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Sonidos de vida

Musicoterapia en Cuidados Paliativos

Laura Canellas Garcia
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Musicoterapeuta y directora de iMTpulso Musicoterapia 'MTPa&o

MUS/ICOTERAPIA




s* Master en Musicoterapia (ISEP),
especializada en el ambito educativo y
clinico

¢ Licenciada en Pedagogia (UIB)
¢ Diplomada en Educacién Social (UIB)

** Formada en Musicoterapia vy
Rehabilitacion Neurologica

s Experta en Estimulacion Temprana
Musical

Mi mochila de vida

** MUsico/aficionada desde los 5
anos

** Enamorada de la musica y de las
personas

** Amante de su trabajo

¢ Directora de iMTpulso

Musicoterapia

+* Secretaria de la Asociacion Balear
de Musicoterapeutas (ABAMU)




iMTpulso Musicoterapia

+»* Consulta privada en Son Ferriol

* Proyecto Angeles Sin Alas Balears — HUSE

¢ Hospital Sant Joan de Déu — Hospital- de Dia-Geriatrico
** ASNIMO - Centro especifico y ASCES

** MATER Misericordae - Centro especifico y Centro de Dia
¢ CEl M&n Petit6

** BIMAR — Biblioteques de Marratxi




Hace un ano... iNUEVO RETO!

Proyecto piloto para cuidar la calidad de vida de los ninos de
UCPP...

*» Lo acepto con:
** Humanidad

_,__",.* s\ 7/ ’ ?
* Empatia C(h%d% YA
* Amor ~
. s BALEARS 7
» Conocimiento / practica ‘,.J/

* Ciclo vital humano
» Apoyo a la familia = jEl verdadero reto es suyo!
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MUSICOTERAPIA

World Federation of Mus:c Therapy ( WFMT, 1996)

</:/> UfMusmTherapy

Es el uso de la musica y/o de los elementos musicales (sonido, ritmo,
melodia, armonia) por un musicoterapeuta calificado con un paciente
o grupo de pacientes, para facilitar y promover la comunicacion, la
interrelacion, el aprendizaje, la movilizacion, l|a expresion Ia
organizacion y otros objetivos terapéuticos relevantes, con el objetivo
de atender necesidades fisicas, emocionales, mentales, sociales y
cognitivas.
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La Musicoterapia apunta a desarrollar potenciales y/o restablecer
funciones del individuo para que éste pueda emprender una mejor
integracion intrapersonal e interpersonal, y en consecuencia alcanzar
una mejor calidad de vida, a través de la prevencion, la rehabilitacidon
o el tratamiento.



MUSICOTERAPIA

World Federation of Music Therapy (WFMT, 2011)

' World Fe ati
</:/> ‘ DfMusmTherapy

Es el uso profesional de |a musica y sus elementos como una
intervencion en ambientes médicos, educativos y cotidianos
con individuos, grupos, familias o comunidades, buscando
optimizar su calidad de vida y mejorar su salud fisica, social,
comunicativo, emocional e intelectual y su bienestar.

La investigacion, la practica, |la educacion y la instruccidon
clinica en la musicoterapia estan basadas en estandares
profesionales segun los contextos culturales, sociales y
politicos.




MUSICOTERAPIA "

En Cuidados Paliativos... ] £

4
Las investigaciones han manifiestado que la MT como TNF favorece...

** El bienestar de los que se encuentran hospitalizados (Davenson y
Kennelly, 2000)

** Reduccion del nivel de ansiedad, la percepcion del dolor vy
mejorando las relaciones con sus familiares (Hilliard, 2003; Carter et

al., 2004; Lindenfelser, Hense y McFerran, 2012).
** Acompafiamiento integral en el proceso final de vida

*** Permite al paciente ser en su totalidad, dejar de lado la enfermedad
por un espacio-tiempo, para experimentar momentos llenos de
recuerdos, de instantes compartidos, de sonrisas, de miradas... En

definitiva, de vida.



iLa Musicoterapia no cura,

la Musicoterapia cuidal

** Para acompanar en Cuidados Paliativos partimos de que...
La MT no cura pero si cuida J

¢ No cura, pero si reduce el nivel de ansiedad.
** No cura, pero si se disminuye la percepcién del dolor.
*** No cura, pero se aumenta el nivel de autoestima.

*¢* No cura, pero si potencia las capacidades expresivas que la
persona conserva.

** No cura, pero si nos proporciona una manera de gestionar las
emociones.

** No cura, pero...
¢ La Musicoterapia no cura. La Musicoterapia cuida.




iCUIDADO!

[ 27t 5 . Proyectos musicales -no de MT-
g ' ' dentro de los hospitales:

** Conciertos y audiciones realizadas por musicos (objetivo bienestar
persona desde punto de vista ladico y estético).
¢ Son buenos para la persona y humanizan los hospitales, pero no hace un
uso terapéutico de la musica (contrastado por comunidad cientifica).
** EEUU - diferenciacion clara entre la musica en la medicina = Principal
diferencia:
*¢* Music Medicine (MM): Los pacientes pueden escuchar musica grabada
0 en vivo con un objetivo de bienestar desde punto de vista ludico y
estético.
¢ Musicoterapia (MT): Entran en juego la evaluacion individualizada, el
tratamiento, la evaluacion —dentro de un proceso sistematizado—, y la

relacion vincular entre el musicoterapeuta y el paciente (Trondalen y
Bonde, 2012).




éQué sabemos?

No hay cura, por lo que debemos centrarnos en...

LOGRAR LA
MAYOR
CALIDAD DE
VIDA

CONSEGUIR EL

MENOR
SUFRIMIENTO




Fisiologico

Con la UCPP...
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¢ Qué objetivos?
** Objetivos generales:

¢ Facilitar una experiencia de relajacidon y poder evadirse de los problemas o
situaciones que producen estrés o ansiedad

*¢* Mejorar la interrelacidon y expresion de emociones entre familiares, cuidador
principal y equipo de personal sanitario

** Objetivos especificos:
¢ Ayudar a relajarse
¢ Favorecer el control de sintomas
¢ Mejorar el estado animico
*** Rebajar/mejorar los niveles de ansiedad
¢ Facilitar la expresion y comunicacidon de emociones
** Fomentar el manejo personal de las emociones
+» Identificar los conflictos de la enfermedad y trabajar su aceptacion
¢ Vivenciar el propio proceso de la enfermedad
** Mejorar las constantes
** Aumentar la capacidad respiratoria




éQué hacemos?

% Llevar musica a la casa, entrar y cambiar el entorno

¢ Ver ritmo cardiaco y respiratorio, ADAPTARLO y jconvertirlo en
musica!

** Quitar el foco del dolor por ese instante que luego, se va
; B perpetuando en el tiempo

**Escuchar, estar y ofrecer, al nifio y su familia

Bienestar, confort, sonoridad, miradas, sonrisas,
silencios necesarios...

iSus silencios son mucho mas largos que los nuestros,
porque necesitan mas tiempo!



iCoémo lo hacemos?

¢ Crear momentos musicales con objetivos especificos disfrazados

* iiCOMUNICACION verbal, no verbal y para verbal!!

% ¢Qué necesita el nino? jBuscar cambios bioquimicos qué necesita!
"N ] 2% -"-1;?-:';3;'

% ¢Y su familia?




é Dificultades?

 La" de encontrar herraml' tas de evaluacién”
para . clones..C dapia en Cuidados
Paliativos ® :

* La falta de rece
de musmoterapeuta

101 de‘la profesion

» Poca visibilidad yiEBROCIT | '_r‘abé-’jo desde la MT
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Las familias, dicen...

“La musicoterapia és un dels millors moments del
dia on tot es tura per complet (no hi ha metges,
fisio, logo, psico...) només sa mama, en T. i la
musica de na Laura que ens regala amb la seva
dolcor, i fa que en T. es relaxi per complet, i aixo és
una cosa molt dificil per les seves dificultats que té.
Aixi que una passadalll Gracies per regalar-mos
aquests moments!!!” - Maite, mama de T.
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IGRACIAS!

£ B www.imtpulsomusicoterapia.com

ﬁ imtpulsomusicoterapia
' O ' @imtpulsomusicoterapia

M info@imtpulsomusicoterapia.com
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C F
- Hay tanto que quiero contarte
G C
hay tanto que quiero saber de ti
F G
ya podemos empezar poco a poco
F G
cuéntame que te trae por aqui
C F
No te asustes de decirme la verdad
G C
eso nunca puede estar asi tan mal
F G
yo también tengo secretos para darte
F G C
Y que sepas que ya ho me sirven mas

E F
Hay tantos caminos por andar

G C F G
Dime si tu quisieras andar conmigo
G C F G
Cuéntame si quisieras andar conmigo
G C F G
Dime si tu quisieras andar conmigo
G C F G
Cuéntame si quisieras andar conmigo

Analicemos...

Julieta Venegas — Andar
contigo

Estoy ansiosa por soltarlo todo
desde el principio hasta llegar al dia de hoy
una historia tengo en mi para entregarte
una historia todavia sin final
Podriamos decirnos cualquier cosa
incluso darnos para siempre un siempre no
pero ahora frente a frente, aqui sentados
festejemos que la vida nos cruzo

Hay tantos caminos por andar

Dime si tu quisieras andar conmigo
Cuéntame si quisieras andar conmigo
Dime si tu quisieras andar conmigo
Cuéntame si quisieras andar conmigo



