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RESUMEN

El tratamiento de hemodidlisis requiere de los pacientes intensas restricciones y la necesidad de
seguidas sesiones de dialisis que influyen directamente en la calidad de sus vidas. El objetivo de este
estudio fue determinar cdémo el ritmo cuaternario influye en la percepcion del tiempo y las emociones
y la aparicion de las complicaciones mas comunes (hipertensién arterial y dolor) durante la
hemodidlisis en relacién con la intervencion musical. El estudio fue realizado en un hospital privado
con 38 pacientes en hemodialisis, que se sometieron a una sesion de improvisacion musical en un
teclado, en la que lo subjetivo, el estado clinico y la percepcion del tiempo se evaluaron como
controles durante la intervencion musical y después de la intervencion. Mas del 80% de los pacientes
se sentian mejor y también noté que el tiempo pasaba mas rapido después de la intervencion. En el
contexto clinico, el estudio sugiere que la musica improvisada actla positivamente, pero no fue un
factor decisivo en la diminucién de los cuadros de la hipertensién arterial y el dolor.

RESUMO
O tratamento da hemodidlise impOe aos pacientes intensas restricbes e a necessidade das

constantes sessoes dialiticas influencia diretamente na qualidade de vida dessas pessoas. O objetivo
deste estudo foi verificar como o ritmo quaternério influencia a percepcéo de tempo e emocdes, bem
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como a ocorréncia das complicagdes mais comuns (hipertenséo arterial e dor) durante uma sessao
de hemodialise em relagédo a intervencdo musical. O estudo foi realizado em um hospital privado,
com 38 pacientes em hemodidlise, que se submeteram a uma sessao de improvisacdo musical em
um teclado, nas quais os estados subjetivos, os estados clinicos e a percepgdo temporal foram
avaliados como controle, durante a intervengdo musical e apds a intervencdo. Mais de 80% dos
pacientes se sentiu melhor e também percebeu o tempo passar mais rapido apés a intervencéo. No
ambito clinico, o estudo sugeriu que a musica improvisada agiu positivamente, mas nao foi fator
decisivo para a diminuicdo dos quadros de hipertenséo arterial e dor.

ABSTRACT

The treatment of hemodialysis patients requires intense restrictions and the need for constant dialysis
sessions directly influences the quality of their lives. The objective of this study was to determine how
the pace compounds influences the perception of time and emotions and the appearance of the most
common complications (hypertension and pain) during hemodialysis in relation to musical
intervention. The study was conducted in a private hospital with 38 patients on hemodialysis, who
underwent a session of musical improvisation on a keyboard, in which the subjective, clinical status
and time perception were assessed as controls during and after the intervention. More than 80% of
patients felt better and also noticed the time go faster, after the intervention. In the clinical setting, the
study suggested that improvised music acted positively, but it was not a decisive factor in the
decrease of the tables of hypertension and pain.

INTRODUCCION

La enfermedad renal cronica es una enfermedad de morbilidad y mortalidad elevada. La
incidencia y la prevalencia de la enfermedad en estado terminal est4d aumentando
progresivamente cada afio en proporciones epidémicas en Brasil y en el mundo).

La insuficiencia renal crénica es una enfermedad definida como la pérdida definitiva de las
funciones renales, donde el paciente debe seguir un riguroso tratamiento basado en dietas
especificas, control médico y, en general, tratamiento dialitico. El tratamiento impone a los
pacientes fuertes restricciones, evidenciando, en consecuencia, diferentes manifestaciones
psiquicas y comportamentales, la mayoria de caracter negativo, relacionadas con la
méquina de hemodialisis, que de forma ambigua sefiala la posibilidad del mantenimiento de
la vida social asociada a restricciones, dependencia, frustraciones y temores difusos,
incluyendo el temor a la muerte, generando estados estresantes tanto a nivel fisico como
psiquico ().

La calidad de vida del paciente renal crénico es muy importante en relacion a la
supervivencia de estas personas. De entre los diversos factores que comprometen la calidad
de vida de esos pacientes, destacamos la realizacion de sesiones constantes de
hemodialisis. (3)

La hemodialisis es un método de depuracion extracorporea (realizada en general 3 veces
por semana con una duracion de 3 a 4 horas cada sesion) por el cual la sangre obtenida por
acceso vascular entra en contacto con una solucién de dialisis y un filtro especial que usa
una membrana semipermeable artificial la cual sustituye a los glomérulos y tabulos renales
como filtro. Por medio de esa membrana ocurren intercambios por difusion, filtracion y
conveccion. El exceso de agua es quitado de la sangre por ultrafiltracion. El circuito
extracorpéreo tiene un equipamiento de complejidad variable que prepara, calienta, evalla y
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proporciona la solucion de dialisis, impulsa la sangre con una bomba y monitoriza una serie
de parametros del proceso. Tras la purificacion de la sangre, esta es devuelta al cuerpo. @)

Investigando nuevas formas de cuidado que pudiesen mejorar la asistencia prestada a esos
individuos, surgio la utilizacion de la masica como forma de cuidado. La intervencion musical
proporciona un cuidado més humanizado, ademas de ser un recurso facilitador de
comunicacion ) y tener un nivel elevado de aceptacion entre los pacientes ().

La musica forma parte de la naturaleza de los seres humanos, ya que sus componentes
basicos como el ritmo, la melodia y la armonia son comunes a la composicion de nuestro
organismo. Esta semejanza se evidencia al observar el ritmo cardiaco, la sincronizacion al
caminar, la melodia o el volumen de nuestras voces al hablar (7).

La enfermeria debe valorar a los pacientes con Insuficiencia renal cronica con tratamiento
dialitico como un ser biopsicosocial, ya que los aspectos emocionales son determinantes
para el éxito del tratamiento y para la mejora de la calidad de vida ). La musica, segun
sefalan los estudios, intencionadamente bien conducida, puede ser un recurso terapéutico
relevante y puede contribuir favorablemente en el individuo ayudandolo a desarrollar nuevas
estrategias de enfrentamiento (9) y también puede interferir en los estados subjetivos.

Los estados subjetivos pueden entenderse como hechos de la consciencia caracterizados
por diversas percepciones y, en gran parte, por emociones, sentimientos y humor o). El
bienestar subjetivo se refiere a lo que las personas piensan y cOmo se sienten con sus vidas,
siendo definidos en términos de la experiencia interna del individuo, es decir, es valorado a
partir de la perspectiva del propio individuo, a partir de su propio cuadro de referencia (11).

En la gama de estados subjetivos se incluyen, entre otros, la percepcién temporal, las
emociones y los estados de animo, los cuales pueden ser modulados de forma positiva por
la masica en el ambiente hospitalario (12). El ritmo es el elemento musical que desempefa
una funcién perceptiva importante en el momento presente de toda experiencia musical, ya
gue se desenvuelve en una matriz temporal. La musica esta constituida por sonido. El
sonido es una onda sonora que se transmite a la atmdsfera mediante la forma de una
propagacion ondulatoria, y nuestro oido es capaz de captarla, haciendo que nuestro cerebro
la interprete dandole configuraciones y sentidos. Esa onda sonora es una sefial oscilante
gue recorre y que vuelve por periodos (repitiendo ciertos patrones de tiempo), es decir,
obedece a un pulso, razén por la cual se puede pensar en una correspondencia entre las
escalas sonoras y las escalas corporales con las que medimos el tiempo @3). Cuando el
paciente es sometido a didlisis tiene la percepcion de que el tiempo pasa de forma lenta en
el periodo de 4 horas, en las cuales la persona permanece "presa" de la maquina dialitica,
cuestionandonos si existe algun ritmo especifico que fuese percibido de forma mas
beneficiosa en el enfrentamiento con esa experiencia.

La musica tiene una aplicacién clinica variada y hay mucha literatura sobre su utilizacion
como recurso terapéutico en la practica de enfermeria. Pero todavia los estudios sobre su
uso en la asistencia de los pacientes sometidos a hemodialisis estan bastante restringidos.

Tal escasez de literatura reforzé la necesidad de continuidad del estudio realizado
anteriormente, en el que buscamos verificar la influencia del ritmo en la percepcion de los
estados subjetivos de pacientes adultos sometidos a hemodidlisis. Fueron utilizados 2
ritmos: Marcha y Vals, cuyos compases simples se clasifican en binario y ternario,
respectivamente. Los resultados revelaron que el tipo de ritmo parece no haber influido en la
respuesta de percepciéon temporal de los pacientes, ya que ambos llevaron a los pacientes a
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tener sensacion de que el tiempo pasod mas rapido. Sin embargo, el ritmo influyé en el tipo
de experiencia emocional presentada por los pacientes. @4) Otros estudios ya habian
demostrado el caracter positivo de esa practica en cuanto a la alteracion de los diferentes
estados subjetivos. (15)

Otro aspecto que nos llamoé la atencién es que tal vez los individuos en el programa de
hemodidlisis constituian uno de los grupos de pacientes que tenian su tension arterial
medida el mayor numero de veces. Algunos estudios demostraron una prevalencia de
hipertension arterial del 71% en esa clientela @6). EI dolor también es una complicacion
bastante comun 7).

A partir de ahi, nos cuestionamos también el impacto clinico que tales complicaciones
pueden traer a los pacientes y si la intervencidon musical podria ejercer alguna influencia
positiva en el enfrentamiento de esas posibles complicaciones (hipertensién y dolor), no
investigadas en el estudio anterior.

De esta forma, para profundizar en esa tematica en torno a los ritmos, emergio esta
investigacion sobre el estudio de un ritmo que contenga un compdas cuaternario, para que
podamos ampliar la discusion sobre esa tematica, que favorezca la utilizacién de la muasica
en el cuidado de los pacientes en programa de hemodialisis.

OBJETIVOS

Conocer la influencia del ritmo cuaternario en los estados subjetivos de los pacientes adultos
sometidos a hemodialisis.

Verificar la presencia de complicaciones mas comunes durante una sesion dialitica,
hipertension arterial sistémica y dolor, en relacion con la intervencion musical (la semana
antes de la intervencion, durante la intervencion y la semana después de la intervencion).

METODO

Se trata de un ensayo clinico no controlado realizado en un servicio de hemodialisis de un
hospital general, de tamafio medio de la ciudad de Sao Paulo en diciembre de 2008 y enero
de 2009. El proyecto es una continuacién del estudio de Iniciacion Cientifica realizado
anteriormente sobre esa tematica en el mismo servicio de hemodialisis (14).

La muestra fue constituida por 38 pacientes que presentaron los siguientes criterios de
inclusién: adultos sometidos a hemodidlisis, con diagnéstico de insuficiencia renal cronica,
sin déficit auditivo referido, sin diagnosticos médicos asociados que implicasen una
alteracion cognitiva, con comunicacion oral preservada y que aceptaran participar en la
investigacion.

El estudio fue sometido a andlisis por el Comité de Etica en Investigacion de la Institucion y
fue aprobado con el nimero 15/08 y todos los participantes firmaron el Consentimiento Libre
y Esclarecido, conforme con la legislacion brasilefia para la realizacion de estudios con seres
humanos (Resolucion Consejo Nacional de Salud 196/96), después de tener conocimiento
sobre el objetivo de la investigacion. La técnica de “improvisacion” fue ejecutada por uno de
los investigadores, que es también pianista, con el ritmo propuesto: una Samba-Cancion
(cuaternario). La escuela eligié la Samba-Cancién por tratarse de un género mas neutro en
relacion a los demas géneros que se utilizan de compas cuaternario (rock, bolero, forro, los
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cuales determinan mas fuertemente las preferencias musicales, cuando no se excluyen
entre si). Las improvisaciones no fueron realizadas con temas conocidos para minimizar la
evocacion de memorias personales y asi posibilitar una mejor valoracion de la influencia del
ritmo.

En la Samba-Cancion su célula ritmica esta formada por cuatro tiempos (1-2-3-4). El pulso
es fuerte - debil - fuerte — débil, o sea, el primer tiempo del compés es fuerte, el segundo
tiempo es débil, el tercer tiempo es fuerte y el cuarto tiempo es débil .

Las improvisaciones tuvieron una duracion de 20 minutos en una Unica sesion, segun el
Cuadro 1, compuestos por musicas y sonidos instrumentales ejecutados en un teclado
Yamaha PSR 620.

Cuadro 1 - Distribucion de los turnos de Hemodialisis y Ritmo Musical. Sdo Paulo, 2009.

Turnos 12 semana (control) | Semana de intervencién | Semana post-intervencion
2% mafiana - Samba-Cancion -
2% tarde - Samba-Cancién -
3% mafiana - Samba-Cancién -
3% tarde - Samba-Cancion -

Los pacientes fueron divididos en 4 turnos, siendo el primer turno el lunes por la mafiana;
segundo turno, el lunes por la tarde; tercer turno, martes por la mafana; cuarto turno, martes
por la tarde.

Los estados subjetivos de cada paciente fueron valorados la semana de la intervencién
musical en dos momentos en un mismo dia, durante la hemodialisis, con intervalos de 20
minutos entre las verificaciones, como control. En los dias correspondientes a la intervencion
musical (22 semana de intervencion), los estados subjetivos fueron valorados
inmediatamente antes e inmediatamente después de cada intervencién musical, utilizando
instrumentos aprobados en estudios sobre el impacto de la musica en los estados de animo
de pacientes hospitalizados (8. La percepcion temporal fue valorada por una cuestién
especifica para que el paciente indicase si el tiempo pasé de forma igual, si fue mas rapido o
si la sesion de hemodialisis le parecié que duraba mas tiempo.

Fue verificada también la ocurrencia de complicaciones mas comunes durante una sesion de
hemodidlisis antes y después de la intervencion musical, que fueron registradas en el
formulario de ocurrencia. Esas complicaciones fueron verificadas una semana antes de las
intervenciones, durante las semanas de intervencion y una semana después de las
intervenciones musicales. Los datos fueron extraidos de la ficha de controles ya existente en
el servicio para la monitorizacion clinica.

Los resultados fueron sometidos a analisis estadistico descriptivo y a estadistica diferencial.
La codificacion estadistica utilizada fue: X_1 1: antes del control; X_1 2: después del
control; X _2 1: antes de la intervencion; X_2 2: después de la intervencion; X_3_1: antes
tras intervencion; X_3_2: después tras intervencion. Los tests utilizados fueron McNemar-
Bowker.
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RESULTADOS

En la muestra de 38 pacientes, la media de edad del grupo estudiado fue de 56 afios, con
variacion de 18 a 85 afios. Solo 5 (13%) tenian menos de 30 afios, y 20 (52,6%) eran
mayores (ma de 60 afos).

En cuanto al género, 57,9% eran de sexo masculino y 42,1% de sexo femenino. En relacion
al tiempo de didlisis al cual los pacientes del estudio estaban sometidos, se constaté que 28
pacientes (73,7%) presentaban menos de 5 afios de dialisis, 6 pacientes (15,8%)
presentaban entre 5y 10 afios de dialisis y 4 pacientes (10,5%) mas de 10 afios. La media
de tiempo de participacion en el programa de dialisis fue de 3,8 afios, con variacion de 1
mes a 13,5 afnos.

En cuanto a la preferencia musical, verificamos una gran diversidad entre los pacientes,
variando entre los mas diversos estilos musicales. Once de los 38 pacientes (29%) afirmaron
ser eclécticos. Ningun paciente relatd que no escuchara musica o que no le gustara, lo que
demuestra, una vez mas, el caracter universal y la gran aceptacion de esa préactica
complementaria de salud.

La Tabla 1 demuestra y corrobora nuestro estudio anterior ¥ que, para la mayoria, la
percepcion fue de que el tiempo pasé mas rapido en relacion a la semana anterior (control),
con relevancia estadistica (p=0,001).

Tabla 1 — Percepcién temporal de los pacientes tras sesion musical. S&o Paulo, 2008/20009.

Percepcion temporal en semanas de estudio Ritmo Cuaternario  (Samba-Cancion)
Control Semana de Intervencién Semana sin intervencion
f % f % f %
1. Mas rapido - - 34 89,5 23 60,5
3. Més lento 3 8 - - - -
2. lgual 35 92 4 10,5 15 39,5
Total 38 100 38 100 38 100

Nuevamente, cuando comparamos con el estudio anterior™, se observé que la mayoria
presentdé una mejora en los estados de animo en relacion a la semana control, segun la
Tabla 2.

Tabla 2 — Percepcion sensorial de bienestar de los pacientes después de la sesion musical. Séo

Paulo, 2008/20009.

Percepcion de bienestar en semanas de estudio Ritmo Cuaternario  (Samba-Cancion)
Control Semana de Intervencion Semana sin intervencion
f % f % f %
1. Mejor 2 5 30 79 16 42
3. Peor - - - - - -
2. lgual 36 95 8 21 22 58
Total 38 100 38 100 38 100
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Los principales sentimientos presentados por los pacientes antes y después del ritmo
cuaternario propuesto, durante las semanas de estudio, son presentados en la Tabla 3.

Tabla 3 — Estados subjetivos presentes antes y después de la sesion musical. Sdo Paulo,

2008/20009.
Estados Subjetivos Ritmo Cuaternario (Samba-Cancion)
Control Semana de intervencion Semana sin intervencion
antes  despues antes después antes  después

Tranquilidad 15 16 17 17 19 18
Alegria 0 0 3 4 2 2
Calma 3 4 5 6 3 4
Paz 0 0 0 2 5 5
Distraccion 0 0 0 3 0 0
Animacion 1 1 0 3 1 1
Preocupacion 1 0 2 1 0 0
Tristeza 9 9 4 1 2 2
Desanimacién 3 3 1 0 1 1
Ansiedad 0 0 2 0 1 1
Revuelta 1 1 1 1 1 1
Rabia 0 0 1 0 0 0
Normal 5 4 2 0 3 3
Total 38 38 38 38 38 38

Se observé que después de la ejecucion del ritmo Cuaternario, hubo algunas diferencias en
los sentimientos experimentados por los pacientes, aumentando los relatos de sensaciones
positivas (tranquilidad, alegria, calma, paz, distraccién, animacion) y disminuyendo los
relatos de sensaciones negativas (preocupacion, tristeza, desanimo, ansiedad y rabia). Fue
verificada la relevancia estadistica entre las semanas control y sin intervencién, con p=0,029.

En cuanto a la hipertension arterial, se recogio el valor de la tension arterial de cada paciente
durante la semana anterior a la intervencion musical. Considerando los parametros normales
(120X80 mmHg), son presentadas en la Tabla 4 las respectivas clasificaciones de tensién
arterial en las semanas de estudio.

Tabla 4 — Clasificacion de los pacientes segun la tension arterial y después de la sesion musical.
Sé&o Paulo, 2008/2009.

PA Control Semana de intervencién Semana sin intervencion
antes después antes después antes  despueés

Normotenso 10 15 12 20 14 17

Hipertenso 24 9 23 4 20 7

Hipotenso 4 14 3 14 4 14

Total 38 38 38 38 38 38

Diversos mecanismos pueden estar relacionados con la fisiopatogenia de la hipertension
arterial en la hemodidlisis. Sin embargo, parece haber un consenso de que la etiopatogenia
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de la hipertension arterial en la hemodialisis esta intimamente ligada al balance de agua y
sodio.

Durante la semana de intervencion musical, a la llegada de los pacientes al servicio, la
tension elevada fue algo comun. Sin embargo, durante la semana de intervencion musical y
valoracion de la tension por parte del equipo de enfermeria al final de la dialisis, se obtuvo
un mayor numero de pacientes con su tension arterial normalizada y un menor niumero de
pacientes saliendo del servicio con un cuadro de tension arterial elevada, comparados con
los de la semana anterior (control). Sin embargo no se observo relevancia estadistica (p=
0,375).

Los cuadros algésicos también fueron observados conforme la Tabla 5:

Tabla 5 — Escala de dolor de los pacientes antes y después de la sesion musical . Sdo Paulo,
2008/2009.

Escala de dolor Ritmo Cuaternario
intensidad Control Semana de intervencién Semana sin intervencion
antes después antes despues antes despueés

Ausente (0) 19 18 19 25 21 24

Leve (1-3) 8 9 7 6 8 5
Moderada (4-7) 9 8 10 6 7 7
Intensa (7-10) 2 3 2 1 2 2

Total 38 38 38 38 38 38

Los cuadros de dolor fueron observados con menor frecuencia durante la semana de
intervencién musical, aunque no llegaron a presentar relevancia estadistica (p= 1,0002).

DISCUSION

La caracterizacion de la muestra nos permitidé observar algunos puntos importantes. El
tratamiento dialitico es responsable de un dia a dia monétono y estricto, y las actividades de
los respectivos pacientes se limitan tras el inicio del tratamiento®. En el lugar de estudio, la
television y los libros constituyen las Unicas formas de entretenimiento de los pacientes, lo
gue convierte las sesiones diarias extremadamente rutinarias. La inclusién de la musica en
ese ambiente constituyd otra opcién, cuya aceptacion fue casi unanime, corroborando la alta
aceptacion de esa practica ”).

Conforme la Tabla 2, ningun paciente relatd sentirse peor después de la intervencion, lo que
corrobora la influencia de la muasica en el bienestar de las personas en el ambiente
hospitalario y la gran aceptabilidad de la misica en este ambiente™®.

Cuando comparamos con el estudio anterior sobre esta tematica®™, observamos que
independientemente del ritmo utilizado (Binario, Ternario o Cuaternario), no hay diferencias
de interferencia en la percepcion temporal, o sea, todos influyen en esa percepcion de la
misma forma, pareciendo no haber un ritmo especifico que contribuya menos o0 mas.
Ademas, parece que el tipo de ritmo ha sido un factor determinante para el tipo de
experiencia emocional que los pacientes presentaron. Tanto el ritmo Binario, como el
Ternario y el Cuaternario contribuyeron relevantemente en el aumento del bienestar en
detrimento de los sentimientos negativos. Sin embargo, la métrica determin06 mas
fuertemente el énfasis en algunos sentimientos, lo que permite afirmar, por ejemplo, que el
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ritmo Ternario (Vals), de entre el Binario y el Cuaternario, es el mas adecuado para
proporcionar sensacion de paz

En este estudio, llamé la atencion la relevancia estadistica para la percepcion temporal (el
tiempo ha pasado mas rapido) que se configuré también en la semana subsiguiente a la
semana de intervencion, lo que no era esperado en relacion a la semana control. Eso apunta
hacia un efecto carry-over, el cual no sabemos exactamente con quién o con qué puede
estar relacionado, ya que puede ser tanto decurrente de la “memoria” de la experiencia
vivida anteriormente, o incluso, puede estar influenciado por la “presencia fisica” del
investigador, que estaba todas las mafanas interactuando y tocando al paciente, aunque en
esa ocasion no haya desarrollado ninguna intervencion fuera de la de valorar al paciente.
Tales procesos, de forma aislada o en conjunto, no deben ser descartados y pueden haber
sido responsables indirectamente de tales resultados en la Gltima semana de colecta.

La audicion musical alegra al oyente y lo devuelve sutilmente ligado al ambiente sonoro.
Por eso, la musica es, con frecuencia, preferible al silencio, en particular para personas con
dolores, porgue el silencio (fuera de situaciones meditativas) puede ampliar la consciencia
de incomodidad. De entre los mecanismos que se relacionan con ese alivio, encontramos la
distraccion, la alteracion del foco perceptual y la liberacion de endorfinas®?, ademas de la
relajacion®. Sin embargo, al contrario de lo que demuestran diversos estudios“?, la
audiciéon musical no influy6 significativamente en los valores de intensidad dolorosa.

Fuera de la literatura® se considera que las ondas cerebrales, frecuencia cardiaca,
respiracion, tono emocional y otros ritmos organicos pueden cambiar sutilmente segun lo
que se oye® en este estudio no se observé influencia significativa de la musica en la
experiencia de dolor ni en la tension arterial. Los resultados sugieren que la musica actu6
positivamente en todos los ambitos estudiados, pero no fue factor primordial para que los
cuadros fisioldgicos (Tensién Arterial y Dolor) estuviesen alterados hacia valores mas
préximos de los deseados.

CONSIDERACIONES FINALES

Este estudio permitid verificar y confirmar algunas propuestas que ya habian sido
observadas en un estudio anterior sobre la misma tematica™®. Independientemente del ritmo
utilizado, este es capaz de alterar la percepciéon temporal de las personas e influir
significativamente en la sensacién de tiempo que cada uno lleva consigo.

Por otro lado, dependiendo del tipo de ritmo escuchado, podemos tener diferentes
experiencias emocionales. A pesar de esas diferencias de sentimientos experimentados, el
ritmo cuaternario se mostré adecuado para provocar sensaciones positivas en detrimento de
sentimientos negativos.

Tras la ejecucién, no hubo mayor normalizacién de la tension arterial o de sensible mejoria
en los cuadros de dolor relatados por los pacientes.

Para concluir, a continuacion relatamos aspectos que no fueron objetivados en ese estudio,
pero que fueron significativos para el autor que desarroll6 la intervencién musical durante la
realizacion de la investigacion y por considerar también que puedan suscitar nuevos
objetivos de investigacion.

Una vez méas, como en el ltimo estudio de 2007®¥ desarrollado en el mismo servicio de
Hemodialisis, la aceptacion por parte de los pacientes fue asombrosa. Pocos pacientes que
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participaron del estudio anterior participaron nuevamente en esta investigacion. Algunos
cambiaron de horarios, otros ya realizaron el trasplante, pero la gran mayoria se mudo6 a
otras instituciones de salud para continuar con el tratamiento dialitico. Durante la
intervenciéon musical totalmente improvisada dentro de las escalas que el investigador
decidi6 utilizar, muchos cantaban frases, como si la muasica existiera ya y no fuese fruto de la
creatividad del investigador que estaba alli ejecutando musica en vivo.

Un aspecto interesante para ser observado es que los beneficios que la musica trae se
acenttan con la presentacion en vivo. La presencia del investigador que estuvo todas las
mafanas y tardes durante Diciembre de 2008 y Enero de 2009 (épocas consideradas
festivas, donde englobamos Navidad y Afio Nuevo) parece haber funcionado como
estrategia de acogida para los pacientes, disminuyendo sentimientos como la soledad que
es bastante comun durante las sesiones dialiticas. La interaccion humana forma parte y es
una variable que, aparte de su dificultad para ser medida, esta presente en la investigacion
desarrollada en el ambiente clinico.

No pasO6 mucho tiempo para que los pacientes, al final de la intervencion musical, se
aproximaran mas, pidieran musicas mas especificas de los mas diversos estilos, intentaban
tocar algunas notas y hasta se interesaran por clases de musica particulares. La
reciprocidad por parte de los pacientes era notoria y muchos de ellos no creian que la
intervencién musical con duracion inaplazable de 20 minutos “durara 20 minutos”. Muchos
llegaron a desconfiar, diciendo que la ejecucion no habia durado ni 5 minutos. Eso nos
resume claramente la sensacion referida de que el tiempo “pas6é mas rapido”.

De la misma forma que en el estudio pasado, hubo pacientes que lloraron durante y al
terminar la intervencion musical, reforzando nuestra observacion anterior, de que aun
improvisando melodias diferenciadas y desconocidas, ellos eran capaces de tener los mas
diversos estimulos de la imaginacion y evocar recuerdos pasados.

Uno de los pacientes era musico. Tal vez por su audicién mas afinada y diferenciada de los
demas, sus expresiones no verbales eran especiales. El cerraba los ojos y, nitidamente, iba
para dentro de su propio mundo, su propio yo, sin hablar nada, simplemente oyendo. El
volvia a interactuar cuando la intervencion musical paraba. Por curiosidad, percibiendo sus
expresiones no verbales, durante el improvisado dentro de una escala menor arménica,
ocurrio un “error” a proposito en una secuencia especifica, desafinando dentro de una escala
musical que estaba siendo explorada. En ese momento, él abrié los ojos espantado, mird
fijamente para el ejecutante sin entender, y ambos empezaron a reir. La necesidad de unir la
teoria musical dentro de la practica es esencial para que la muasica tenga sentido y posibilite
interpretaciones propias. Notas desafinadas e improvisacion sin sentido no tienen ningun
efecto, por el contrario, provocan espanto y agitacion, como si los oidos “doliesen”, lo que
puede interferir en ese “viaje” dentro del propio yo. Un asunto como ese merece ser
investigado oportunamente con juicioso rigor metodolégico.

El estudio, igual que el estudio anterior sobre este tema, presenta las mismas limitaciones: la
imposibilidad de aislar en la intervencion realizada, solamente el ritmo de los demas
elementos sonoro-musicales inherentes, por la utilizacién de un instrumento arménico. Es
probable que estudios disefiados Unicamente con instrumentos de percusion puedan revelar
mayor exactitud para ese tipo de analisis.

A partir de los resultados obtenidos, consideramos la musica como un potencial que deberia
ser mas perfeccionado y explorado, atendiendo a una mejor calidad de vida y una mayor
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cualificacion del cuidado dentro del ambiente, percibido muchas veces como “triste” y con
procedimientos que parecen “durar mucho tiempo” en la Hemodialisis.
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