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““Ser una enfermera es hacer lo que nadie mas quiere hacer, de una manera que
nadie mas lo puede hacer y en cualquier circunstancia” Rawsi Williams



RESUMEN

INTRODUCCION: La Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) es una unidad hospitalaria que
trata a pacientes criticos bajo la direccién de especialistas en Medicina Intensiva. Los
pacientes criticos pueden sentir ansiedad, miedo, confusién y vulnerabilidad en la UCI. La
humanizacién de la atencidn en la UCI implica centrarse en el paciente, preservando su
dignidad. La musicoterapia es una intervencién terapéutica que puede ayudar a reducir la
ansiedad y el dolor en pacientes de UCI. También puede mejorar su descanso y acelerar su
recuperacion. La musicoterapia se basa en la idea de que la musica tiene propiedades
curativas, y es importante personalizarla segln las preferencias de los pacientes para que
sea efectiva.

OBIJETIVOS: El objetivo general de la investigacién es evaluar la efectividad de la
musicoterapia en la reduccion del dolor y la ansiedad en pacientes de la UCI.

METODOLOGIA: Se realizé una busqueda de literatura cientifica para identificar y
seleccionar estudios relevantes. Se buscaron articulos en cuatro bases de datos: Pubmed,
Cuiden Plus, Dialnet y Cochrane. Y se obtuvo informacién de 10 paginas webs diferentes.

RESULTADOS Y DISCUSION: La musicoterapia en la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI)
ayuda a reducir el dolor, la ansiedad y el estrés en los pacientes y contribuye a mejorar su
bienestar emocional y fisico durante su recuperacion. La personalizacion de las sesiones de
musicoterapia segun las preferencias individuales de cada paciente y la evaluacién
continua por parte de los profesionales de la salud son ambos factores importantes que
mejoran la efectividad de la musicoterapia. Los efectos asociados con diferentes tipos de
musica varian segun las preferencias individuales, lo que puede influir en su efectividad en
la terapia. La musicoterapia no sustituye la atencion médica o psicoldgica, pero puede ser
una herramienta terapéutica efectiva que complementa otros enfoques terapéuticos. La
musicoterapia también se ha asociado con mejoras significativas en la calidad del suefio y
puede reducir el uso excesivo de medicamentos, lo que promueve un ambiente mas
amigable y propicio para la comunicacion y la expresion de los pacientes en la UCI.

CONCLUSIONES: La UCl puede generar ansiedad en los pacientes, y es importante evaluar
a cada paciente antes de comenzar las sesiones de musicoterapia para obtener mejores
resultados. La musicoterapia puede reducir la ansiedad y el dolor en pacientes de UCI,
contribuyendo a su bienestar general y proceso de recuperacion. Personalizar la
intervencion de musicoterapia segun las preferencias de cada paciente podria mejorar su
efectividad. La musicoterapia también puede ayudar a reducir la necesidad de
medicamentos y mejorar la calidad del descanso del paciente, acelerando asi su
recuperacion. Se recomienda utilizar la musicoterapia como una terapia complementaria y
no como un reemplazo de la atencidn tradicional. Combinando ambas se pueden obtener
mejores resultados

PALABRAS CLAVE: Musicoterapia, dolor, UCl y ansiedad



GLOSARIO DE SIGLAS, ACRONIMOS Y ABREVIATURAS

Art Articulos
COVID-19 Enfermedad por coronavirus 2019.

NIC La clasificacion de intervenciones de enfermeria NIC (Nursing
Interventions Classification), es un listado organizado que recoge

las intervenciones o cuidados que realizamos las enfermeras.
REA Unidad de Reanimacién
uci Unidad de Cuidados Intensivos.

% Porcentaje.
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1 INTRODUCCION

s

La Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) se define como ““unidad hospitalaria
donde se tratan los pacientes criticos de cualquier origen bajo la direccion de médicos
especialistas en Medicina Intensiva (intensivistas). En ocasiones, por el tamano del
hospital, hay diferentes secciones de la UCI (UCI polivalente, UCI de politrauma, UCI de
neurocriticos, etc.), dentro del Servicio de Medicina Intensiva’ (1). También se define
como “‘La seccion de un hospital o centro de atencidn médica que proporciona
atencién a pacientes con problemas de salud potencialmente mortales. Estos
pacientes necesitan monitoreo y tratamiento constantes, lo cual puede incluir soporte
para las funciones vitales. Los tipos comunes de equipos usados en la UCI incluyen
monitores cardiacos, ventilacion mecanica, sondas de alimentacion, vias intravenosas,
drenajes y catéteres. La UCI también se puede denominar unidad de terapia intensiva
o unidad de atencién critica.”’(2). El paciente critico es definido por la Sociedad
Americana de Medicina Intensiva, como aquel que se encuentra fisiolégicamente
inestable, que requiere soporte vital avanzado y una evaluacion clinica estrecha con
ajustes continuos de terapia segun evolucion (3). Los pacientes en UCI pueden
experimentar ansiedad, miedo, confusiéon y vulnerabilidad debido a su condicidn critica
y al entorno hospitalario. Es importante brindarles apoyo emocional y psicoldgico
durante su estancia. La ansiedad y el dolor estan fuertemente correlacionados, de
manera que la suma de ambos puede desencadenar una mayor necesidad de
analgesia en el paciente (4,5).

En sus inicios, las UCI se centraban mas en aspectos biomédicos, como el diagndstico y
el tratamiento, con menos énfasis en el bienestar emocional y la humanizacién de la
atencién. Sin embargo, la sociedad actual exige un enfoque mas integral de la salud,
gue reconozca la importancia de aspectos como la empatia, la compasion, la
comunicacion, la justicia y el cuidado al final de la vida. Humanizar la UCI, implica
centrarse en la persona que esta siendo atendida; preservando su dignidad y valores
(6,7). Entre las estrategias definidas dentro del proyecto Humanizaciéon de la UCI
(HUCI) se incluyen: abrir las puertas de la UCI a los familiares, flexibilizar las politicas de
visita y permitir la participacion de la familia en los cuidados del paciente (8,9). Segun
el proyecto HUCI, la musicoterapia puede ser una herramienta no farmacolégica util y
de facil incorporacion que puede consistir en escuchar musica, tocar instrumentos
musicales, cantar o componer musica. Dentro del Proceso de atencion de enfermeria,
segln su NIC (Clasificacion de intervencién enfermera) la musicoterapia se define
como: ““Utilizacién de la musica para ayudar a conseguir un cambio especifico de
conductas, sentimientos o fisiolégico’”. Se basa en la idea de que la musica tiene
propiedades curativas que pueden ser aprovechadas para tratar diferentes problemas



de salud, como el dolor y la ansiedad. En la UCI, el dolor y la ansiedad son dos
problemas comunes entre los pacientes que pueden afectar negativamente su
recuperacion (9).

Existen diversas herramientas para estimar el nivel de dolor de los pacientes criticos,
siendo una de ellas, la escala Critical Care Pain Observation Tool (CCPOT) que evalua el
dolor en adultos ingresados en estas unidades. Este instrumento valora el nivel de
dolor basdndose en la observaciéon de la conducta del paciente, expresion facial,
inquietud, rigidez de las extremidades y la coordinacion de los movimientos
respiratorios durante procedimientos dolorosos (8).

El primer uso terapéutico de la musica como una forma de humanizar la atencién de la
salud fue llevado a cabo en 1859 por la enfermera Florence Nightingale. Utilizé la
musica como recurso terapéutico para disminuir el dolor fisico y emocional de
soldados heridos en las Guerras Mundiales | y Il. En la actualidad existe un interés
creciente por encontrar intervenciones de enfermeria que promuevan la relajaciony el
bienestar del paciente durante el ingreso hospitalario, ya que éste supone una fuente
de estrés importante, tanto para el paciente como para sus familiares. Desde
mediados del siglo XX la musicoterapia aparece en la bibliografia de enfermeria como
una intervencion potencialmente eficaz para disminuir la ansiedad y dolor de los
pacientes (3,9).

La Federacion Mundial de la Musicoterapia (WFMT)(10) la defini6 como: “El uso
profesional de la musica y sus elementos como una intervencion en entornos médicos,
educacionales y cotidianos con individuos, grupos, familias o comunidades que buscan
optimizar su calidad de vida y mejorar su salud y bienestar fisico, social, comunicativo,
emocional, intelectual y espiritual. La investigacion, la practica, la educacién y el
entrenamiento clinico en musicoterapia estan basados en estandares profesionales
acordes a contextos culturales, sociales y politicos”.

La musica se relaciona con cambios fisioldgicos, que se traducen en beneficios
terapéuticos en el paciente como favorecer la relajacién ayudando a disminuir el nivel
de ansiedad y dolor (4). El uso de la musicoterapia es un método facil, econémico y
seguro; tanto es asi que se recomienda aplicar la musicoterapia como parte de los
cuidados de enfermeria. La musicoterapia induce respuestas afectivas por parte del
paciente, ademas actua directamente sobre el sistema nervioso simpatico, reduciendo
su actividad (5,11).



2 JUSTIFICACION

Durante mis practicas como enfermero en el Hospital Universitario de Soria, tuve la
oportunidad de trabajar en la REA (Unidad de Reanimacién), atendiendo a pacientes
criticos con altos niveles de estrés y dolor. Esta experiencia me llevd a reflexionar
sobre la posibilidad de encontrar estrategias para aliviar estas condiciones adversas.
Me di cuenta que en la UCI es lugar donde se encuentran los pacientes mds criticos,
por lo que me interesé en buscar alguna solucién de facil aplicacion con el que se les
pudiera ayudar.

Fue entonces cuando surgid la idea de explorar la musicoterapia como una opcion
beneficiosa para aquellos pacientes que experimentan estrés, dolor, ansiedad o
depresién en estos ambientes. Como profesional de la salud, he sido testigo del
impacto negativo que estos factores pueden tener en la recuperacion de los pacientes.
El dolor y la ansiedad estan a la orden del dia en el hospital, y sobre todo en zonas
como la UCI, y muchas veces los pacientes se encuentran en ambientes frios vy
distantes que no facilitan su recuperacion.

Por tanto, como futuro profesional de enfermeria, considero fundamental hacer todo
lo posible para ayudar a los pacientes a sentirse mejor y recuperarse lo mas rapido
posible, o al menos brindarles una estancia mas llevadera. Es por eso que decidi
investigar en el campo de la musicoterapia. La musica se presenta como una
herramienta no invasiva que puede contribuir significativamente a mejorar el
bienestar de los pacientes, reduciendo su ansiedad y aliviando su dolor.

Es importante destacar que la musicoterapia no reemplaza los tratamientos médicos
convencionales, sino que se integra como un complemento valioso para promover la
salud. Al aprovechar el poder terapéutico de la musica, esta disciplina puede mejorar
el bienestar emocional, reducir el estrés y fortalecer los vinculos sociales. Por lo tanto,
es crucial utilizar la musicoterapia en colaboraciéon con otros tratamientos médicos
para brindar una atencion integral y personalizada.

Ademas, considero que es fundamental que todos los profesionales de la salud
trabajen juntos para aprovechar de manera efectiva los beneficios de la musicoterapia
en los pacientes. En resumen, elegi investigar y difundir el uso efectivo de la musica en
la UCI porque creo que es una herramienta valiosa que puede contribuir al bienestar
de los pacientes, y quiero desempefiar un papel activo en ese proceso.



3 OBJETIVOS

e Objetivo general:

- Evaluar los beneficios de la musicoterapia en la reduccion del dolor y la
ansiedad en pacientes en la unidad de cuidados intensivos (UCI).

e Objetivos especificos:

- Analizar la aplicacién de la musicoterapia en pacientes ingresados en la
UCI.

- ldentificar los efectos asociados a la musicoterapia y cédmo influyen los
distintos tipos de musica.

- Determinar la efectividad de la musicoterapia como tratamiento
complementario a los farmacos en la UCI.



4 METODOLOGIA

4.1 Diseiio

Antes de hacer esta revision bibliografica, se llevd a cabo una investigacion
exhaustiva de literatura cientifica existente. La busqueda se disené tomando en cuenta
el tema seleccionado y la pregunta de investigacién. Este enfoque nos permitié
identificar y seleccionar los estudios relevantes que abordaran el tema de interés y

proporcionaran informacién sobre la intervencioén.

Para realizar esta investigacién, se ha llevado a cabo una exhaustiva busqueda
bibliografica en cinco bases de datos relevantes en el campo de la salud: Pubmed-
Medline (Base de datos de literatura cientifica), Cuiden Plus (Base de datos de
enfermeria), Dialnet (Base de datos de literatura académica) y Cochrane (Organizacién
dedicada a la investigacion en salud y la produccion de revisiones sistematicas). Para la
busqueda de estos articulos se realizaron numerosas formulas de busqueda con las
palabras clave y los operadores booleanos, esto se detalla en el Anexo A.

La pregunta de investigacién planteada fue la siguiente: “¢En qué modo puede la
musicoterapia ser beneficiosa en el manejo pacientes criticos sometidos al dolor y la
ansiedad?”

4.2 Busqueda y seleccion de trabajos

Se establecieron criterios de inclusion para la seleccidon de los articulos. Estos
fueron:

- Elidioma: espafiol, inglés o portugués.

- La edad: estudios que incluyeran a personas mayores de 18 anos.

- Fecha de publicacién: 2013-2023

- Se buscé estudios que investigaran el uso de métodos no farmacoldgicos.

- Textos de acceso libre entre los que se incluyen articulos cientificos,
revisiones sistematicas, ensayos clinicos y estudios de caso.

Por otro lado también se aplicaron estos criterios de exclusién:

- Se excluyeron aquellos estudios que se centraban en pacientes pediatricos
0 neonatos.

- Aquellos que involucraban a pacientes con alteraciones neurolégicas o
problemas auditivos.

- Los que no estaban directamente relacionados con el tema de
investigacion.



Estos criterios de exclusidon se aplicaron para asegurar la relevancia y la coherencia de
los estudios incluidos en la revisién.

Para realizar esta busqueda ademas se utilizaron diferentes palabras clave para llevar a
cabo la busqueda bibliografica. Estas palabras clave incluyeron "musicoterapia",
"unidad de cuidados intensivos (UCI)", "enfermeria", "dolor", "ansiedad" y "adulto”,
como se ve en la tabla 1. Cada una de estas palabras clave fue seleccionada
cuidadosamente con el objetivo de encontrar estudios relevantes que abordaran el
uso de la musicoterapia en pacientes adultos en unidades de cuidados intensivos,
especificamente en relacién con la reduccién del dolor y la ansiedad.

Se utilizaron los buscadores booleanos como herramienta para realizar una busqueda
precisa y obtener resultados relevantes ("AND", "OR" y "NOT"). Y asi filtrar mejor la
informacidén. Con ello después se realizaron diferentes combinaciones en la busqueda,
gue estan reflejadas en el Anexo C. Y para ordenar la busqueda vy el proceso se realizd

un prisma.

En total, se encontraron 161 articulos en las bases de datos seleccionadas. Después de
aplicar los criterios de inclusion y exclusion, se excluyeron 120 articulos, dejando un
total de 41 articulos para su analisis posterior.

Después de la lectura del titulo y el resumen de los 41 articulos seleccionados, se
excluyeron 16 por no ajustarse a los intereses especificos de la investigacion,
guedando un total de 24 articulos finales para su analisis completo, tras este andlisis se
excluyeron 8 quedando un total de 17 articulos finales para su analisis y utilizacién en
la investigacién. A esto ademads hay que afadir las 9 paginas web que se utilizaron en
esta revision.



TABLA 1 Descriptores DeCs/MesH y palabras clave

Descriptores de CCSS- DeCs o MeSH

DeCs

MesH

Musicoterapia

Music Therapy

Unidades de Cuidados Intensivos (UCI)

Intensive Care Units

Enfermeria Nursing
Dolor Pain
Adulto Adult
Ansiedad Anxiety

Palabras clave

Musicoterapia, UCI, enfermeria, dolor, ansiedad y adulto




Paginas web Numero de articulos encontrados tras la busqueda en
base de datos.

N=9
N=161
Pubmed: 76 Dialnet: 17

Cuiden plus: 22 Cochrane: 46

N= 161 (Art)+9
(Paginas Web)

Articulos excluidos tras la aplicacion de criterios de inclusion.

N=120

Numero de articulos seleccionados para la lectura de titulo y resumen

N= 40 (Art) + 9 (Paginas Web)

Articulos excluidos tras la lectura del titulo y el resumen.

Numero de articulos seleccionados para un analisis completo.

N= 24 (Art) + 9 (Paginas Web)

Articulos excluidos tras lectura completa del texto.

N=7

Numero de articulos incluidos en la revision bibliografica.

N=17 (Art) + 9 (Paginas Web)

Figura 1. Diagrama de flujo representativo de la seleccion de articulos. Fuente:
Elaboracién propia, modificacién de la propuesta PRISMA (12).



5 RESULTADOS Y DISCUSION

5.1 Analizar la aplicaciéon de la musicoterapia en pacientes ingresados en la
UCl.

Los pacientes que recibieron sesiones de musicoterapia experimentaron una
disminucién significativa en los niveles de dolor en comparacidon con el grupo de
control que no recibid tratamiento de musicoterapia. Seria interesante profundizar en
los mecanismos exactos a través de los cuales la musica puede influir en la percepcion
del dolor, como la distraccién, la liberacién de endorfinas u otros procesos fisioldgicos
(13). Ademas del control del dolor, se encontré que la musicoterapia también tuvo un
impacto positivo en la ansiedad y el estrés de los pacientes de la UCI (14).

Lo ideal para estas sesiones de musicoterapia es que antes de comenzar el tratamiento
es fundamental realizar una evaluacién inicial de cada paciente. Esto puede incluir
entrevistas con él y su familia, revisiéon del historial médico y consideracién de las
necesidades y preferencias individuales del paciente. De esta forma se conoce mejor
sus gustos en cuanto a musica, y asi son mas efectivas las sesiones, ayuda a determinar
los objetivos terapéuticos y el enfoque adecuado para cada caso (15). Se disefia un
plan de tratamiento con base en la evaluacion inicial, de esto se encargan los
profesionales de la salud, desarrollando uno personalizado para cada paciente. Este
plan puede incluir desde la frecuencia y duracién de las sesiones, el volumen que se
da, la seleccion de musica, el uso de instrumentos musicales, entre otros elementos
(14,15).

El entorno de la UCI puede llegar a ser una fuente de ansiedad ya que estd lleno de
ruidos, de gente desconocida y de condiciones que no son las habituales para los
pacientes, es importante crear un entorno confortable para la musicoterapia. Esto
puede implicar la disposicién de una sala tranquila y acogedora donde se realicen las
sesiones de musicoterapia, o aclimatar las salas de la UCIl. Se pueden utilizar
auriculares para asegurar una experiencia auditiva mas inmersiva y para bloquear los
ruidos externos. También se debe tener en cuenta la comodidad fisica del paciente,
asegurandose de que la posicion y el espacio sean adecuados para permitir su
participacion (16). Seleccionando piezas musicales personalizadas para cada paciente y
sus necesidades especificas, se consigue esta participacidon. La musica puede variar
también segun los objetivos terapéuticos que se quieran conseguir, como la relajacion,
la estimulacion cognitiva, la mejora del estado de danimo o la expresidon emocional. Se
pueden utilizar diferentes géneros musicales, ritmos y tonalidades pero esto va ir mas
acompanado de la preferencia de cada paciente. Durante las sesiones de
musicoterapia, se anima a los pacientes a participar activamente en la experiencia
musical. Para que se sientan parte del tratamiento. Esto puede incluir cantar, tocar



instrumentos, moverse al ritmo de la musica o improvisar vocalmente. Los
profesionales de la salud guiardn al paciente en estas actividades, adaptandose a sus
capacidades y necesidades individuales (16,17).

A lo largo del proceso de musicoterapia en la UCI, se deben realizar evaluaciones
peridédicas para medir los avances y realizar los ajustes necesarios. Todos los
profesionales de la salud deben colaborar estrechamente entre si y con los familiares
para evaluar el impacto de la musicoterapia en el bienestar general del paciente y
realizar cambios en el plan de tratamiento seglin sea necesario (16).

A pesar de los beneficios que se han observado en los estudios, todavia no se puede
determinar cuantas sesiones de musicoterapia son necesarias para producir efectos
significativos, ni cuanto tiempo debe durar cada sesién. Los pacientes son diferentes
entre si, y sus necesidades cambian con el tiempo y entre unos y otros, lo que significa
gue no hay un enfoque Unico que funcione para todos (13,14,15).

5.2 Identificarlos efectos asociados a la musicoterapia y como influyen los
distintos tipos de musica.

La reduccién significativa en los niveles de ansiedad, tanto a nivel psiquico como
somatico, sugiere que la musica desempena un papel importante en la regulacion
emocional y la reducciéon del estrés en los pacientes de la UCI. Estos hallazgos
respaldan la eficacia de la musicoterapia como una intervencion terapéutica
complementaria en el manejo de la ansiedad en la UCl. Los cambios positivos
observados en los parametros de ansiedad y la influencia en la reduccién de la tensidn
y agitacion son prometedores y respaldan la implementacién de programas de
musicoterapia en el cuidado de pacientes de UCI (14).

En un estudio para cuantificar los niveles de ansiedad se utilizé la Escala de Ansiedad
de Hamilton (esta escala es una herramienta para medir los niveles de ansiedad), que
consiste en 14 items que evaltuan diferentes sintomas de la ansiedad, y se puntian en
una escala del 0 al 4. La puntuacién total puede variar de 0 a 56, siendo una
puntuacién mas alta indicativa de una mayor severidad de la ansiedad. Los resultados
obtenidos fueron muy positivos, mostraron cambios significativos en los valores de
ansiedad antes y después del proceso de musicoterapia. Inicialmente, los pacientes
presentaban niveles de ansiedad severa, con una puntuacién total de 38 puntos (21
puntos en ansiedad psiquica y 17 puntos en ansiedad somadtica). Sin embargo, tras
recibir las sesiones de musicoterapia, se observé una reduccién en la ansiedad,
llegando a un nivel moderado de 19 puntos (11 puntos en ansiedad psiquica y 8 puntos
en ansiedad somatica). Esta disminucién es significativa, acercandose al umbral para
considerarse ansiedad leve, establecido en 18 puntos (14).
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Otro estudio también menciona que la musicoterapia reduce los niveles de ansiedad
en pacientes de UCI que requieren ventilacién mecénica (VMI). Ademds, se observa
gue esta disminucidn en la ansiedad esta acompafiada por un descenso en las variables
fisioldgicas, como la frecuencia cardiaca (FC), la frecuencia respiratoria (FR), la presién
arterial sistélica (TAS) y la presiéon arterial diastélica (TAD).La reduccion en los niveles
de ansiedad es un hallazgo relevante, ya que la ansiedad es comuUn en pacientes de
UCI, especialmente aquellos con ventilacion mecdnica, lo que sugiere que la
musicoterapia también puede tener un impacto positivo en la respuesta fisioldgica del
cuerpo al estrés y la ansiedad. Estos resultados respaldan la utilizacion de la
musicoterapia como una intervencion terapéutica complementaria en entornos como
la UCI (15). Sin embargo, se requiere mas investigacion para comprender los
mecanismos de la musicoterapia, asi como para evaluar su eficacia a largo plazo. La
capacidad de la musicoterapia para influir tanto en los aspectos fisioldgicos como en
los sintomas subjetivos de los pacientes, como el dolor y la ansiedad, la convierte en
una opcion a tener en cuenta para mejorar el bienestar general de los pacientes.
Aunque, es importante saber que la musicoterapia no reemplaza el cuidado médico y
la atencion tradicional, sino que se utiliza como una terapia complementaria (16).

Otro estudio, habla de que es cierto que el dolor puede generar estrés y ansiedad en
los pacientes, lo que desencadena la activacién del eje hipotalamo-hipdfisis-
suprarrenal y el sistema nervioso simpatico. Que a su vez, puede llevar a un aumento
en la frecuencia cardiaca, la presion arterial, el gasto cardiaco y la demanda de
oxigeno. Con lo que los pacientes que reciben musicoterapia han experimentado una
disminucién significativa en los niveles de ansiedad y dolor. La musicoterapia se
presenta como una herramienta Gtil para abordar el dolor, el estrés y la ansiedad en
pacientes en estado critico, lo cual puede tener un impacto positivo en su proceso de
recuperacion. Al reducir estos niveles, se crea un mejor ambiente para la recuperacién
del paciente (17,18).

Por otro lado, la influencia del tipo de musica en los resultados de los estudios puede
depender de diversos factores. Algunas investigaciones sugieren posibles efectos
especificos de géneros musicales particulares. Diferentes tipos de musica pueden
afectar variables fisioldgicas y emocionales de una forma totalmente distinta (13).
Estudios de neuroimagen han revelado que escuchar mdusica agradable puede
aumentar el flujo sanguineo cerebral en regiones especificas. Un estudio en concreto
investigd los efectos de las sonatas para piano de Mozart en los marcadores
inflamatorios en el postoperatorio, donde se observaron beneficios. Otros géneros
musicales, como la musica relajante o instrumental, han demostrado tener efectos
positivos en la reduccién del estrés, la disminucién de la presidn arterial y la relajacion
muscular (19,20). La musica energética y ritmica, como el rock o la musica electrénica,
puede aumentar la excitacidn fisioldgica y tener un efecto estimulante en las personas.

11



Este tipo de musica puede aumentar el ritmo cardiaco, la presidon arterial y la
liberacién de hormonas como la adrenalina. La musica agradable puede aumentar el
flujo sanguineo cerebral en regiones especificas, mientras que la percusién se ha
asociado con un mayor rendimiento en las células inmunitarias. La musica puede
activar el nucleo accumbens y provocar aumentos en la dopamina, al tiempo que
desactiva areas del cerebro relacionadas con el estrés (19).

Al exponer a los pacientes a diferentes musicas como la cldsica, new age, musica
instrumental, sonidos de la naturaleza o una mezcla de géneros musicales relajantes,
se ha visto que su efecto puede variar segun las preferencias personales. Algunos
estudios estandarizaron la seleccién de musica al elegir un tempo especifico, mientras
gue otros permitieron a los participantes seleccionar su propia musica. Aspectos como
el tempo, el volumen y las preferencias individuales también pueden influir en los
resultados. Algunas personas pueden responder de manera diferente a la misma
musica debido a sus experiencias personales, asociaciones emocionales o preferencias
musicales (19). Estos hallazgos respaldan la relacién entre la musica y los efectos
positivos en el cuerpo y la mente. La musica puede tener un impacto en la funcién
cerebral, la respuesta inmunoldgica y los marcadores inflamatorios, lo que sugiere su
potencial terapéutico en entornos clinicos, como la UCI (19,20).

Se ha visto que ademas la musica no solo puede ayudar a los pacientes sino también a
los profesionales. La musica clasica, cuando se reproduce a un volumen bajo o medio,
puede mejorar el rendimiento de las tareas quirurgicas al aumentar la precisiéon y la
velocidad. Sin embargo, es importante tener en cuenta el efecto distractor de la
musica, especialmente cuando se reproduce un tipo de musica fuerte o con un ritmo
alto en el quiréfano (17,18).

Las preferencias en la musica como el ritmo, la armonia y el uso de instrumentos
particulares, también parecen ser elementos importantes. Por otro lado, también
dicen que el efecto positivo de la musica no tiene porque estar relacionado con un tipo
de musica especifico. Si no que la preferencia musical individual es lo mds importante
en los efectos de la musicoterapia. Los hallazgos resaltan la importancia de
personalizar la intervencién de acuerdo con las preferencias individuales del paciente.
Estos resultados respaldan aun mas la utilizacion de la musicoterapia como una terapia
complementaria en el ambito de la salud, particularmente en entornos donde los
pacientes se encuentran en estado critico (17,18).

La musica a eleccion por un paciente puede ser utilizada para mejorar su situacion
emocional, asi como para aumentar la motivacidn y la participacién activa del paciente
en la terapia. También puede ser utilizada para mejorar la atencién y reducir la
ansiedad y dolor durante el tratamiento, lo cual es importante en el contexto de la UCI.

Se ha visto que las preferencias musicales pueden afectar la terapia en otros
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contextos, por ejemplo, en la terapia de dolor crénico. En este tipo de terapias, se
demuestra una vez mas que la musica elegida de un paciente puede ser utilizada como
un estimulo analgésico, reduciendo la percepcidn del dolor y mejorando la calidad de
vida. Con lo que sugieren que la eleccion de la musica utilizada en la musicoterapia es
importante y que, en algunos casos, las preferencias musicales del paciente pueden ser
un factor clave en la efectividad de la musicoterapia. Por lo tanto, es posible que el
efecto este muy ligado a las preferencias musicales de los pacientes, con lo que
personalizar la atencion podra mejorar el resultado de la terapia (21,22).

En un estudio donde se tuvo en cuenta se utilizd una intervencion de musica
personalizada durante un periodo de 30 minutos. Para ello, se seleccionaron de 10 a
12 canciones preferidas por cada participante, el grupo experimental se ajusto la
musica como ellos gustaran, de mientras se debian comunicar para compartir sus
sensaciones. Por otro lado, el grupo de control se mantuvo en un entorno tranquilo sin
intervencién musical. Y una vez mas los pacientes sometidos a la musicoterapia
reflejaron unas mejores sensaciones que el grupo control (16).

5.3 Determinar la efectividad de la musicoterapia como tratamiento
complementario a los farmacos en la UCI.

Aunque la musicoterapia ha demostrado ser efectiva en la reduccion del dolor
en ciertos casos, aun no puede equipararse a los efectos de la farmacologia en cuanto
al alivio del dolor. Estos son unos medicamentos que actuan directamente en los
receptores del sistema nervioso central, lo que provoca una disminucidn significativa
del dolor. Es por eso que la musicoterapia no busca sustituir estos medicamentos sino
combinarse de una forma complementaria, de esta forma la musica es una
herramienta terapéutica con la que se promueve el bienestar emocional y fisico. Si
bien puede ayudar a aliviar el dolor y reducir la ansiedad, su mecanismo de accion es
diferente al de los farmacos (20).

Es importante tener en cuenta que cada persona responde de manera diferente a los
distintos tratamientos. La musicoterapia puede ser beneficiosa como parte de un
enfoque integral para el manejo del dolor, pero en casos de dolor intenso o crénico, es
posible que se requieran intervenciones farmacoldgicas mas potentes. Es fundamental
consultar a un profesional de la salud para evaluar el mejor enfoque para el control del
dolor en cada situacién particular, y tener en cuenta las indicaciones médicas y
enfermeras. También se han observado efectos bioldgicos beneficiosos de la
musicoterapia, como la disminuciéon de los niveles de cortisol y prolactina. Estos
efectos pueden contribuir a la reduccidén de la necesidad de sedantes en los pacientes
ingresados (20,23).
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La formacién del personal de la UCI en habilidades de comunicacion y la
implementacién de actividades de ocio y entretenimiento, como la musicoterapia,
pueden desempefar un papel importante en la atencion en la UCI, de esta forma se
puede reducir el uso excesivo de sedantes y analgésicos en la UCI, ya que estos puede
tener efectos adversos, como el aumento del tiempo de ventilacion mecanica, la
prolongacion de la estancia en la UCI, el incremento de las tasas de neumonia
nosocomial y la mortalidad. Por lo tanto, es importante buscar alternativas no
farmacolégicas, como la musicoterapia, que puedan ayudar a reducir la necesidad de
medicamentos y a crear un entorno mas amigable y propicio para la comunicacion y la

expresion de los pacientes (23,24).

Se ha demostrado que la musicoterapia también se ha asociado con mejoras
significativas en la calidad del suefio en los pacientes de la UCIl. La musica suave vy
relajante puede ayudar a crear un ambiente tranquilo y propicio para el descanso, lo
gue a su vez puede mejorar la calidad del suefio de los pacientes y contribuir a su
bienestar general, que esto a su vez reduce el dolor y la ansiedad. Es importante
destacar que la musicoterapia se utiliza como complemento a otros tratamientos vy
enfoques terapéuticos en la UCI. No reemplaza la atencién médica o psicoldgica, pero
puede ser una herramienta terapéutica efectiva para promover el bienestar emocional
y mejorar la experiencia de los pacientes en la UCI. También se ha mostrado efectiva
en la reduccion del dolor en pacientes que experimentan dolor crénico. La musica
puede funcionar como una distraccion agradable, desviando la atencion del dolor y
promoviendo una sensacion de relajacion y bienestar. Ademas, la musica puede
ayudar a modular la respuesta emocional al dolor, reduciendo la ansiedad y la
depresion asociadas. En el tratamiento del dolor crénico, la musicoterapia puede ser
utilizada como una terapia complementaria a otras intervenciones médicas, como la
medicacion, la fisioterapia o la terapia cognitivo-conductual. Al combinarse con estas
modalidades de tratamiento, la musicoterapia puede potenciar sus efectos y brindar
alivio adicional a los pacientes (24).

La musica puede ayudar a reducir la percepcion del dolor y la ansiedad asociados con
procedimientos médicos. Los estudios han demostrado que la musica puede tener
efectos beneficiosos en la activacion de areas cerebrales relacionadas con el dolor,
como la corteza cingulo-frontal, la sustancia gris periacueductal y el tdlamo posterior.
Estas areas estan implicadas en la modulacién del dolor, y la musica puede influir en su
activacion, lo que a su vez puede reducir la intensidad del dolor experimentado.
Ademads de la reduccion del dolor y la ansiedad, se ha observado que la musica
también puede mejorar la satisfaccion del paciente. La musica actia como una
distraccion placentera y puede hacer que el tiempo parezca pasar mas rapido, lo que
contribuye a una experiencia mas positiva para el paciente en las intervenciones
medicas que se le puedan realizar (24,25).
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Con lo que indican que la musicoterapia puede ser utilizada para reducir la ansiedad y
el estrés en los pacientes de la UCI, lo que a su vez puede disminuir sus necesidades
farmacolégicas. Ademas, la musicoterapia ha demostrado ser efectiva para mejorar la
calidad de vida y el estado emocional de los pacientes, lo que sugiere que puede ser
utilizada como un enfoque terapéutico complementario y efectivo. Aunque la
investigacion es limitada, se ha demostrado que la musicoterapia puede reducir el
dolor y la ansiedad en los pacientes de la UCI, lo que sugiere que la musica puede ser
usada como un tratamiento complementario en lugar de, o en combinacion con, la
terapia farmacoldgica. Los estudios también indican que la musicoterapia puede
mejorar la calidad del suefio de los pacientes de la UCI, lo que puede reducir la
necesidad de medicamentos para el suefio y mejorar la recuperacion del paciente
(25,26).
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6 CONCLUSIONES

La Unidad de Cuidados intensivos atiende a pacientes criticos, los cuales
precisan de atencién estrecha y evaluacidn continua de su evolucidn clinica.

La UCI es un entorno desconocido para el paciente, pudiendo experimentar
ansiedad y miedo, por ello debemos brindarles apoyo psicolégico y emocional
durante su estancia.

La aplicacién de la musicoterapia como herramienta terapéutica contribuye a
reducir la necesidad de farmacos para el control del dolor y la ansiedad del
paciente critico mejorando los resultados del tratamiento.

Es importante aplicar una evaluacién inicial individualizada antes de comenzar
con las sesiones de musicoterapia, considerando necesidades y preferencias
particulares mejorando asi su efectividad.

La musicoterapia no debe ser utilizada como un remplazo de la atencién
convencional sino como una terapia complementaria que puede ayudar a
mejorar la recuperacion del paciente critico.
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ANEXO A: Bases de datos y formulas de busqueda

BASES DE DATOS Y FORMULAS DE BUSQUEDA

PUBMED

CUIDEN PLUS

DIALNET

COCHRANE

(("Music
Therapy"[Mesh]) AND
"Intensive Care
Units"[Mesh]) NOT
"Pediatric
Nursing"[Mesh]))

("musicoterapia”) AND
(("ucI”) AND(("dolor")
AND(("ansiedad")
NOT(("nifios"

NOT("bebes")))))

Music Therapy AND
UCI AND pain

(Music Therapy) AND
(Intensive Care Units) AND
(pain) AND (anxiety) NOT
(child) NOT (infant)

((("Music
Therapy"[Mesh]) AND
"Intensive Care
Units"[Mesh]) NOT
"Pediatric
Nursing"[Mesh]) NOT
"Infant"[Mesh]

[aut= musicoterapia]
and [aut= UCl] and
[aut= dolor] and [aut=
ansiedad] and [aut=
enfermeria]

(Musicoterapia) AND
(ucr

(Music Therapy) AND
(Intensive Care Units) AND
(Adult) NOT (child) NOT
(infant)

((Music Therapy) AND
(Intensive Care Units))
AND (Nursing) NOT
(infant) NOT (Child))

[aut= musicoterapia]
and [aut= UCl] and
[aut= dolor] and [aut=
ansiedad] and [aut=
enfermeria] or [aut=
musica]

MusicTherapy AND
Ucl

Music Therapy) AND
(nursing) AND (UCI) AND
(Adult)

(Music Therapy) AND
(nursing) OR
(Intensive Care Units)




ANEXO B: Criterios de inclusion y exclusion

CRITERIOS DE INCLUSION

CRITERIOS DE EXCLUSION

Espanol o inglés o portugués

Estudios basados en pacientes pediatricos o
neonatos

Adultos +18

Pacientes con alteraciones neuroldgica

Ultimos 10 afios

Paciente con problemas auditivos

Métodos no farmacolégicos

Tema que no se ajusta a mi trabajo

Paciente consciente

Texto libre

ANEXO C: busquedas en bases de datos

BASES DE DATOS

- PUBMED

PERFIL DE BUSQUEDA

Resultados

Busqueda avanzada

Documentos seleccionado (referencia)

Criterios de inclusion

(("Music Therapy"[Mesh]) | 30 5 afios

AND "Intensive Care . )

Units"[Mesh]) NOT Texto libre gratis
"Pediatric Espafiol o Ingles
Nursing"[Mesh])) NOT

(COVID 19) 7

((("Music Therapy"[Mesh]) | 10 5 afios

AND "Intensive Care _ )

Units"[Mesh]) NOT Texto libre gratis
"Pediatric Espafiol o Ingles

Nursing"[Mesh]) NOT

"Infant"[Mesh] 2

((Music Therapy) AND 7 5 afios

(Intensive Care Units))
AND (Nursing) NOT
(infant) NOT (Child))

Texto libre gratis
Espafiol o Ingles

2




(Music Therapy) AND 29 5 afios
(nursing) OR (Intensive T I .
Care Units) exto completo gratis
Revisidn sistematica
Espafiol o Ingles
3
BASES DE DATOS — DIALNET
PERFIL DE BUSQUEDA Resultados Documentos seleccionado (referencia)

Busqueda avanzada

Criterios de inclusion

10 5 afios
Texto libre
(Musicoterapia) AND (UCI)
Espafiol o Ingles
4
6 10 aflos

Music Therapy AND UCI

Articulo de revista
Texto completo
Espafiol o Ingles

3




Music Therapy AND UCI
AND pain

10 afos
Texto completo
Espafiol o Ingles

1

BASES DE DATOS: CUIDEN PLUS

PERFIL DE BUSQUEDA

Resultados

Busqueda avanzada

Documentos seleccionado (referencia)

Criterios de inclusion

("musicoterapia")AND(("UCI" | 15 5 afios

JAND(("dolor")AND(("ansied

ad")NOT(("nifios")NOT("beb Texto libre

es"))))) 5 , .
Espafiol o Inglés o portugués
2

[aut= musicoterapia] and 7 5 afios

[aut= UCI] and [aut= ib

dolor] and [aut= Texto libre

ansiedad] and [aut= Espafiol o Inglés o portugués

enfermeria]
2

[aut= musicoterapia] and |0 5 afios

[aut=UCI] and [aut=
Texto libre

dolor] and [aut=
ansiedad] and [aut=
enfermeria] or [aut=
musica]

Espafiol o Inglés o portugués

0




BASES DE DATOS: COCHRANE

PERFIL DE BUSQUEDA

Resultados

Busqueda avanzada

Documentos seleccionado (referencia)

Criterios de inclusion

(Music Therapy) AND 33 10 afios
(Intensive Care Units) AND <) y
(pain) AND (anxiety) NOT Espanol o Ingles
9
(Music Therapy) AND 12 2 afio
(Intensive Care Units) AND <ol y
(Adult) NOT (child) NOT Espanol o Ingles
(infant) Ensayo clinico
5
(Music Therapy) AND 1 Espafiol o Inglés

(nursing) AND (UCI) AND
(Adult)

Ensayo clinico

1

\
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