, consideré
gue estudiar y trabajar acerca de estas dos teméticas resultaria un buen tema de estudio para mi

trabajo.

Mas adelante, y tras la busqueda de informacién y la entrevista a un pionero en este ambito, pude
darme cuenta de que musica y persona son un binomio inseparable y, que desde esa perspectiva,
se puede trabajar la musica y la musicoterapia en cualquier &mbito, es decir, en todo ser humano

sea cual sea su situacion.

Después de todo ello y como futura maestra, me plantee la siguiente cuestion: si la masica puede
llegar a tener tanto valor en las personas desde su nacimiento y para su desarrollo integral, ¢qué

pasa con ella en las aulas de educacion infantil?

1.1. Introduccidén

La necesidad de realizacion de este trabajo gira en torno al marco tedrico de diversas
tematicas. En esta parte abordaremos tres materias principales: el binomio musica-persona, la

musicoterapia y la muasica en las aulas de educacién infantil.

En relacién y de forma paralela con la fundamentacién teérica de los campos nombrados
anteriormente, en el siguiente aparatado del trabajo desarrollaremos una metodologia basada en
la investigacion cualitativa. Para ello, llevaremos a cabo una entrevista al musicoterapeuta Patxi
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del Campo, a través de la cual nos sumergiremos en el mundo de la musicoterapia. Por otro lado,
mediante el empleo de cuestionarios a maestros de educacion infantil, intentaremos ver cual es la

situacion de la musica en las aulas.

¢ Qué objetivos se pretende conseguir con este estudio? De forma general, dar a conocer las
posibilidades de la musica y la musicoterapia en la persona y su desarrollo en la etapa infantil.
Para conseguir este objetivo general, se plantean objetivos mas concretos:
- Contrastar la teoria con la experiencia profesional y personal del musicoterapeuta Patxi del
Campo.

- Conocer la situacion actual de la musica en las aulas de infantil.



2. MARCO TEORICO

2.1. Binomio musica-persona

Ademas de una expresion algebraica, entendemos binomio como el conjunto de dos
cosas, personas... interdependientes entre ellas, que se toman como unidad, como un todo unido
por dos elementos que juntos desempefian un papel importante.

Este es el caso de la musica y de la persona, ya gue juntos conforman una estrecha relacion dificil
de separar. Considerando esto asi, el punto de partida de nuestro trabajo ha sido este, el de no
separar muasica y persona.

Como bien afirma Del Campo en la entrevista hacia su persona (anexo 4) “musica y
persona son inseparables porque el lenguaje aparece por una sonoridad, porque cuando nacemos
medimos el mundo por el oido, estamos en nuestras cunas y medimos el mundo por el oido... [...]

La persona se construye entre sonidos y silencios”.

2.1.1. Mdsica

Muchas son las definiciones que podemos encontrar sobre “musica”, pero una de las que
mejor se adecua a nuestro trabajo es:

Se define la musica como el arte de combinar sonidos segln unas reglas, de organizar un

tiempo con elementos sonoros. En todas las culturas y desde siempre, la musica forma

parte de la vida. Actia como un espejo de lo que somos y de lo que vivimos en el momento

presente. La musica sigue nuestra evolucion, como la del nifio que crece. (Vaillancourt,

2009, p50).

Ya desde la antigua Grecia (Edad Antigua) la muasica cobré importancia, relevancia y
prestigio, ademas de un alto valor educativo. Platon ya apostaba por ella describiéndola en sus
obras como un instrumento educativo indispensable y una fuente de placer o ciencia. Ademas, en
referencia al margen de edad que nos atafie (Educacion Infantil), este filésofo griego ya ofrecia
orientaciones sobre la educacion musical sefialando la importancia de los juegos y la necesidad
de mecer a los nifios mientras se les cantaba una cancion de cuna para que se relajaran, entre
otras. En general, la Antigua Grecia ya apostaba por que la musica educa (Pascual, 2006).

Esta autora considera también que “esta es la clave de una filosofia que desgraciadamente no se
ha mantenido viva hasta nuestros dias”. Tema en el cual haremos hincapié en el ultimo apartado
de este marco.

A parte del nombrado caracter educativo de la musica, esta tiene muchas otras funciones y
usos. Merrian (2001) establece los siguientes: de expresidbn emocional, de goce estético, de

entretenimiento, de comunicacion, de representacion simbdlica, de respuesta fisica, de refuerzo
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de la conformidad a las normas sociales, de refuerzo de instituciones sociales y ritos religiosos, de
contribucién a la continuidad y estabilidad de una cultura, de contribucion a la integracion de la
sociedad. Afirma, por otro lado, que, esta lista de funciones es ampliable o recortable pero resume

su papel en la cultura humana y concluye exponiendo:

“‘La musica es claramente indispensable para la ejecucion cabal de actividades
constitutivas para la sociedad, se trata de un comportamiento humano universal sin el cual
es cuestionable que el hombre pueda llamarse verdaderamente hombre, con todo lo que

esto implica.”

2.1.2. Persona

La RAE (Real Academia Espafola), define persona como “individuo de la especie

humana’. * Méas alla de esta simple descripcion, la persona es mucho mas que esto.

Segun Patxi del Campo (anexo 4) y dentro de uno de sus actuales proyectos “Vivir con voz
propia”, dirigido a la atencion de personas mayores, personas con dafo cerebral y aquellas con
necesidades de cuidados paliativos, se define a la persona como algo mas que una vida bioldgica.
La persona es cognitiva, emocional, biofisica, funcional, social y espiritual.

Es cierto que algunas partes de la persona aqui citadas se pueden ir deteriorando por diferentes
factores como ahora la edad, el sexo o el estado fisico-mental, entre otros. Por este motivo, es
importante trabajar aquellas partes de las cuales se pueda sacar fruto. Este autor sefiala
precisamente esto afirmando que la persona es infinita y se puede trabajar con ella hasta el final.
¢, Cémo conseguir esto segun Del Campo? La respuesta es clara: creyendo en la persona. Y

afirma que:

Ta apuestas por un nifio que nace y que no hace nada, apuestas porque hay amor y
porque ves futuro. Cuando tu trabajas con una persona con dificultades, una persona con
una sordera, un paciente oncolégico... lo que tienes que hacer, primero, es creer en la
persona, igual que has creido en ese nifio. Si tl crees en él, vas a ir sacando y rescatando
potencialidades suyas. [...] ¢ Qué hay en un bebé? Nada, y crees en él incondicionalmente;
‘este va a llegar a la luna, miralo”. Creemos. Eso es lo que a veces nos falta en la

profesion, que quién tenemos delante es alguien con posibilidades. Eso es importante.

! http://dle.rae.es/?id=SjuIL8Z



2.1.3. Masica-persona

Expuestos los términos musica y persona, hemos podido comprobar el gran significado e
importancia de cada uno y el binomio que ambos conforman. Es por ello que de esta fusion
podemos hablar, ahora si, de los beneficios que la musica tiene sobre la persona, las emociones

gue le provoca...

¢Por qué es tan importante la musica para las personas? Para Jauset (2017), “la musica
nacié con el ser humano. Mdsica es movimiento, masica es canto y la musica es el medio por el
cual nos relacionamos y buscamos esa cohesion y relacion social con las otras personas. El ser

humano es un ser social y la musica es basica para ese cometido.”

Por otro lado, a nivel fisioldgico y desde una perspectiva actual y basada en datos

cientificos, Yafiez (2011), destaca varios efectos de la musica sobre la persona:

- Regulacion de las funciones organicas, como las cerebrales, circulatorias, respiratorias,

digestivas, nerviosas..., acelerandolas o retarddndolas dependiendo del tipo de musica.

- Actuacién en la funcién del sistema nervioso central y periférico, actuando como un

sedante a través de la secrecidn de péptidos y endorfinas que inducen a la relajacion.
- Modulacioén de los niveles de dopamina, la “hormona del bienestar” y serotonina.

- Estimulacién del equilibrio y tono muscular, especialmente si se le afiade el balile,

mejorando la coordinacion y la propia conciencia del cuerpo y del espacio.

Por su parte, Gutiérrez (2018), sefiala beneficios a nivel psicolégico de la musica hacia la

persona mejorando, asi, su vida personal y social:
- Facilitacion de la organizacion y comprension del sujeto y su grupo de pertenencia.

- Mejora en el establecimiento, mantenimiento y fortalecimiento de las relaciones sociales y

la empatia.
- Disminucién del sentimiento de aislamiento, potenciando la inclusién social.

- Estimulacién de los sentidos y la imaginacion, y con ello la creatividad y las respuestas

fisiologicas y mentales.

- Energizacion de la mente, disminuyendo los estados de ansiedad, temor y preocupacion,

aumentando la capacidad de reflexion y ligandose a estados meditativos.

- Mejora el proceso de aprendizaje: incremento de la capacidad de atencién, razonamiento,

memoria reciente y a largo plazo, concentracion y habilidad matemética.
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2.2. Musicoterapia
La Asociacion Internacional de Musicoterapia define musicoterapia como:

"Musicoterapia es la utilizacién de la musica y/o de sus elementos (sonido, ritmo, melodia y
armonia) por un Musicoterapeuta calificado, con un paciente o grupo, en un proceso
destinado a facilitar y promover comunicacion, aprendizaje, movilizacion, expresion,
organizacion u otros objetivos terapéuticos relevantes, a fin de asistir a las necesidades fi-

sicas, psiquicas, sociales y cognitivas.” 2

2.2.1. Masica y musicoterapia

Los beneficios de la musica sobre la salud han sido ampliamente citados en la bibliografia,
pero no debemos confundir el uso de la musica con musicoterapia. La musicoterapia tiene que ser
aplicada por un profesional cualificado, con un propésito determinado y para un fin adecuado.
Hemos creido necesario realizar una aclaracion al respecto, ya que existe cierta confusién con
este término. La utilizacion de musica o realizacién de conciertos, ya sea en aulas infantiles o
hospitales, sin duda puede tener beneficios sobre los que la escuchan, pero en estos casos no
podemos hablar de musicoterapia, ya que carecen de un propdsito y objetivo concreto. (Standley
& Hanser, 1995).

Nos preguntamos ahora: ¢cudl es la situacion de la musicoterapia en el estado espafiol?
La doctora del Moral (2015) llevo a cabo, en su tesis doctoral, una la investigacién en
musicoterapia en la cual realizaba un analisis sobre la situacién actual de esta profesion en
Espafia. En su estudio se realiza un andlisis a través de una profunda revisién de la bibliografia
publicada en este campo. Este concluye que el nimero de publicaciones en nuestro pais ha ido
en aumento en los dos ultimos lustros gracias a la celebracion de diferentes congresos nacionales
e internacionales. También se refleja un aumento de los musicoterapeutas titulados en los ultimos
afios. Sin embargo, la autora indica que encuentra debilidades en el conocimiento de la
metodologia y la existencia de formaciones incompletas. Se propone, finalmente, en este articulo
el establecimiento de criterios comunes en la formacion de musicoterapeutas, crear un sistema de

acreditacion y la creacion de una revista de musicoterapia en Espafa.

Segun el punto de vista de Patxi Del Campo (anexo 4), considera que la situacién en nuestro pais
es buena debido a que gran parte de la sociedad ya ha interiorizado el concepto de musicoterapia
y no resulta necesario explicar las tareas que realizan como pasaba en el pasado. También cree

qgue se ha investigado mucho en este campo y que existen protocolos muy claros sobre como

2 http://ww.lamusicoterapia.com/definiciones-de-musicoterapia/
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actuar en cada caso. Justifica también esta situacion por el nUmero de musicoterapeutas que se
estan formando actualmente en nuestro pais. Aun asi, también refleja que nos queda un largo
camino por recorrer si N0OsS comparamos con otros paises como Dinamarca, el cual pone de

referencia y con el que mantiene una relacién con su centro de formacion en Vitoria.

2.2.2. Aplicaciones de la musicoterapia

Los ambitos de aplicacion de la musicoterapia son muy diversos, puede utilizarse en
diferentes centros como escuelas, hospitales, residencias de la tercera de la edad, entre otros.
También tiene un rango muy amplio de publico objetivo como personas con enfermedades
psiquicas, deficiencias tanto mentales como sensoriales 0 motoras, rehabilitaciones, etc. por eso
gue existe una diversidad de tratamientos como la escucha selectiva, la improvisacion, creacién

de canciones...

e Oncologia pediatrica-musicoterapia

Dentro de los diferentes campos de aplicacion de la musicoterapia, en el presente trabajo
nos centramos en el campo de la oncologia pediatrica. Los objetivos de de la musicoterapia en

este campo son los siguientes (Del Campo, 2013) y (Standley y Hanser, 1995):

- Reduccién del dolor y la ansiedad, liberacién y relajacion de la tension.

- Aprovisionar oportunidades para ejercer control de un entorno aversivo.

- Expresién de sentimientos y facilitacién de la esperanza.

- Normalizacion y mejora de la calidad de vida, desarrollo de confianza.

- Mejora en las relaciones entre padres e hijos, e interpersonales.

- Promocion de la autoestima.

- Desarrollo de la capacidad de autoexpresion.

El cancer es una enfermedad muy agresiva y traumadtica para un nifio tanto por la propia
enfermedad como el por el tratamiento. Mas alla de esto, conlleva otros problemas derivados
como son la pérdida de la libertad, el aislamiento de su sociedad, la incomprension de lo que esta
sucediendo, la depresiébn o la pérdida de la autoestima. Es en estos aspectos donde la
musicoterapia tiene un papel clave. Robb y Ebberts (2003), observaron una disminucién de los
valores tanto de depresion como ansiedad en nifios sometidos a un trasplante de médula 6sea
gracias a la musicoterapia. Por su parte, Barry et al. (2010) exploraron el efecto de crear un CD

personalizado de musicoterapia para nifios sometidos a procedimientos de radioterapia. Los

resultados mostraron que con ello se reducia el sentimiento de angustia de los pacientes.
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También se ha comprobado los efectos positivos sobre la motivacion personal (Robb et al., 2008),
asi como una reduccion de los sentimientos de aislamiento, la mejora de la calidad de vida y un

aumento de la interaccion social (Abad, 2003).

Para Del Campo (anexo 4), los dos aspectos mas importantes que realiza la musicoterapia
en oncologia pediatrica son, por una parte, facilitar la relacién persona-mundo, es decir, poner la
masica al servicio de las relaciones sociales, evitando el aislamiento y facilitando la relacion con
padres, auxiliares, médicos... Por otra parte, es poner a la persona en procesos de creacion. Con
ello quiere expresar la utilizacién de la muisica como instrumento que haga sentir viva a la persona
dentro de un estado de destruccién fisico en el que se encuentra, hacerla protagonista de su

proceso.

2.2.3. Técnicas y herramientas de la musicoterapia

La musicoterapia es una disciplina muy amplia que, como hemos visto, es utilizada en
campos muy diversos. Por ese motivo existen diferentes técnicas y herramientas dependiendo del

objetivo buscado. Podriamos citar algunas como (Tresierra, 2005):
- El paisaje sonoro: recreacién de sonidos del ambiente.
- La envoltura sonora: seleccion del repertorio musical.

- Cantar canciones conocidas por el paciente trabajando el contenido musical a partir de la

propia musica.
- Acompafiamiento de canciones conocidas con instrumentos.
- Creacion de canciones (songwriting).

Dentro de todas estas técnicas, haremos hincapié en la Ultima (creaciébn de canciones o

songwriting), ya que consideramos que es una de las técnicas mas Utiles, creativas...

Los objetivos principales que busca esta técnica son, segun Del Campo y Bengoechea (2008):
desarrollar la comunicacion, expresar ideas y emociones, exteriorizar momentos dolorosos,
desarrollar habilidades cognitivas, facilitar la integracién social, promover la autonomia, desarrollar
la autoestima y la identidad propia, dotar de un soporte afectivo y social y obtener experiencias
gratificantes. Estos objetivos los desarrollan gracias a técnicas como la creaciéon de letras, cosa
gue anima a las personas a hablar sobre sus intereses y emociones; modificacion de canciones
conocidas, adaptando su letra, improvisando historias para expresar sentimientos a través de la
masica, etc. Una vez realizadas las canciones, también es importante la interpretacién o grabacion
de estas para familiares 0 amigos consiguiendo involucrar en el proceso a las personas mas
cercanas al nifio o nifia. Como indicaba Del Campo (anexo 4), lo importante es poner a la persona
en procesos de creacién y hacerla sentir viva.
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2.3. Lamusica en las aulas de educacién infantil y su situacion actual

La educacion infantil es la primera etapa del desarrollo educativo, y la musica contribuye

en ese desarrollo en los siguientes campos (Pascual, 2006):

-Contribucion al desarrollo psicomotor: la musica trabaja sobre el conocimiento del
movimiento y del propio cuerpo. Esto ayuda al desarrollo y la adquisicion del lenguaje, la

creatividad y la resolucion de problemas.

- Contribucién al desarrollo lingliistico: una correcta estimulaciéon a través de la musica
favorece el lenguaje compresivo y expresivo. La muisica ayuda a formar las habilidades

verbales y a que se desarrolle un lenguaje rico y complejo.

- Contribucion al desarrollo cognitivo: la educacion musical desarrolla la imitacion y la
improvisacion ayudando a la formacion del lenguaje. También ayuda a la adquisicién de los

conceptos de silencio y concentracion, basicos para el desarrollo cognitivo de la persona.

- Contribucion al desarrollo emocional: la muasica es en vehiculo para la expresion de las
emociones desarrollando las habilidades sociales necesarias para la formacion de las

personas.

Pese a todos estos beneficios descritos en la bibliografia sobre los beneficios de la masica,
diferentes autores han mostrado las deficiencias de nuestro pais. Ortiz (2004), realizaba un
estudio donde mostraba la fragmentacion del estudio de las artes asi como la falta de formacién
musical del profesorado. Por su parte, Sainz-Diaz (2014) mostraba, en una carta a la revista “12
notas”, la musica como la gran olvidada en la ensefianza a todos los niveles educativos. En una
linea parecida a estas Ultimas se expresa Del campo (anexo 4), donde desde su experiencia nos
muestra la falta de material adecuado en las aulas de infantil, asi como la falta de metodologia
correcta. Se muestra claramente a favor de un aumento de calidad como de cantidad en el uso de

la musica en la edad infantil.

Si hacemos un breve repaso a la legislacion vigente en nuestro pais, La LOMCE, 8/2013
(Ley Organica para la Mejora de la Calidad Educativa), muestra un claro retroceso de la musica
como materia obligatoria en educacién primaria y secundaria y ni es citada en el caso de la

educacion infantil.

Por lo que respecta a la legislacién autondémica, el Decreto 38/2008, de 28 de marzo, (del Consell,
por el que se establece el curriculo del segundo ciclo de la Educacion Infantil en la Comunitat
Valenciana), “La educacién musical en la etapa infantil se entiende como un medio de expresion y
como sistema de representacion por la que podran desarrollar sus capacidades creativas, su oido

musical, su sensibilidad hacia la musica, su capacidad para escucharla, entenderla y para
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practicarla como medio de comunicacion de sentimientos e ideas a través del canto, del

movimiento ritmico y de la expresion instrumental.”
La marginacién de la muasica en la legislacién o la no correcta aplicacion de esta pueden ser una

de las causas de la situacion de la musica en las aulas, como veremos mas adelante.
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3. MARCO METODOLOGICO

3.1. Investigacion cualitativa

La investigacion cualitativa es un método de investigacion utilizado en las ciencias sociales
cuyo objetivo principal es hacer comprensible los hechos. Su preocupacion prioritaria no es medir
sino cualificar y describir cierto fendbmeno social a partir de sus rasgos determinantes. Nos permite
investigar sobre aspectos del comportamiento humano dificilmente valorables (Guerrero, 2016).
Por su parte, la investigacion cuantitativa es un método de investigacion basado en la
secuenciacion y la obtencién de pruebas que demuestren una hipétesis prefijada. Esta tipologia
de investigacion trabaja siempre con realidades empiricas probables y observables (Hernandez et
al. 2010).

Puesto que el propésito de este TFG ha sido el de investigar sobre la musica y la
musicoterapia y su relacion con la educacion infantil, resulta complicado la obtencion de datos
facilmente medibles. Por este motivo, tras la busqueda bibliografica en diferentes fuentes y su
posterior analisis y organizacion sobre la tematica del TFG, la tipologia de investigacion usada en
este estudio ha sido de tipo cualitativo, ya que por sus caracteristicas es la que mejor se acopla a
estos propdsitos.

Debido a la complejidad del comportamiento social humano, asi como la gran variedad de
objetivos que puede presentar la investigacion cualitativa, esta ha desarrollado gran variedad de
técnicas e instrumentos. Dentro de este gran abanico de posibilidades, hemos apostado, por una
parte, por la técnica de entrevista y, por otra parte, por la encuesta, a través de sus

correspondientes instrumentos: guion de entrevista y cuestionario.

3.1.1. Entrevista

“Técnica orientada a obtener informacion de forma oral y personalizada sobre

acontecimientos vividos y aspectos subjetivos de los informantes en relacion a la situacion que se
esta estudiando” (Massot et al, 2004).
Segun su estructura y disefio, existen dos tipos claramente diferenciados de entrevista, la
entrevista estructurada y la no estructurada. La primera de ellas esta caracterizada por un guion
de entrevista donde las preguntas son rigidas, predeterminadas e invariables, mientras que la
entrevista no estructurada basa sus preguntas en el propio devenir de la entrevista.

En este caso, nos hemos decantado por elaborar un guién de entrevista que combina
ambas tipologias de entrevista, es decir, por la entrevista semiestructurada donde ademas de
preguntas estructuradas se dan pie a preguntas espontaneas. Hemos considerado esta opcion
como la méas éptima, puesto que nos interesaba extraer una informacién concreta a la par que

aprovechar la obtencién de informacion adicional, sacandole asi el maximo partido a la entrevista.
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La finalidad del empleo de esta técnica de investigacion cualitativa, ha sido conocer de primera
mano a un profesional en el ambito de la musicoterapia y su experiencia, metodologia,
impresiones, su relacion con la oncologia pediatrica... Por ello, la persona entrevistada ha sido el
musicoterapeuta Patxi del Campo. Nos inclinamos por él dado que es un pionero en este campo a

nivel nacional, contando con casi cuarenta afios de experiencia.

Patxi del Campo es musicoterapeuta y terapeuta GIM (Postgrado en Imagen Guiada y Mdsica)
acreditado por la AMI (Asociation for Music and Imagery), especialista en comunicacion y técnicas
grupales, y director y fundador de AgrupArte.

“AgrupArte es una iniciativa privada surgida en la ciudad de Vitoria-Gasteiz hace 30 afios, con un
objetivo social y publico, que busca dinamizar el encuentro entre personas y disciplinas diversas,
promover el didlogo entre lenguajes, especialmente los creativos y artisticos y asi generar
cambios en el individuo y en la sociedad.

Las distintas lineas de actuacion, desde la formativa, pasando por las acciones de atencion
directa, privada y personal o publica y social, hasta las actividades formativas y recreativas de
RecreArte, tienen como eje vertebrador el cuidado y desarrollo de las personas con sus
capacidades e intereses diversos, buscando activar el potencial de desarrollo intelectual,
emocional y social.

De las multiples actividades en las que se desempefian el equipo de mas de 30 profesionales, la
mas sobresaliente y conocida internacionalmente gira en torno al trabajo pionero e innovador

hecho en la formacion, difusion e investigacién en el campo de la musicoterapia.” 2

De todo ello, se puede apreciar el amplio trabajo que lleva a cabo y la gran experiencia con la que
cuenta el entrevistado, todo desde las lineas de Agruparte pero, ademas, Patxi del Campo cuenta
con numerosas practicas a nivel nacional e internacional como coordinador, profesor, miembro

fundador... en diferentes federaciones, congresos, comités...

El primer paso fue el contacto con dicho musicoterapeuta, enviandole una carta de presentacion
mediante e-mail, previo contacto de la tutora con él. Tras su visto bueno y aceptacion de la
entrevista, pasamos al siguiente paso.

La entrevista a Del Campo la dividimos en tres partes. La primera, la introduccién, recogia una
breve presentacion de la alumna y de la tematica de nuestro TFG, asi como el agradecimiento
previo al entrevistado por su tiempo y atencidén. La segunda, fue el cuerpo de la entrevista, es
decir, las preguntas preestablecidas (10 cuestiones) y dispuestas mediante la “técnica del
embudo” (de lo general a lo particular) y las posibles espontdneas. La tercera y ultima parte,
dedicada a las conclusiones globales de la entrevista, ademas de un nuevo agradecimiento por

concederme la entrevista.

* https://www.agruparte.com/
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La entrevista fue realizada de forma presencial previa reunién concertada para el 8 de marzo de

2018 en el Instituto Musica Arte y Proceso (IMAP) de Vitoria-Gasteiz.

Destacar que el guion de la entrevista ha sido revisado y validado por dos expertos externos, por

eso adjuntamos el borrador del guién (anexo 2) y el definitivo tras la revision (anexo 3).

3.1.2. Encuesta

La encuesta es una técnica de investigacion cuyo instrumento metodolégico es el
cuestionario. Este “es un instrumento de recopilacion de informacion compuesto de un conjunto
limitado de preguntas mediante el cual el sujeto proporciona informacién sobre si mismo y/o sobre
su entorno” (Torrado, 2004).

El disefio de las preguntas en un cuestionario puede dar lugar a respuestas de tipo abierto y a
respuestas de tipo cerrado. Para confeccionar el cuestionario hemos combinado ambos tipos de
respuestas, ya que de esta manera con las respuestas cerradas se consigue constatar en qué
medida se dan los hechos cuestionados y con las abiertas se permite que el encuestado

argumente, defienda, etc. su respuesta.

Consideramos esta técnica de investigacién cualitativa la mas adecuada porque nos
permitia extraer datos informativos sobre un colectivo concreto, el de los maestros/as en activo de
educacion infantil de 3-6 afios. Nuestro objetivo, a través de estos cuestionarios, ha sido el de
conocer acerca del trabajo con musica y de la musica en las aulas de esta etapa educativa, asi

como la opinién actual de este colectivo profesional en este campo.

El cuestionario realizado, sigue una estructura formada por tres apartados diferenciados.
Primeramente, una pequefa introduccion donde se ha explicado el fin del mismo, sus
caracteristicas y el agradecimiento. Seguidamente, el nucleo del cuestionario formado por cuatro
preguntas estadisticas (especialidad educativa, edad, conocimientos musicales y afios de
docencia) y cinco preguntas que responden a la finalidad del estudio, todas ellas combinando el
caracter abierto y cerrado de sus respuestas. Finalmente, el cuestionario concluye con un
apartado de comentarios por si el encuestado desea profundizar o afiadir mas informacién. La
plataforma empleada para este cuestionario ha sido la de Google Formularios, para que pudiera

ser contestada de forma telematica. Este se puede consultar en el anexo 5.
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4. RESULTADOS

4.1 Resultados entrevista

La transcripcion de la entrevista a Patxi del Campo es consultable en el anexo 4.

Las preguntas mas relevantes de esta fueron la cuarta, ya que nos muestra la diferencia entre
masica y musicoterapia; la quinta para conocer para qué sirve la aplicacion de la musicoterapia
(funciones); y, por ultimo, la novena porque, como futura maestra, es muy importante saber qué
aspectos de la musica y la musicoterapia se pueden trabajar en el aula y cémo trabajarlos. Todo y
esto, todas las preguntas planteadas nos fueron utiles para obtener informacién, ampliar y
responder al objetivo propuesto con esta entrevista.

Ademads, durante el transcurso de la entrevista y como ya prevenia, de ahi a la tipologia
semiestructurada de la entrevista, se nos presenté la necesidad de plantear nuevas preguntas con

la finalidad de aclarar y/o ampliar la informacion dada.

4.2. Resultados encuesta

Se recogieron un total de 10 respuestas de los cuestionarios enviados a 5-6 centros
educativos de la provincia de Castellobn. La gran mayoria de respuestas fueron dadas por
profesionales en educacion infantil (9 de 10) siendo completado con una respuesta con una
formacion en idiomas (inglés). La edad media de participacion fue de 38 afos siendo 28 y 49 la
edad méas baja y alta respectivamente. La totalidad de los encuestados mostraron tener una

educacion musical basica.

En respuesta a la pregunta 1, todos los encuestados indicaron que si trabajaban con masica todos
los dias. La respuesta mas frecuente fue que utilizaban la musica como soporte para las rutinas (3
personas) o en momentos puntuales (3 personas), seguido por los momentos de asamblea (2

respuestas). Solo una respuesta indico realizar una sesién semanal dedicada a la musica.

La pregunta dos mostr6 que la herramienta mas utlizada son las canciones infantiles (10
respuestas), seguido por el uso de audiciones (6 respuestas). La danza fue nombrada por 4
encuestados y los juegos musicales fueron nombrados en 2 ocasiones. Los cuentos también
fueron expuestos en una ocasion. El estilo de musica mas utilizado fue el de musica infantil (7
respuestas) y en segundo lugar la musica clasica (3 respuestas). Otras tipologias de musicas

citadas fueron la musica pop, asi como canciones populares.

Todos los encuestados mostraron los beneficios de trabajar con musica en infantil en el correcto
desarrollo del nifio (pregunta 3). Todas las respuestas fueron parecidas ya que indicaban que

ayuda al correcto desarrollo de los aspectos psicomotor, lingiistico, cognitivo y emocional.
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La pregunta nimero cuatro mostré una disparidad de opiniones sobre los encuestados. Cinco
personas mostraron estar de acuerdo con el trabajo con musica y de la mudsica en esta etapa
educativa. Cuatro respuestas mostraron cierta duda ya que pensaban que si se trabajaba pero no
lo necesario. Los principales motivos por los que creian que no se realizaba correctamente fueron
la falta de formacién del profesorado en esta materia y la falta de horas lectivas. Una opinién

mostrd que si que trabajaba con musica, pero no la masica.

La dltima pregunta mostré que el 80% de los encuestados (8 de 10) pensaban que la universidad
no les formaba correctamente en esta materia ya que solo una persona pensaba que los
conocimientos expuestos en la carrera eran suficientes para un aula de infantil. La otra respuesta
diferente fue dubitativa (“no lo sé”). La principal justificacion dada fue que la universidad no les
preparaba para la realidad del aula, faltando didactica de la musica, asi como el desarrollo de

actividades que a posteriori se pudieran plasmar en el aula.

El apartado de comentarios no dejé ninguna nota interesante a aportar.
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5. DISCUSION Y CONCLUSIONES

El presente trabajo puede ayudar a mostrar los beneficios de la musica y la musicoterapia,

ya que en él se han expuesto diversos argumentos que corroboran esta finalidad.

La entrevista nos permiti6 conocer de una manera clara la diferencia entre musica y
musicoterapia. Del Campo (anexo 4) se pronuncia en una linea parecida a la citada en el presente
trabajo, nos indica que “en la musicoterapia hay una intencién y una direccion, hago esto por esto
y para ti, no para todos”, es decir, la muasica se utiliza para un objetivo concreto y para alguien en

concreto.

Las funciones de la musicoterapia son varias, pero se podrian resumir en dos grandes, que son,
como nos comenta Del Campo en la entrevista (anexo 4), facilitar la relacién persona-mundo y
poner a esta persona en procesos de creacion, es decir, hacerle sentir viva. Una buena
herramienta para lograr estas funciones es la creacién de canciones o songwriting, expresando
emociones, incentivando la autonomia personal a la par que crea vinculos con las demas
personas. También nos parece remarcable de la entrevista la aportacion o punto de vista diferente
a partir del cual enfocar los estudios en esta materia, que no es otro el concepto global de
persona. Este considera la persona practicamente infinita, ya sea en su parte cognitiva,

emocional, biofisica, funcional, social o espiritual.

Por lo que respecta a la musica en las aulas de educacion infantil, nuestro entrevistado nos
muestra la importancia de trabajar la escucha y la creatividad. Es decir, hacer muasica para
aprender a escuchar, partiendo de que cualquier adquisicion de conocimiento empieza por una
musicalidad o entonacién. En conclusion, se posiciona a favor de la necesidad de la musica para
el desarrollo integral de la persona y se muestra critico con la reduccién de las horas de musica en
las aulas. Para él, no se tendria que separar musica y persona, sino entender estos conceptos

como un binomio.

La encuesta tuvo ciertas limitaciones, la primera y mas importante, fue que, pese a su
difusién telematica llegando asi a 5 0 6 colegios de la provincia, esta solo obtuvo 10 respuestas.
Por otra parte, esperabamos una mayor profundidad en las respuestas que no conseguimos
seguramente por la falta de interés. Una vez comentado este hecho, indicar que todos los
encuestados estan de acuerdo con los beneficios de la musica, hecho destacable, dejando ver
qgue son conscientes de ello. Todos los participantes respondieron trabajar con masica, pero a su
vez expusieron que no se trabaja tanto como seria necesario o no de la manera correcta. El

motivo mas comentado fue la falta de formacion y la falta de tiempo.
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Se puede llegar a pensar gue la masica no ocupa el lugar que debiera segun lo expuesto
en la parte tedrica, quizas esto sea consecuencia de una falta de formacion en este campo en el
colectivo de maestros. Concretamente se puede deducir una falta de herramientas metodoldgicas
aplicables directamente en el aula. Esta falta de formacion puede llegar a derivar en cierto

desinterés o incluso menosprecio de la musica en las aulas de educacién infantil.

Gbdmez (2015), se pronuncia en términos similares y, por ello, afirma que el docente debe ser
capaz de expresar y transmitir al alumnado el hecho sonoro y, con ello, estar dispuesto a cantar, a
bailar, a representar..., es decir, debe dominar perfectamente el aspecto lidico de la ensefianza.
Para él, debe vivir y hacer vivir la musica, ya que la musica debe ser introducida en el aula de
manera vivida y, ademas, de forma natural como se introduce cualquier otro conocimiento a los
alumnos. Finalmente, destaca la transversalidad de la musica en las aulas de educacién infantil
teniendo en cuenta que a través de ella podemos tratar &mbitos pertenecientes a las ciencias, la
lengua, otras artes, la educacion fisica, sea cual sea el nivel del alumnado y sus necesidades

pedagogicas concretas.

En lineas generales, se puede deducir y concluir que, aunque la musica es esencial e
inseparable de la persona, esta no ocupa el lugar que debiera en las aulas de Educacion Infantil,
siendo una posible causa de ello la insuficiente formacion de los maestros y, con ello, su
desinterés hacia esta. Desinterés que se muestra tanto en las escasas respuestas obtenidas de
los cuestionarios enviados como en la informacién contenida en las respuestas de las si

obtenidas.

¢Podriamos, por ello, pensar que el origen de que la musica no ocupe el lugar que debe en las
aulas, viene dado desde la formacién en la universidad, ademas de su marginacién o no correcta

aplicacion en la legislacién vigente?

Finalmente y como afirma el biélogo y genetista David Bueno: “la mdsica es una gimnasia
cerebral, es de las pocas actividades que activan todo el cerebro simultaneamente. [...] Deberia
haber musica en todos los niveles. No solo escuchar mdusica, sino tocar mdsica, un

instrumento...”. 4

4https://aprendemosjuntos.eIpais.com/especial/la—inteligencia-viene—de—serie-o-se—entrena—david—

bueno/?id_externo_rsoc=FB_CM
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ANEXOS

e ANEXO 1. Carta de presentacion para Patxi del Campo

CARTA DE PRESENTACION

Sara Morales Moreno
Estudiante Grado Maestra de Infantil, Universidad Jaume |, Castellon de la Plana
Castellén, 10 de enero de 2018.

A la atencidn de Patxi del Campo:

Me dirijo a usted con motivo de la realizacién de mi TFG (Trabajo Final de Grado).

Actualmente, curso el Grado de Maestra Infantil y en el Gltimo afio del mismo tengo que elaborar
mi TFG. Para ello, elegi la tematica “Musica y Salud” tutorizado por la profesora Ana Mercedes
Vernia (Departamento de Educacién, dentro del area de Didéactica de la Expresion Musical de la
Universidad Jaume I).

Tras el primer contacto con Ana, le expuse que era exactamente lo que queria trabajar en mi TFG.
Como bien me informé Ana y tras haberme informado de forma paralela, sé que es usted
musicoterapeuta y que trabaja en el area de la oncologia, entre otras cosas.

Mi tema de estudio en este trabajo de final de grado es sobre esto: musica y oncologia,
concretamente oncologia pediatrica. Ya que ambos campos son muy amplios, mi intenciéon es
concretar mi estudio acerca de los beneficios de la musica sobre la salud y las personas y las
emociones tanto positivas como negativas que esta tiene en ellas, todo ello focalizado en el
ambito de la oncologia infantil.

Por todo lo expuesto, me dirijo a usted con la finalidad de conducir mi TFG entorno a una posible
entrevista hacia su persona. Por ello, querria saber si seria posible dicha entrevista. Ademas,
estaria muy interesada en poder visitar algin hospital en el que se lleve a cabo musicoterapia en
oncologia pediatrica. Estoy abierta a cualquier propuesta planteada por usted acerca de ambas
cosas, pudiendo viajar hasta Vitoria con tal de entrevistarle y visitar el hospital o cualquier otra

posibilidad por su parte.

Muchas gracias por su atencién. Quedo a la espera de su respuesta.

Un saludo cordial.

Atentamente: Sara Morales
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e ANEXO 2. Guidn de entrevista a Patxi del Campo (borrador)

Sara Morales Moreno

Estudiante Grado Maestra de Educacién Infantil
Trabajo Final de Grado (TFG)

Universitat Jaume | (UJI), Castellon

01/03/2018

ENTREVISTA A PATXI DEL CAMPO (musicoterapeuta)

_ Presentacion (alumna y TFG) y agradecimientos.

1. ¢Por qué la musica y no otra profesion? ¢ Cémo llegaste a la musica?

2. ¢ Qué motivos te llevaron a ser musicoterapeuta? ¢ Por qué musicoterapia?

3. Bajo tu punto de vista, ¢ cual es la situacion actual de la musicoterapia en Espafia?

4. Existen multiples publicaciones que tratan acerca de los beneficios de la musica sobre la salud.
De la bibliografia que me invitaste a leer, en el articulo “Investigacion y aplicaciones de
musicoterapia en el tratamiento de oncologia pediatrica” (Standle, J.M. & Hanser, S.B. (1995).
Music Therapy Research and Applications in Pediatric Oncology Treatment. Journal of Pediatric
Oncology Nursing, Vol 12 (1), 3-8.), se hace una distincion entre estos y los existentes mediante la
terapia musical profesional, en el caso de oncologia pediatrica. Para ti, ¢, qué diferencias generales
existen entre la musica y la aplicaciébn de la musicoterapia? ¢Y en el caso de la oncologia
pediatrica?

5. ¢Cuales son las funciones de la musicoterapia durante la hospitalizacién por cancer infantil?

¢, Cual de ellas tiene mas valor para ti?

6. Durante este tiempo de hospitalizacién y/o enfermedad, ¢ cuél es la participacién, conductas,
sentimientos.... de la familia del paciente oncoldgico pediatrico? Ademas de las familias y los

propios pacientes, ¢ interviene alguien mas en este proceso?

7. ¢Qué tipos de herramientas, técnicas o aplicaciones de musicoterapia se emplean en estos

casos? ¢ Cuales utilizas tu? ¢ Qué instrumentos y musicas prefieres o aconsejas para ello?
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8. Todos sabemos que llevar una vida sana o saludable (realizar deporte, llevar una alimentacién
equilibrada, etc.) previene de ciertas enfermedades y ayuda a mantener un buen estado de salud.

¢ Podriamos decir lo mismo de la musicoterapia en general? ¢ En qué grado? ¢Y en oncologia?

9. Como futura maestra de educacion infantil, y en relaciébn con la pregunta anterior, ¢qué
aspectos de la musica y/o la musicoterapia crees que nos podrian ser Utiles en las aulas? ¢De

gué manera se podrian trabajar?
10. A partir de tu experiencia con la musicoterapia en oncologia pediatrica, ¢qué casos
destacarias en positivo y cuales en negativo en relacibn a pacientes, familias, personal

hospitalario, hospital, etc.?

_ Conclusiones, aportaciones personales y agradecimientos.
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e ANEXO 3. Guion de entrevista a Patxi del Campo (entrevista VALIDADA)

Sara Morales Moreno

Estudiante Grado Maestra de Educacion Infantil
Trabajo Final de Grado (TFG)

Universitat Jaume | (UJI), Castellon

01/03/2018

ENTREVISTA A PATXI DEL CAMPO (musicoterapeuta)

_ Presentacion (alumnay TFG) y agradecimientos.

1. ¢ Por qué la musica y no otra profesion? ¢ Cémo llegaste a la musica?

2. ¢ Qué motivos te llevaron a ser musicoterapeuta? ¢ Por qué musicoterapia?

3. Bajo tu punto de vista, ¢,cudl es la situacidon actual de la musicoterapia en Espafia?

4. Existen multiples publicaciones que tratan acerca de los beneficios de la musica sobre la salud.
El articulo “Investigacion y aplicaciones de musicoterapia en el tratamiento de oncologia
pediatrica” (Standle, J.M. & Hanser, S.B. (1995). Music Therapy Research and Applications in
Pediatric Oncology Treatment. Journal of Pediatric Oncology Nursing, Vol 12 (1), 3-8.), se hace
una distincién entre estos y los existentes mediante la terapia musical profesional, en el caso de
oncologia pediatrica. Para ti, ¢ qué diferencias generales existen entre la aplicacién de musica y la

aplicacion de musicoterapia a pacientes? ¢ Y en el caso de la oncologia pediatrica?

5. ¢ Cudles son las funciones de la musicoterapia durante la hospitalizacién por cancer infantil?

6. Durante este tiempo de hospitalizacion y/o enfermedad, ¢ cudal es la participacion, conductas,
sentimientos.... de la familia del paciente oncoldgico pediatrico? Ademas de las familias y los

propios pacientes, ¢interviene alguien mas en este proceso?

7. ¢Qué tipos de herramientas, técnicas o aplicaciones de musicoterapia se emplean en estos

casos? ¢ Cuales utilizas ta? ¢ Qué instrumentos y muasicas prefieres o aconsejas para ello?
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8. Todos sabemos que llevar una vida sana o saludable (realizar deporte, llevar una alimentacion
equilibrada, etc.) previene de ciertas enfermedades y ayuda a mantener un buen estado de salud.

¢ Podriamos decir lo mismo de la musicoterapia en general? ¢ En qué grado? ¢ Y en oncologia?

9. Como futura maestra de educacion infantil, y en relaciébn con la pregunta anterior, ¢qué
aspectos de la musica y/o la musicoterapia crees que nos podrian ser Utiles en las aulas? ¢De

gué manera se podrian trabajar?
10. A partir de tu experiencia con la musicoterapia en oncologia pediatrica, ¢qué casos
destacarias en positivo y cuales en negativo en relacion a pacientes, familias, personal

hospitalario, hospital, etc.?

_ Conclusiones, aportaciones personales y agradecimientos.
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e ANEXO 4. Transcripcion de la entrevista a Patxi del Campo

Sara Morales Moreno

Estudiante Grado Maestra de Educacion Infantil
Trabajo Final de Grado (TFG)
Universitat Jaume | (UJI), Castellon

TRANSCRIPCION: ENTREVISTA A PATXI DEL CAMPO (08/03/2018)

Sara Morales Buenos dias.
El motivo de esta entrevista es la realizacion de mi TFG (Trabajo Final de Grado) tutorizado por la
profesora Ana Mercedes Vernia, docente perteneciente al departamento de Educacion, dentro del

area de Didactica de la Expresion Musical, de dicha universidad.

El tema escogido para mi Trabajo final de Grado (TFG), es el de la musica y la musicoterapia en
relacion con el cancer infantil.

El motivo que me ha llevado a definir esta cuestion ha sido, en primer lugar, la sensibilidad y
empatia que la oncologia pediatrica despierta en mi, ya que considero que dicha enfermedad
nunca deberia cruzarse en ningun destino, pero menos si cabe en la de los nifios.

En segundo lugar, la musica ocupa un lugar muy importante en mi vida y en la de muchas
personas, ya que mediante ella conseguimos canalizar multitud de emociones, estados de animo,

sentimientos... por lo que creo que para estos nifios también es o puede serlo.

Por esto, Ana Mercedes Vernia me acercé al término “musicoterapia” y mediante el contacto y
conocimiento sobre tu persona, Patxi del Campo, vi decisivo relacionar también el cancer infantil

con esta, como bien llevas afios haciendo ti como musicoterapeuta.

Con todo ello, la entrevista gira en torno a esta tematica: muasica y oncologia, concretamente,
oncologia pediatrica. Ya que ambos campos son muy amplios, mi intencidn es concretar mi
estudio acerca de los beneficios de la muasica sobre la salud y las personas, y las emociones tanto
positivas como negativas que esta tiene en ellas, todo ello focalizado en el ambito de la oncologia

infantil.

Muchas gracias de antemano por tu tiempo y atencion.
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SM ¢Por qué la musicay no otra profesién? ¢Como llegaste a la musica?

Patxi del Campo Yo llegué a la musicoterapia, no llegue a la musica.

Yo me acerqué a las personas, desde muy jovencito he trabajado con musica, a mi me gusta la
masica, yo hacia musica y hacia fotografia. Empecé a estimular a personas con discapacidad con
la musica y proyectando diapositivas: apagar una luz, jugar con luces, jugar con musica... y, de
repente, personas que estaban muy agitadas se quedaban en calma, miraban aquello, se
sorprendian... Esto lo hacia con 14 afios. Con 16 afios me gustaba mucho mas y dedicaba mucho
mas tiempo, iba a los grupos de tiempo libre de estas personas y, con 17 afos, tenia que hacer
una separacion entre ir a una universidad o trabajar con ellos, y yo aposté por trabajar. Tuve la
suerte que la diputacion de aqui, servicios sociales, me dijeron que trabajase con ellos y yo

trabajaba estimulandoles con musica.

Desde jugar con la musica y la imagen, me encontré con la palabra musicoterapia. Estoy hablando
de 1978-79. Entonces me di cuenta de que es lo que estaba haciendo. Me encontré con personas
gue no tenian lenguaje, que se movian por una sala, lo que llamamos personas con diversidad
funcional grave, con apenas movimiento. Te estoy hablando del 78, personas recién sacadas de
sus hogares, algunas de ellas en situacibn muy precaria... Combinaba mi trabajo con estas
personas, con mi formacién en musicoterapia en Francia, en Inglaterra.

Yo vengo del campo un poco mas puro de la musicoterapia, porque con el tiempo me di cuenta
gue musica y persona son inseparables porque el lenguaje aparece por una sonoridad, porque
cuando nacemos medimos el mundo por el oido, estamos en nuestras cunas y medimos el mundo

por el oido...

SM Incluso antes de nacer, ¢no?

PC Incluso antes de nacer. Desde ahi me empecé a enfrascar, dije: “aqui hay una tarea”. Por eso,
nunca he separado musica y persona. Y ahi cerrando el circulo después de 40 afios, me
encuentro en trabajar un elemento que estaba ahi, que era la escucha y el silencio, dos elementos
muy claves para hacer la muasica.

SM Es decir, ¢ el sonido y el silencio?

PC Exactamente, y dandole importancia a la escucha, como entrenar a la escucha que, ademas,

es donde mas estoy trabajando ahora mismo.
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SM ¢ Qué motivos te llevaron a ser musicoterapeuta? ¢Por qué musicoterapia?

PC Es evidente, primero porque creo en la persona y creo en las personas con los recursos muy
diversos. TU apuestas por un nifio que nace y que no hace nada, apuestas porque hay amor y
porque ves futuro. Cuando tu trabajas con una persona con dificultades, una persona con una
sordera, un paciente oncoldgico... lo que tienes que hacer, primero, es creer en la persona, igual
gue has creido en ese nifio. Si tu crees en él, vas a ir sacando y rescatando potencialidades
suyas. Un bebé ti lo rescatas desde que haces un sonido y él le presta atencion, y tl ya te has
creido todo, como madre lo tienes “todo”. Lo mismo va a pasar con una persona con una

enfermedad, con un poco que haga, tu le tienes que poner todo el potencial.

Todo el potencial es: escucharle, repetir lo que él hace, complementar lo que él hace, amplificar lo
que él hace y pensar en notas musicales. Eso es el comienzo de una obra porque, en ultima
instancia, un musicoterapeuta lo Unico que hace es escribir obras a partir de emociones o
sensaciones que tengan las personas, y esas sensaciones a veces son sonidos, movimientos, una
mirada de parpado, un lamento... Dicho en el camino de vuelta, el musicoterapeuta pone notas

sobre una lagrima, sobre una mano que se mueve...

SM Sobre la realidad de ese paciente, ¢no? de esa persona.

PC Eso es, la partitura para el musicoterapeuta es la persona. Esto es donde nos movemos.
Tengo que pensar en términos de obra, algo que ti y yo estamos haciendo y tU te vas a sentir
alguien en la medida que yo haga algo contigo. Te vuelvo a repetir, no es nada mas que lo que
hacemos con los bebés. ;Qué hay en un bebé? Nada, y crees en él incondicionalmente; “este va
a llegar a la luna, miralo”. Creemos. Eso es lo que a veces nos falta en la profesion, que quién
tenemos delante es alguien con posibilidades. Eso es importante. Te explico el caso del chico con
el que he estado reunido hoy. Con 16 afos, drogas, problemas... Hoy venia después de mucho
tiempo y me dice: ahora estoy bien, quiero trabajar cosas, porque ti creiste en mi. El vuelve
porque yo crei en él. Es decir, lo que te estoy contando no es palabreria, esto lo vivo todos los

dias y hoy es uno més.

SM A lo mejor lo que necesitaba era eso, que alguien creyera en él porque nadie lo hacia.

PC Si, eso decia hoy.

Entonces, esto es, cuando trabajas con un paciente oncoldgico, estamos todos que nadie da
nada. iQué mas da! Podemos seguir haciendo cosas juntos. No es el tiempo que vas a vivir sino
coémo vas a vivir ese tiempo. Y ese tiempo es el que tu vas a engrandar la vida, es grande en la

medida que tu la engrandas. La vida no solamente es tiempo.
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SM Es lo que vives, los momentos...

PC Exactamente, y la musica si que en una parte es tiempo, pero es mas alla de tiempo, y si no
vayamonos a las musicas que ya no son tan convencionales y tan medidas, a las métricas

clasicas o a las métricas contemporaneas.

SM Bajo tu punto de vista, ¢,cudl es la situacion actual de la musicoterapia en Espafia?

PC Es una situacién bastante buena, lo comentaba hace poco en el equipo. Estamos haciendo
ahora un curso de musicoterapia y medicina, y les decia: “ahora que yo hago 40 afios en esto,
empiezo a ver futuro.” Treinta personas de toda Espafia ya especializdndose, no solamente
siendo musicoterapeuta, sino pensando en como van a trabajar en musicoterapia en el final de la

vida, en como van a trabajar musicoterapia y enfermedades cardiacas...

Entonces, ¢,por qué es tan buen momento? Porque ya se ha investigado mucho, tenemos muchos
protocolos muy claros a la hora de intervenir con una persona, etc. Ayer abriamos aqui, en un
pueblo del Pais Vasco, en una escuela de musica, un aula de musicoterapia. Ademas, fui yo a
hacer las primeras sesiones, me hacia ilusion. Y era como decir “bien, un logro mas”. Iba como a
“poner la piedrecita” pero la gente ya no te pregunta qué es musicoterapia, la gente empieza ya

entender qué es.

SM Ya la ha interiorizado, ¢no? Es como que ya existe.

PC Si, ya se ha interiorizado, no tenemos que explicar a ningin padre, a nadie, ni al director de la
Escuela de Musica, a nadie le tenemos que explicar nada, ya se empieza a creer. ¢Por qué?
Porque hay resultados muy buenos en muchos campos, en concreto en oncologia estamos
evitando aislamientos, estamos facilitando relaciones entre las personas, estamos de alguna
manera levantando muchos estados de animo, eso es lo mas importante. Podemos matizarlo
mucho y podemos decir: es cierto, un estado de animo mejor, un no aislamiento... hace que el
sistema inmune esté mejor... con que ya consuma menos anestesia ya hemos hecho una buena
intervencion. No vamos a cambiar el cancer, no, ni mucho menos, pero si vamos a cambiar a la

persona.

El concepto de salud es un concepto que esta vinculado mas, y hoy en dia se dice que muy
claramente, al concepto e idea de adaptacién. Uno es mas sano cuanto mas adaptado estd, y si tu

trabajas bien con la persona también se adapta a lo que tiene, y si se adapta a lo que tiene, esta
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mas sano. Esto lo estamos haciendo y lo aplicamos mucho cuando estamos trabajando en final de
vida. Si tU trabajas bien con una persona, uno puede morir bien pero eso suena raro: uno puede

morir bien.

SM Si, es importante para él y para los que se quedan.

PC Exactamente, y eso es un concepto de salud. A veces, tenemos que mirarlo desde ahi para
incluso darle mas valor a la intervencién, y seguro que ahi tocamos todos los campos. Quiero
decir que, si tuviéramos medios, si yo sostuviera un capital enorme, yo si que demostraria que hay
cambios en las células, etc. porque si que hay cosas. Lo que no tenemos ese dinero ni esos

recursos, pero si lo pudiera hacer... seguro, seguro.

SM ¢ No hay financiacién publica?

PC Empieza a haber en proyectos. Nosotros, por ejemplo, llevamos ahora 2 afios trabajando en la
UCI de un hospital. No hay un puesto de musicoterapeuta pero estamos trabajando con una
pequeiia financiacién y ahora parece que quieren buscar mas financiacion.

SM ¢Aqui en Vitoria?

PC Si.

SM ¢ En la UCI no pediatrica?

PC En la UCI normal. Empieza a haber ya una apertura. Me decia un médico en la UCI: “he
estado viendo la sesion de musicoterapia de hoy y es que vosotros veis otras posibilidades que
nosotros no vemos y me habéis ensefiado cosas que yo no podia imaginarme de este paciente, y
esto a mi esto me dispara otras posibilidades de intervencion”. Al final no es la musicoterapia
solamente aislada, lo interesante es que la musicoterapia empieza a estar también dentro de
equipos.

SM Es decir, se necesitan unos de otros: la musicoterapia de la medicina y al revés.

PC Eso es, lo importante es el trabajo en grupo.

SM Existen multiples publicaciones que tratan acerca de los beneficios de la musica sobre

la salud. El articulo “Investigaciéon y aplicaciones de musicoterapia en el tratamiento de
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oncologia pediatrica” (Standle, J.M. &Hanser, S.B. (1995). MusicTherapyResearch and
Applications in PediatricOncologyTreatment. Journal of PediatricOncologyNursing, Vol 12
(1), 3-8.), se hace una distincién entre estos y los existentes mediante la terapia musical
profesional, en el caso de oncologia pediatrica. Para ti, ¢qué diferencias generales existen
entre la aplicacion de musica y la aplicacion de musicoterapia a pacientes? ¢Y en el caso

de la oncologia pediatrica?

PC Si ahora aqui escuchamos musica vamos a estar a gusto o no, seguro que vamos a estar
agitados, “me va a mover” como decia el autor, pero eso no es terapia porque ninguno de los que
estamos aqui tenemos ninguna intencién de movilizar nada ni de hacer nada con lo que vamos a

movilizar, solamente escuchar la musica.

Yo puedo ir a tocar musica a la sala de un hospital. Casi seguro que me va a relajar porque entre
oir todo el ruido y escuchar musica, me voy a relajar. Va a haber un efecto real de que la gente se
va a relajar. Pero, ¢cOmo se va a sostener esto en el tiempo?, ¢como lo vas a observar uno a
uno?, porgue yo he tocado para todos. Porque lo que a ti te ha relajado, a otra igual le ha puesto
muy agitada... La terapia lo qué pretende es personalizar eso y, de alguna manera, buscar
sostener en el tiempo unos objetivos concretos. No solamente esta el goce y disfrute del escuchar
una musica. Yo puedo tocar una obra de musica, puedo empezar a tocar el Canon de Pachelbel.
Muy bonito sonaria en la UCI, y es lo que pasa cuando se hacen estas experiencias: un gozo
estético maravilloso. Pero imagina que yo esta obra la asocio a cada vez que mi madre lloraba
porgue le recuerda que cuando se murié su marido estaba escuchando el Canon de Pachelbel.
¢Qué pasa conmigo? Que no me despierta algo positivo y que, encima, me produce una
agitacion. ¢Quién va a trabajar conmigo y con eso? Es mas, ¢van a cambiar el tempo del canon
para que yo lo vaya escuchando mas despacio, para que yo lo vaya interiorizando, para que vaya

de acuerdo a mi respiracion? No, porque van a tocar una partitura.

El musicoterapeuta no toca sobre la partitura, toca sobre la persona, sobre el tempo de la
persona, sobre las situaciones de la persona. El musico toca sobre una partitura. La partitura es la
persona, y la persona tiene un tempo, tiene una emocioén, tiene un montén de cosas, y €S0 son

notas. El masico tiene que tocar sobre una partitura porque hay una estructura estética.

SM Si, aqui se hace mucha distincion, pero yo queria saber para ti que era.

PC Es esto.
Ayer estabamos con personas con autismo, tocando, y habia personas con las que podias tocar
estructuras mas contemporaneas, abiertas... pero habia a un chico que tenias que hacerle

melodias o estructuras muy conocidas para que se sintiera bien. Son dos realidades distintas. Con
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él si hacia algo muy contemporaneo no funcionaba, habia un nivel de agitacion terrible, pero con
otros si que funcioné. Esto es muy importante. ¢ Qué quiere decir que no podemos hacer musica
en la planta de un hospital? Hagamos mdusica, si, pero no le llamemos musicoterapia. Tiene
mucho valor como tal, como musica, pero no como musicoterapia. Y ahi voy a hacer otro matiz: y
no todo el tiempo, porque también tiene que haber silencio. No porque la musica es buena
ponemos los aparatos de musica a todas las horas, no, la persona se construye entre sonidos y

silencios.

SM Entonces también tienen que escuchar el silencio.

PC También, y también tienen que escuchar el mensaje sonoro. La mudsica se pone para algo,
tiene una intencién y una direccion. En la musicoterapia esto es muy claro, hay una intencion y

hay una direccion, hago esto por esto y para ti, no para todos.

SM ¢ Y cuando se hace en grupo?

PC Puedes buscar equilibrios, puedes buscar situaciones emergentes. Un grupo tu lo unes por
intereses, por capacidades, por necesidades, y luego juegas con los emergentes de ese grupo.

SM Para formar ese grupo sabes también la individualidad de cada uno, ¢no?

PM Claro.

Hace poco trabajamos con un grupo de adolescentes en situacion de riesgo social importante y
habia dos que nunca participaban por miedo al ridiculo, etc. Les propusimos hacer un teatro de
sombras con la musica que los demas hacian. Y asi lo hicimos, porque escondidos detras de la
sabana si que participaban. Ese el secreto del musicoterapeuta, saber cémo incluir esos silencios,
en este caso un teatro de sombras que era el silencio. El silencio de ellos era importante, yo tenia

gue dar valor al silencio.

SM ¢ Cuales son las funciones de la musicoterapia durante la hospitalizacion por cancer

infantil?

PC La primera de todas es facilitar la relacion persona-mundo. Esto traducido es: el nifio llega a
un hospital, se pregunta ¢donde me traen?, ¢quién me ha traido aqui?, ¢mis padres?, viene el
médico gue me va a amputar una pierna... Esa persona tiene un riesgo de aislamiento del mundo
y puede decir que esto es lo peor. Lo primero que facilita la musicoterapia es la relacion persona-

mundo, quiero decir persona-padres, persona-auxiliares, persona-médicos... es poner la musica al
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servicio de las relaciones, establecer relaciones, de evitar aislamientos, ese es el primer rol que

tiene.

El segundo, para mi importante, es ponerle en procesos de creacion. ¢Qué quiere decir? En qué
proceso se encuentra, en el de destruccién a nivel fisico. Entonces tu lo tienes que poner a crear,
porque como persona se sentird viva, se sentira capaz, se sentird con poder, se sentira
protagonista de su proceso. Si estoy creando, yo me siento vivir, me siento persona. Lo digo
exageradamente y no tan exageradamente, ya que he visto casos de antes de entrar al quiréfano,
cosas muy duras, y estar mas preocupado por acabar la cancién que estas haciendo que por
entrar a quiréfano. La persona no es solamente una vida bioldgica, es mucho mas. La persona es
cognitiva, emocional, biofisica, funcional, social y espiritual.

La persona es mucho mas de lo que tenemos, es casi infinita, una persona hasta el dltimo
segundo puede estar tocando una musica, cantando con alguien... El otro dia, acompafié a una
persona que estaba acompafiando a un familiar en los Gltimos momentos de su vida, y me decian:
“iqué maravilla!, ver como alguien se muere y se muere asi acompafiada y trayendo las canciones
gue le ayudan a recrear su vida”. Este es el ultimo proyecto nuestro, trabajar con todo el final de
vida. Es donde mas estoy trabajando ahora, en acompafar en el final de vida, procesos del final,

transiciones.

SM Durante este tiempo de hospitalizacién y/o enfermedad, ¢cual es la participacion,
conductas, sentimientos.... de la familia del paciente oncolégico pediatrico? Ademas de las

familias y los propios pacientes, ¢interviene alguien mas en este proceso?

PC Buena, normalmente buena, porque intentamos trabajar la red de toda la familia, es decir, que
colaboren, que puedan hacer también las canciones. Y no solamente las familias sino los colegios.
Ahora hemos trabajado con una paciente donde comparieras del colegio hacian musicas y se las
mandaban al hospital, haciamos improvisaciones y le ponian una letra, etc. Parecia como musicos

qgue van de un pais a otro y acaban haciendo una obra, eso hacemos.
Nosotros en la UCI mas de una vez estamos haciendo algo con un paciente y escuchas a alguien
silbando, y es ese médico, silbando la cancion que estamos haciendo aqui. TG vas creando

vinculos casi sin querer. O, de repente, vienen todos a querer cantar con el paciente.

SM Si, he leido que a veces se convierte en el himno del hospital.
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PC Si, nosotros cuando empezamos aqui en la UCI del Hospital de Santiago hicimos una cancién
para una mujer que tuvo un Guillain-Barré, una enfermedad autoinmune que te paraliza todo el
cuerpo en 24h.

En este caso era una mujer con un bebé de 4 meses. Entonces, nosotros trabajamos para que la
mujer cuando tuviera el nifio con ella pudiera acariciarlo un poco, e hicimos una cancién con ella.

Al final fue la cancion del verano, todo el mundo cantando la cancion.

SM En general, la participacion de las familias es siempre positiva, suelen estar presentes en todo

el proceso.

PC Si.

SM ¢Qué tipos de herramientas, técnicas o aplicaciones de musicoterapia se emplean en
estos casos? ¢Cuales utilizas tu? ¢Qué instrumentos y musicas prefieres o aconsejas para

ello?

PC Improvisaciones clinicas, crear canciones, hacer combos... y luego vincular mucho la musica
con la construccién de cosas. Construir instrumentos, que sea la musica la que apoye un
decorado de plastica, hacer una pequefia obra en el hospital, crear algo, la musica es la

justificacién para crear algo.

SM Entonces, la técnica seria crear.

PC Crear, desde improvisar y desde crear canciones.

SM ¢ Y siempre es improvisado? No tiene por qué, ¢,no?

PC No tiene porqué, pero hay un comienzo de lo que llamamos las técnicas de improvisacion
clinica. No, pero muchas veces para crear tienes que improvisar, no solo copiar algo. Si coges

sonidos y los modificas, estas creando. Se entiende improvisacion desde ahi.

SM ¢ El tipo de instrumento o musicas también depende del paciente o td aconsejas, 0 tienes

alguna preferencia?

PC Si, depende del paciente. No aconsejo ninguno. Por ejemplo, trabajamos mucho con baterias,
para descargar la agresividad, pero depende de lo que pretendas. Eso si, instrumentos musicales,

no juguetes musicales.
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SMY para ser musicoterapeuta, ¢tienes que dominar...?

PC La musica, porque es el lenguaje con el que trabajas. Nosotros tenemos un master de 3 afios,
porgue nuestros alumnos cuando acaban aqui pueden optar, con el trabajo fin de master, a tener
titulo en Dinamarca. Dinamarca tiene grado, master y doctorado en musicoterapia. Aqui esta
como master y se tiene que estudiar mucha materia para llegar al mismo nivel que tienen ellos, es

un master muy potente de horas.

SM ¢ Se hace aqui en Vitoria?

PC Si, y viene gente de toda Espafia.

SMY para acceder, ¢ desde qué carreras se puede?

PC Desde cualquier grado y musica.

SM Todos sabemos que llevar una vida sana o saludable (realizar deporte, llevar una
alimentacion equilibrada, etc.) previene de ciertas enfermedades y ayuda a mantener un
buen estado de salud. ¢Podriamos decir lo mismo de la musicoterapia en general? ¢En qué

grado?

PC Podriamos considerar la musica como preventiva, no la musicoterapia. Yo creo que si, lo voy a
explicar desde varios angulos. Si yo escucho solo zarzuela, ideolégicamente incluso, pensaré de
una manera que no me saldré mucho de ella, de tal forma que si me pones jazz diré “vaya sonidos
mas raros”, sin respetar. Si yo hago o escucho musica y es variada, yo voy a crecer en mi
capacidad de aceptacion y escucha de los otros, con lo cual voy a crecer en salud. Entonces,
considero que la musica nos ensefia a escuchar, nos cultiva a nivel de goces estéticos, también
nos ayuda a mantener la relacion con otros, evita aislamientos, tiene una serie de elementos muy

positivos. ¢,Se podria vivir sin escuchar masica? Mal.

SM Si la musicoterapia se tratara como la medicina “vas al médico, te duele algo y te dan una

pastilla”, si se tratara desde ahi, ; mejorariamos también?

PC Desde ahi, mejorariamos muchas cosas. Ya existe, Dinamarca acaba de aprobar que todas

las personas que tienen Alzheimer tengan derecho a un musicoterapeuta, aprobado por el
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Gobierno. Y en estos momentos se esta cuidando que las ambulancias danesas tengan equipos

de musica dentro de la ambulancia y se trabaje el sonido ya desde la ambulancia.

SM Aqui estamos muy lejos de eso, ¢,no?

PC Si, pero es un logro, ya llegara. Para las personas con Alzheimer es un derecho, yo diria, casi

prioritario de tratamiento.

SM Como futura maestra de educacion infantil, y en relacién con la pregunta anterior, ¢qué
aspectos de la musica y/o la musicoterapia crees que nos podrian ser (tiles en las aulas?

¢De qué manera se podrian trabajar?

PC Trabajar la escucha y trabajar la creatividad, porque crear y crecer van de la mano pero la
capacidad de escucha, el hacer musica para aprender a escuchar, y yo creo que las personas

crecerian de otra manera.

SM ¢ En infantil incluso?

PC Si, aqui en Vitoria desarrollamos hace afios un programa de arte de 0 a 3 afios en todas las

escuelas infantiles, y se trabajaba musica, pintura y danza.

SM Es decir, trabajarlo desde la escucha y la creacién también.

PC Si, siempre de la mano. Pero, ¢qué tipo de materiales e instrumentos musicales hay un aula
de 0 a 3 afios? Cero, y lo que hay son juguetes, casi todos tonos agudos, carrillones de esos que
meten ruido y que aumentan el nivel de excitacion y agitacion en los nifios, etc. Y cuando hay una
fiesta se sale de la escuela diciendo “tengo la cabeza como un bombo”. Algo ha funcionado mal.

Nosotros cambiamos los instrumentos, cambiamos los materiales con los que haciamos las
fiestas, bajamos de agudos a medios graves, daba gusto ir a las fiestas de 0 a 3 afios. Es un
trabajo que hicimos, era una maravilla. Se lo habian pasado bien y nadie estaba sUper excitado.
Por eso hablo de la escucha, y eso solo se puede hacer con una conciencia de escucha del

personal y de todo el personal.

SM Con el concepto crear, por ejemplo, el songwriting, se dice que es educativo, ¢se refiere en

las aulas?
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PC Claro, porgue de alguna manera no solo repites sino que el crear algo propio de esta aula me

crea identidad, me crea grupo, una serie de valores que siempre estamos pretendiendo.

SM Y también puedes ver mucho detras del nifio creando, ¢no? Si que se podria trabajar en un

aula de infantil.

PC Hemos aumentado la escucha en este pais, hemos aumentado la tolerancia, pero hemos
guitado la musica de las aulas y ahi hemos disminuido. ¢ Y qué vamos a pretender que aprendan
inglés? Si no tienen oido, inglés o lo que sea. (Como van a aprender un lenguaje si este se
aprende por musicalidad? La narrativa de un niflo es una narrativa que entona. Es necesaria la

linea melddica, no la puedes romper.

SM Aunque esto no se trabaje directamente, si que lo puedes trabajar como maestra.

PC Si, por supuesto, deberia ser un elemento mas. Si tl aprendes a colorear tienes que aprender
a tararear, y a cuidar todas estas cosas. Si en los colegios se usara mas musica habria mayor

rendimiento escolar, habria mayor tolerancia, mayor trabajo en equipo, habria muchas mas cosas.

SM A partir de tu experiencia con la musicoterapia en oncologia pediéatrica, ¢qué casos
destacarias en positivo y cudles en negativo en relacién a pacientes, familias, personal

hospitalario, hospital, etc.?

PC Yo creo que se aumenta en sensibilidad, se aumenta en humanidad, se aumenta en que el

otro tiene un potencial.

SM Entonces, son siempre en positivo.

PC Si, con el uso de la musica si. Refiero otra vez la experiencia de UCI, es muy significativa
porque como es un lugar muy de paso, en una planta es mas facil establecer vinculos, todos nos
gueremos enseguida, pero la UCI vas muy de paso.

Siempre es positivo, ya que todos humanizamos, nos interesa la persona, ya no nos interesa la

enfermedad, desde ahi ya hay un cambio de actitud.
SM Ves las cosas desde la perspectiva de la persona, desde lo positivo no desde lo negativo,

¢,no? Ana y yo pensamos que a lo mejor si que habia algin caso negativo, alguna experiencia de

rechazo.
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PC Pocas, amusia hay muy poca, habra pero a mi nunca me ha tocado.

SM Es momento de las conclusiones. Alguna conclusién que quieras aportar...

PC No separar muasica y persona, y ver persona desde esa dimensién que hemos hablado.

SM Eso es lo méas importante, el punto de partida.

PC Si, a partir de ahi todo es una cascada, si piensas asi todo es facil. Ayer, por ejemplo, llega la
madre con el “chaval’ y yo le pregunto: “;t0 con los afios que tienes, ya tienes mévil?”, y ella
decia: “no te va a hablar’. Le dije: “déjame que le pregunte, quiero ver como me mira”. A mi me
daba igual lo del teléfono, yo tenia que entrar por algun lugar. Y, de repente, se pardé y me mird, ya
mi voz le estaba sonando distinto. Es el proceso no el contenido, es la manera de estar ante

cualquier persona, cuando tu ves persona-sonido ya haces lo que quieres.

Hay una persona que tiene una enfermedad. Existe una biografia con una enfermedad, no hay
enfermedad. ¢Todos los Alzheimer son iguales? No. En el siglo XXI, tenemos que tener otro
paradigma de pensamiento, porque si no, es muy reduccionista el pensamiento de “a ver, que
pasen los tiene gripe”, no. No es lo mismo un sefior con gripe que esta solo y necesita unos
“‘mimitos”, necesita que alguien le diga: “¢ ya se ha tapado usted hoy?”, y este hombre, aunque no
le des medicacion, lo has atendido y se va feliz para casa. lgual viene otro con 39 de fiebre, hecho
polvo, y a ese si que le tienes que dar algo. Son dos realidades distintas. Esto es muy importante.
Y en la escuela, hay biografias que vienen a aprender. No hay un nifilo de 3 afios, hay una
biografia. Hay un nifio que tiene una vida, y hay un nifio que tiene hambre de aprender y otro que

tiene hambre de afecto.

SM Escucharle.

PC Claro.

SM Si quieren hablar ya lo haran. El problema quiza es cuando no hablan.

PC Si no hablan, ta espera, en algin momento se va a manifestar algo. Si a ti te ven con una
actitud de escucha, la otra persona va a hacerlo, la otra persona no hace nada si ti no haces
nada. La entrevista de ayer con los padres, lo de “tu a tu edad un mdévil tienes”, y la madre “no, es
que no habla”. Déjale. Y no hablaba verbalmente pero movié los ojos, me mird, se agité... Mi voz

le era distinta ya. Eso es un hablar.
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SM El lenguaje no verbal.

PC Y el didlogo de silencios.

SM Muchas gracias por la entrevista, tanto por parte de la universidad Jaume | como por parte de
Anay mia.

Y como dices tu: que seas feliz y puedas compartirlo.
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e ANEXO 5. Cuestionario a maestras de infantil (Google Formularios)
Enlace a formulario: https://docs.google.com/forms/d/15sZDkt1Z04Gy4g26NYL13KMS1LOs-
W6f8wzNGIFB 3fw/edit

ENCUESTA A MAESTROS/AS EN EDUCACION INFANTIL SOBRE EL EMPLEO DE LA
MUSICA

Buenos dias/tardes, estoy realizando una encuesta a maestros/as que ejerzan en la etapa de
educacion infantil con la finalidad de evaluar el trabajo con musica y de la misica en dicha etapa.
El cuestionario se compone de cuatro preguntas estadisticas y cinco preguntas de respuesta
cerrada (si o no) y/o abierta (justificar respuesta), ademas de un apartado final para posibles
comentarios si se desean afnadir.

Este es de caracter confidencial y de la veracidad de tus respuestas depende el éxito de esta
investigacion.

Gracias por tu tiempo.

Cuestionario

Especialidad (educacién infantil, inglés...):

Edad:

Conocimientos musicales:

Afos de docencia:

1. ¢ Trabajas la muasica en educacion infantil? ¢ En qué grado y en qué momentos la trabajas?

2. En caso de trabajarla, ¢como la trabajas (canciones, textos orales, audiciones, danzas, juegos

musicales...) y qué tipo de musica empleas?

3. ¢Consideras que trabajar con musica en educacion infantil tiene beneficios en el desarrollo

(psicomotor, lingliistico, cognitivo, emacional...) del nifio/a? ¢ Cuales?

43



https://docs.google.com/forms/d/15sZDkt1Zo4Gy4g26NYL13KMS1LOs-W6f8wzNGIFB3fw/edit
https://docs.google.com/forms/d/15sZDkt1Zo4Gy4g26NYL13KMS1LOs-W6f8wzNGIFB3fw/edit

4. ¢ Crees que, de forma general, se trabaja con musica y la musica en esta etapa educativa? En

caso negativo, ¢ piensas que por el contrario si debiera trabajarse? ¢ Por qué?

5. ¢La universidad nos prepara en este campo? Justifica tu respuesta.

Comentarios:

"La vida sin musica seria un error." Friedrich Nietzsche
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