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1. Introduccion

n el siglo XX se han producido tres grandes brotes de gripe: la espafiola en 1918, la asiatica en 1957 y la
de Hong Kong en 1968. La gripe espafiola, causada por un virus aviar HIN1 fue la pandemia mas mortal y
virulenta en la historia, causando méas de 50 millones de muertes (Douglas et al, 2009).

Cuando el 26 de febrero del 2020 en la region italiana donde vivo, se declar¢ el principio de lo que después
conoceriamos como pandemia (Regione Marche Ordinanza, 25 febbraio 2020), aun se sabia muy poco o nada
del evento que estaba iniciando, y a partir de ese momento las sensaciones que se despertaron en la comunidad
fueron de miedo, a veces de terror, de inseguridad personal y colectiva, de soledad, de incertidumbre. Creo que mi
sentir puede ser compartido por tantas personas alrededor del planeta, ya que la lucha estresante durante meses
y afios contra un “enemigo invisible” es algo que distingue a una pandemia de cualquier otra forma de evento de
crisis mayor colectivo.

Las clases de canto en internet eran una modalidad de trabajo que desde antes de la pandemia venia siendo
utilizada con bastante éxito en paises como los Estados Unidos, pero hasta ese momento no se habia difundido su
uso en Italia. Aunque habia mantenido una posicién de desconfianza y prejuicio, vista mi formacion artistica de
tipo tradicional de cantante lirica que se centraba en el trabajo técnico para alcanzar un ideal de “perfeccion vocal
y ejecutiva” a través de la voz cantada, la comprension de que estabamos ante un evento que no era parte de mi
repertorio de eventos de crisis, me obligé a liberarme de aquellos prejuicios.

A través de las continuas comunicaciones del gobierno (Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri, 23
febbraio 2020) del ministerio de salud, de la proteccidn civil, que se transmitian por la televisiéon y por las redes
virtuales, se invitaba a la poblacién a no salir de sus casas, a evitar el contacto con personas externas al nucleo de
convivientes, a respetar el toque de queda, y en el caso que fuera inevitable salir, a ponerse mascarillas y guantes
(que no se conseguian en ningun lado pues, desde el inicio de la pandemia, ya estaban agotados). Efectivamente,
luego de poco tiempo fue evidente que las comunidades, el pais, y la mayor parte de la comunidad internacional
no estaban preparados con los recursos indispensables para hacer frente a este tipo de evento de crisis mayor
colectivo.

Cuando inicié a entrar en contacto con los alumnos de canto a través del medio virtual, me di cuenta que
debia crear una nueva manera de acercarme a ellos, y no solamente porque el canal a través del cual ocurria la
interaccion era distinto, sino por la nueva situaciéon emocional que presentaban: desde el inicio de la pandemia, y
conforme iban pasando los meses, percibia en ellos el miedo, la ansiedad, la sensacién de soledad y aislamiento,
la incertidumbre, la desesperanza, el dolor ante la muerte de personas queridas, asi como, en ciertos casos, la
agudizacién de un dolor precedente al inicio de la pandemia.

Fue en ese momento que me acerqué a lo que en Italia se conoce como Cantoterapia, una aproximacion al
canto que se centra en aprovechar los beneficios que su practica produce a nivel del Sistema PNEI (Psico-Neuro-
Endocrino-Inmunitario), donde estos ambitos trabajan en sinergia influencidndose positivamente entre si y
aumentando progresivamente estos beneficios cuando una persona canta sola, canta con alguien o canta en un
grupo, asi como a nivel cuantitativo si una persona canta una melodia que ya conoce, repite una nueva melodia
que le viene propuesta, o improvisa creando un nuevo material musical (De Fonzo, 2010). A través de la dptica
de la Cantoterapia, segin lo que propone la psicéloga italiana Mirella De Fonzo, la practica del canto propicia
beneficios a través de los ambitos anteriormente mencionados - demostrables a través de la evidencia cientifica
- sobre todo en las personas que se hallan en una situacion de alto nivel de estrés y falta de esperanza, como los
jovenes pacientes de cancer hospitalizados para realizar los tratamientos de quimioterapia, los residentes en
los centros para la tercera edad que sufrian de soledad o demencia, los pacientes con consecuencias causadas
por un accidente cerebrovascular, como el derrame cerebral, o por enfermedades neurodegenerativas como la
enfermedad de Parkinson o la enfermedad de Alzheimer (De Fonzo, 2018).

Siendo De Fonzo una psic6loga, y no una cantante, claramente su aproximaciéony elaboraciéon se propone desde
una dptica médica y cientifica, pero también humana y empatica, elementos que me parecieron fundamentales
paraminecesidad de abordarla clase de canto desde una nueva perspectiva. A través de la Scuola di Cantoterapia di
Genova tuve un primer acercamiento a la vision de la dimensién cultural-antropolégica de la Cantoterapia, conoci
la figura y el legado del Dr. Antonio Scarpa, médico y viajero italiano del siglo XX quien fue el primer etnomédico,
asi como noticias sobre la informacién que recolect6 en poblaciones indigenas de los cinco continentes, y sobre
la visién del canto realizado a través de la “meloterapia” y de la “versoterapia”, que ponia en contacto con una
dimensién ancestral de conexion con lo divino, con la comunidad y con las propias posibilidades regenerativas de
la vitalidad del Ser Humano (Scarpa, 1994).

Esta influencia preliminar me marcé e influenci6 profundamente, invitdindome a crear una nueva metodologia
de trabajo, desde mi experiencia de profesora de musica de nivel pre-escolar, de escuela primaria y de profesora
de técnica vocal de coros mixtos adultos de nivel amateur, asi como de alumnos jovenes y adultos a lo largo de
los afios, y siendo consciente de la necesidad de obtener mayores recursos para ser eficaz con mi trabajo, inclui
la perspectiva del Counseling para tratar de ser mas eficiente a través de la relacion de ayuda. Y durante estos
afios de pandemia he mantenido una intensa interaccion a través de la facilitacién del aprendizaje del canto, de



HUMAN Review, 2022, pp. 3 - 21

manera virtual y presencial, sobre todo mediante sesiones personales, aunque en algunas oportunidades, como
en los dos cursos virtuales organizados en el 2021 a través de Sanarte Perd para enfermeros y médicos peruanos
en primera linea Covid-19, en grupos de maximo 8 personas. La actividad se desarrolld con personas en las
siguientes ciudades: Perd (Lima y Huanuco), Chile (Santiago de Chile), Colombia (Bucaramanga), USA (Houston,
Oakland, Sacramento, San Diego, Washington, Boston, Boca Raton, Miami, Oklahoma City, Fargo-ND), Canada
(Montréal, Toronto), Italia (Pesaro, Sassocorvaro, Genova).

1.2. El Canto

Para afrontar este tema, primero debemos definir qué es el canto. El canto es una actividad holistica que involucra
al Ser Humano desde un punto de vista fisico, mental, emocional y social; es una actividad aer6bica que energiza,
calma, motiva, y también divierte; es una practica intercultural que es parte de la historia y de la evolucion del
Ser Humano; y también constituye un recurso que proporciona apoyo en momentos de crisis (Sidney De Haan
Research Centre for Arts and Health, 2015).

;Qué sucede cuando se canta? ;Cudles ambitos, sistemas y aparatos del organismo humano se estimulan
cuando una persona canta? A través de la evidencia cientifica se han identificado los siguientes efectos del canto
sobre la persona humana.

1.2.1. En el ambito Psicolégico

Area Cognitiva.

Percepcion de compaiiia y apoyo: cantando junto al profesor o a los companeros.

Estimulacion de las Funciones Ejecutivas: atencion: en el aquiy en el ahora; concentraciéon; memoria de trabajo:
mantener las informaciones y manejarlas para el desarrollo de una tarea; flexibilidad cognitiva: para pasar de una
tarea a otra; inhibicion: de respuestas no adecuadas al contexto; volicidn: voluntad de dar inicio a una accién;
planificacidn y estrategia: para resolver los problemas); pero también la memoria a largo plazo.

Percepcion de la autoeficacia: al desarrollar una actividad satisfactoriamente.

Percepcion de la auto apreciacion/autoestima: por el empefio y la satisfaccion de la actividad realizada.

Area de las Emociones y de los Sentimientos. Calma, alivio, felicidad, tranquilidad, seguridad, satisfaccion,
buen humor, placer, afecto, confianza, ilusion, esperanza, etc., pero también la aceptacién de los sentimientos
menos agradables y mas dificiles que forman parte de la experiencia de los seres humanos, sobre todo en un
periodo de crisis, como, por ejemplo: nostalgia, tristeza, dolor, impotencia, incertidumbre, etc., tratando de
canalizarlos de manera constructiva, expresiva y creativa.

Area del Comportamiento. Salir de la rutina cotidiana: distrayéndose; dedicarse a una nueva actividad: clase
de canto (Layne et al,, 2021); compartir la actividad: con el profesor y el entorno.

Area Fisioldgica. Respuestas de los sistemas: respiratorio, neurolégico, endocrino, inmunitario,
cardiocirculatorio.

1.2.2. En el ambito del Sistema Nervioso

A través del aumento de los niveles de: Dopamina (neurotransmisor que participa en multiples funciones del
cerebro como el aprendizaje, la memoria, la motivacién y la recompensa ante estimulos placenteros, el suefio, el
humor, la atencion, la actividad motora); BDNF Brain Derived Neurotrophic Factor (proteina de la familia de las
neurotrofinas que promueve la supervivencia de las células del cerebro influenciando su crecimiento, maduracién
y mantenimiento); Cuerpo Calloso (las fibras nerviosas que comunican entre los dos hemisferios y cuya funcion
consiste en servir de via de comunicacién entre un hemisferio cerebral y el otro, de modo que trabajen juntos).

1.2.3. En el ambito del Sistema Endocrino

A través del aumento de los niveles de: Endorfina, hormona que produce efectos similes a los opiaceos sintéticos
en su accion analgésica, generando una sensacion de bienestar y euforia; Oxitocina, hormona que modula los
comportamientos sociales, sentimentales, ademas de estar involucrada en el reconocimiento y establecimiento
de relaciones sociales y de confianza entre las personas (Grape et al., 2003). Asi como la diminucién en los niveles
de: Cortisol, suprime la accion del Sistema Inmunitario, disminuye la formacién 6seay se libera como consecuencia
del estrés; Corticotropina, controla la liberacidon de las hormonas corticosteroides, y el cuerpo la elabora mas
durante los momentos de estrés o tension.

1.2.4. En el ambito del Sistema Inmunitario

Se estimula la produccién de: Citoquinas, proteinas responsables de la comunicacién intercelular y mediadoras
de la respuesta inmunitaria; Células T, funcién antinflamatoria e inmunitaria, SIgA Secretory Inmunoglobulina,
protege de patdégenos y toxinas que podrian penetrar las superficies de las mucosas (Kreutz et al. 2004).
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1.2.5. En el ambito de los aparatos Respiratorio y Fonador

Se realiza a través de la estimulacién de la respiracion en dos fases: inspiracion (fase 1) y expiracién (fase 2) y
mediante el aprendizaje y el entrenamiento de la respiracién costo-diafragmatica-abdominal especifica para el
canto (Philip et al.,, 2021), que genera ademads un efecto calmante y relajante. A través de la creacidn del sonido
dentro del organismo, asi como mediante la activacion de los resonadores de nuestro cuerpo.

1.2.6. En el ambito del Aparato Cardiocirculatorio

Graciasal cantoy al ejercicio respiratorio para el canto, mejora también la oxigenacion de la sangre en el organismo,
contribuyendo a la regulacion del ritmo cardiaco y de la presion arterial (Bernardi et al., 2017).

1.3. Evento de crisis mayor

;Qué cosa es un evento de crisis? Se trata de un evento mayor que no pertenece al conjunto de experiencias
cotidianas y habituales, que puede percibirse como amenazador, y cuya magnitud varia desde incidentes
individuales hasta grandes desastres. Constituye una interrupcion repentina del curso corriente de los sucesos en
la vida de una persona, de un grupo, de una sociedad, que hace necesaria una revaluacion de los modos de accién
y del sistema de creencias (Ogliastri, 2020).

Las Naciones Unidas en su publicacion Terminologia sobre Reduccién del Riesgo de Desastres (2009) definen
un desastre como “una seria interrupcién en el funcionamiento de una comunidad o sociedad que ocasiona una
gran cantidad de muertes al igual que pérdidas e impactos materiales econdmicos y ambientales que exceden la
capacidad de la comunidad o la sociedad afectada para hacer frente a la situacién mediante el uso de sus propios
recursos”.

Segun la guia Disaster Mental Health Counseling de la American Counseling Association Foundation (2018),
los desastres naturales se clasifican por clima (por ejemplo, tormentas, inundaciones por lluvias torrenciales,
huracanes), movimiento de la tierra (terremotos); o por impactos bioldgicos o ecolégicos, como el calentamiento
global, la destruccién de la selva tropical, o la pandemia. Estos acontecimientos comparten elementos similares,
pero el impacto de cada uno es Unico, y la respuesta de la poblacién depende de sus experiencias pasadas en la
gestion de desastres, de la preparacion preventiva, del apoyo y de los recursos con los que cuenten. Los problemas
de salud mental durante las pandemias estan relacionados con el estrés y el miedo asociados al brote, los efectos
adversos del prolongado distanciamiento social, el aislamiento social y cuarentena, y la pérdida de seres queridos
o el cuidado de los enfermos (Douglas et al, 2009).

En medio del caos los sobrevivientes soportan la angustia, dolor, miedo y rabia a raiz del desastre, y pueden
hallarse con dificultades para trabajar, concentrarse en sus estudios o manejar las tareas diarias de la vida
cotidiana, pero, al mismo tiempo, la mayoria de los sobrevivientes demuestran inmediatamente una reaccién de
resiliencia a través de su iniciativa, fortaleza, compasién y sentido de esperanza (Webber, Mascari, 2018).

Los resultados de los estudios relativos a la actual pandemia de COVID-19 demuestran la infiltracién de
reacciones como miedo, ansiedad, angustia emocional, y los sintomas de PTSD, ya que las personas contagiadas
son vistas como una minoria de evitar por parte del resto de la poblacion (Shah et al., 2020). Otros estudios
reportaron efectos psicolégicos negativos que, ademds del PTSD, incluyen confusién e ira, y algunos investigadores
han sugerido que estos efectos pueden ser duraderos. Los factores estresantes estan relacionados con una mayor
duracion de la cuarentena, temores de infeccion, frustracidn, aburrimiento, suministros insuficientes, inadecuada
informacidn, pérdidas financieras y estigma (Brooks et al., 2020).

La Pandemia de Covid-19

El 11 de marzo de 2020, la Organizacién Mundial de la Salud declard oficialmente como pandemia a la
enfermedad por el nuevo coronavirus (conocida como COVID-19), que constituye un evento de amplia magnitud
aun ahora en curso. Una pandemia es el brote de una enfermedad que se extiende por una zona geografica extensa
y que afecta a un porcentaje excepcionalmente alto de poblacion.

Segun la publicacién “Pérdida y Duelo durante la COVID-19” del Centro de Referencia para el Apoyo Psicosocial
delaFICR (2020),lo que hace particular aun desastre como la pandemia es la convivencia de las Pérdidas Multiples
- que pueden ser temporales, duraderas en el tiempo o permanentes -, y entre las que nominamos la pérdida de:
Salud fisica (por el contagio del virus o el agravarse de una condicion de salud preexistente); Bienestar psicosocial
(afliccion, miedo, tristeza, ansiedad); Sensacion de control (imprevisibilidad e incertidumbre ante el evento);
Apoyo social (por la restriccion del contacto con los seres queridos y con las redes de apoyo); Seres queridos
(causadas por muerte); Rutinas (por los cambios que genera el evento); Sensacién de seguridad (por la amenaza
real y percibida que el virus representa); Libertad (de movimiento, de reunién, asi como de otras libertades
basicas); la Sentido de autoeficacia personal y comunitaria (debido a la pérdida de control); Medios de vida (de
empleo y de las principales fuentes de ingreso); Esperanza (por la continuidad del desarrollo de la pandemia en
el tiempo).
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1.4. Los alumnos de canto en tiempos de crisis

A continuacion, presento una relacion de las caracteristicas de los alumnos de canto con los que he interactuado
durante la pandemia a través de periodos breves (1 a 6 meses), medios (6 meses a 1 afio) y largos (1 afio a 2 afios)
en modo virtual (sobre todo durante el primer afio de la pandemia) y también presencial.

Personas con sensacion de soledad. Que vivian solas o que, de un momento a otro, se vieron obligadas a vivir
solas; personas que fueron impedidas de ver a sus seres queridos.

Personas confundidas. Con dificultad para comprender la nueva realidad que los rodeaba, para poder entrar
en contacto con ella y para desenvolverse en la nueva situacién (dificultades de adaptacidn).

Personas con sensacion de abandono. Que se sentian abandonados por sus seres queridos, por su entorno
social y/o por la comunidad.

Personas con ansiedad. Con niveles de ansiedad leve (dificultad para dormir, para concentrarse), moderada
(cambios en el apetito, en las maneras de relacionarse), severa (ansiedad generalizada, sindrome de ataque de
panico).

Personas con depresion. Depresion leve, moderada; con un estado depresivo crénico que empeora a raiz del
evento de crisis mayor.

Profesionales de la salud con burnout. Médicos y enfermeros, en situacion de estrés de trabajo por
sobreexposicion y sobre-exigencia fisica y psicologica en el ambiente de trabajo.

Personas con luto cercano por Covid-19. Que han perdido a sus seres queridos con el avance de la pandemia.

Personas con luto cercano por motivos ajenos a la pandemia. Que habian sufrido una pérdida en el periodo
cercano anterior al inicio de la pandemia y que ya estaban en una condicién de fragilidad emocional cuando ésta
inicié.

Personas con enfermedades crénicas. Como asma cronica, depresion cronica, dolor crénico, etc. que tuvieron
dificultad para acceder a los tratamientos en hospitales y clinicas y que vieron el agudizarse de los sintomas
durante la pandemia.

Personas con enfermedades degenerativas. Como Demencia Senil, Enfermedad de Alzheimer (etapa
temprana), Enfermedad de Parkinson, Atrofia Muscular Espinal (AME), Esclerosis Multiple, etc. a quienes el
aislamiento y la sensacion de inseguridad agravo algunos sintomas.

Personas con deficiencia respiratoria post-Covid-19. Que tuvieron sintomas de la Sindrome de long Covid o
por dafio pulmonar tras haber tenido la infecciéon de Covid-19.

Personas con discapacidades. Que tenian serias dificultades para acceder a los servicios en general, y en
particular a los servicios de salud y a las terapias de rehabilitacion (respiratoria, fisica, postural, de logopedia,
etc.) que son parte de su rutina.

1.5. La Clase de Canto desde la perspectiva de la Cantoterapia y del Counseling

La clase de canto desde la perspectiva de la Cantoterapia y del Counseling utiliza el canto como un instrumento
para construir una relacion entre el profesor de canto y el alumno, que permita a este dltimo de encontrar sus
propias capacidades y recursos personales internos para poder afrontar la vida de una manera mas constructiva,
mas creativa, mas sociable y satisfactoria como un ser humano mas integrado.

De repente puedo explicarlo mejor si antes defino qué cosa no es la Clase de Canto desde la perspectiva de la
Cantoterapia y del Counseling: no es un proceso centrado en la voz cantada, no es creado para “aprender a cantar
bien”, no es dirigido a personas que “tienen una bella voz” o que “son entonadas” (es decir, no es una condicién
para acceder), y no es una actividad que tiene como objetivo el fomento del virtuosismo de la voz cantada.

Por el contrario, la Clase de Canto desde la perspectiva de la Cantoterapia y del Counseling si es una posibilidad
paraentrar en relacién con otro (el profesor) u otros (compafieros) y donde el canto y toda una serie de actividades
y contenidos musicales que estan alrededor - vocales, corpdreos, narrativos, comunicativos, etc. - son dirigidos
por un facilitador del aprendizaje (profesor de canto, director de coro amateur, educador, etc.) para compartir
una intervencién didactica centrada en el proceso y no en objetivos preestablecidos; todo ello con el propésito
de estimular constructivamente la via hacia el redescubrimiento de si mismos, confiando en las posibilidades
intrinsecas de los alumnos y en la riqueza del proceso de aprendizaje significativo.

2. Objetivo

El objetivo del presente estudio es el de poner en relacidn, por un lado, la intervencion didactica a través de las
clases de canto desde la perspectiva de la Cantoterapia y del Counseling y, por otro lado, los Cinco Principios
Esenciales para la promocidn del bienestar psicosocial identificados por Hobfoll y colegas (2007), para analizar si
una intervencion de este tipo puede propiciar el alcance de los cinco principios esenciales, y por lo tanto, pueda
resultar un recurso de prevencion y de apoyo social en el periodo sucesivo, inmediato y de mediano plazo, de un
evento de crisis mayor que pueda generar un trauma masivo.
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2.1. La Promocion del Bienestar Psicosocial a través de los Cinco Principios Esenciales

Stevan E. Hobfoll y colegas (2007) identificaron cinco principios de intervencién empiricamente sostenidos que
consideran se deban utilizar para orientar los esfuerzos de intervencion y prevencion a corto y mediano plazo,
en el periodo sucesivo a un evento de trauma masivo que tenga repercusiones a nivel psicosocial. Con corto plazo
y a mediano plazo se refieren a un periodo definido desde las horas inmediatas hasta varios meses después del
desastre o ataque.

Estos cinco principios de intervencion son la promocién de: 1) Sensacién de seguridad; 2) Calma; 3) Sensacion
de eficacia individual y colectiva; 4) Conexidn social; 5) Esperanza. El objetivo es que estos principios puedan ser
adaptados a las circunstancias especificas que caracterizan las intervenciones en eventos de crisis mayor.

Segun el trabajo de Hobfolly colegas, hay varios modos en que los eventos de crisis pueden alcanzar proporciones
traumaticas para individuos y comunidades. En primer lugar, las exigencias fisicas, sociales y psicolégicas de los
eventos de crisis que implican victimas en masa puede ser agobiante. En segundo lugar, la devastacién de recursos
que puede empobrecer la capacidad de las personas y de las comunidades para hacer frente a una situacion
critica y poder recuperarse de sus consecuencias. En tercer lugar, la pérdida de un territorio o de la seguridad
dentro de un territorio donde la base previamente segura de la gente es infiltrada por la percepciéon de amenaza y
de terror. Por ultimo, los potenciales efectos perjudiciales de los acontecimientos traumaticos sobre el sentido del
significado de la vida, de la justicia y el orden de las personas, que vienen puestos a dura prueba.

2.1.1. Primer principio esencial: Sensacion de Seguridad

Hay evidencia de poblaciones afectadas por desastres que llegan a tener altos niveles de problemas en la salud
mental, incluido el trastorno de estrés agudo, trastorno de estrés postraumatico (PTSD), depresidn, ansiedad,
ansiedad por separacion, miedos especificos del incidente, fobias, somatizacion, dolor traumatico y trastornos del
suefio. Estas reacciones postraumaticas tienden a persistir bajo condiciones de amenaza o peligro permanente,
pero en la medida en que se introduce la condiciéon de seguridad, estas respuestas muestran una reducciéon
gradual en el tiempo. Sin embargo, incluso cuando la amenaza continta, las personas que pueden mantener un
sentido relativo de seguridad tienen considerablemente menor riesgo de desarrollar PTSD en los meses sucesivos
a la exposicion (Webber, Mascari, 2018).

2.1.2. Segundo principio esencial: Calma

La exposicion al evento de trauma masivo a menudo resulta en marcados aumentos de la emocionalidad en las
etapas iniciales, y la ansiedad es una respuesta normal y sana que se requiere para mantenerse alerta. Por lo
tanto, no hay razon para alarmarse por niveles algo elevados de conmocion o, por el contrario, ante respuestas
insensibles que proporcionan el aislamiento psicologico necesario durante el periodo inicial de respuesta. La
cuestion es si tal conmocion o insensibilidad aumenta y se mantiene en un nivel como para interferir con el suefio,
el comer, la hidratacion, la toma de decisiones y la realizacion de las tareas de la vida cotidiana.

Este elevado nivel de agitacion puede tener un mayor efecto sobre la percepcion del riesgo, de manera que el
entorno externo se percibe como potencialmente nocivo, independientemente de la realidad objetiva.

En respuesta a los niveles elevados de miedo, puede activarse un proceso de negacién que inicialmente puede
ser adaptativo. Sin embargo, conforme los estimulos de evasién vayan en aumento, pueden interferir de manera
importante con las capacidades de las personas para mantener interacciones humanas saludables después de los
desastres.

La mayoria de tratamientos psicosociales relacionados con el trauma se enfocan en calmar las emociones
extremas asociadas al trauma. El fundamento terapéutico que se utiliza es el de recordar a las personas que ya no
estan en la condiciéon de amenaza y que sus pensamientos y sentimientos no son peligrosos, asi como lo fueron
durante el evento de crisis.

2.1.3. Tercer principio esencial: Autoeficacia individual y comunitaria

La autoeficacia es la convicciéon de un individuo de que es muy probable que sus acciones lo conduzcan a
resultados positivos, principalmente a través de la autorregulacién del pensamiento, de las emociones y del
comportamiento. Esta relacionada a la eficacia colectiva, que es la sensacién de que uno pertenece a un grupo
que muy probablemente lograra llegar a resultados positivos. Después de la exposiciéon a un evento de crisis la
gente estd en riesgo de perder su sentido de autoeficacia para manejar lo que debe enfrentar. Esto comienza con
respuestas relacionadas al evento traumatico original, pero poco a poco se generalizan hasta llegar a una personal
conviccion de incapacidad.

Un objetivo central de los tratamientos exitosos consiste en revertir esta visién negativa sobre la capacidad
parasuperar la adversidad a través del sentido especifico de que uno puede hacer frente alos eventos relacionados
con el trauma.
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La autoeficacia relacionada con el trauma se refiere a la capacidad percibida para regular las emociones
inquietantes y pararesolver los problemas que se presentan en las relaciones, restauracién de bienes, reubicacidn,
actualizacion laboral y otras tareas relacionadas con el evento de crisis. Si tenemos en cuenta que la mayoria de
las victimas vivia una vida normal antes del desastre o evento de trauma masivo, podemos darnos cuenta de que
la tarea puede consistir mas que nada en recordarles su nivel de eficacia anterior al evento, en vez de trabajar
para crear una nueva percepciéon de autoeficacia (Webber, Mascari, 2018).

2.1.4. Cuarto principio esencial: Conexién Social

El aumento del desarrollo de la tecnologia y la interaccién en los medios sociales permite a los individuos el
permanecer en contacto con un sistema de apoyo a nivel local o internacional. El acceso a los medios de
comunicaciéon también proporciona a las personas acceso a informacién actualizada y una sensacién de conexién
con otros. Los mensajes publicos coherentes del gobierno también pueden proporcionar una sensaciéon de
seguridad. Ademads, hay una sensacion de alivio en saber que colectivamente la poblacién mundial se ve afectada
de manera similar, lo que puede proporcionar cierto nivel de unidad (Sritharan y Sritharan, 2020).

2.1.5. Quinto principio esencial: Esperanza

Es probable que los sobrevivientes que mantengan el optimismo obtengan resultados mas favorables porque
pueden conservar un grado razonable de esperanza para su futuro. Promover la esperanza es dificil porque un
evento de trauma masivo a menudo estd acompafiado por visiones negativas que minan la esperanza y conducen
a reacciones de desesperacidn, inutilidad y resignacidon desesperada o a la sensacién de desesperanza (Webber,
Mascari, 2018).

Es importante mantener un sentido de pensamiento positivo y esperanza y tomar tiempo personal o en grupo
para relajarse y recordar que los intensos sentimientos de miedo, panico y ansiedad se desvaneceran (Shah et al.,
2020).

2.2. Los Cinco Principios Esenciales a través de la intervencion con la clase de canto

La pandemia ha dejado muchas ensefianzas, una de ellas es que debemos estar preparados para afrontar posibles
eventos de crisis colectiva, y aprender de lo que hemos vivido. En este sentido creo que la preparaciéon de
lineamientos de accién para intervenir a través de las clases de canto desde la perspectiva de la Cantoterapia y
del Counseling en un contexto de emergencia por un evento de crisis mayor, es importante para estar preparados
y poder ser eficazmente de ayuda en un periodo de gran fragilidad. Lamentablemente, no podemos saber con
anticipacion cuando volveremos a vivir el peligro de un virus como el del Covid-19 o la llegada de otro tipo de
evento de crisis mayor, pero lo que si podemos hacer es aprender de cada una de estas experiencias para tratar
estar mas preparados para el futuro.

2.2.1. Lineamientos de accion a través de la clase de canto en un evento de crisis mayor

Para lograr este propdsito, es fundamental que el contexto de la clase de canto desde la perspectiva de la
Cantoterapia y del Counseling se traslade al escenario del evento de crisis mayor y que, por lo tanto, llegue a
identificar y a realizar objetivos, estrategias y metodologias mas especificos, es decir, enfocados en la busqueda
de la promocion del bienestar psicosocial. Trabajar con la clase de canto en un contexto de evento de crisis mayor
quiere decir que estamos llevando a cabo una intervencion en una situacién de emergencia, donde los alumnos
acaban de experimentar, o alin estan experimentando, una situacién de alto nivel de estrés, de incertidumbre, de
angustia y de inseguridad.

Desde mi experiencia personal, el propoésito principal de la clase de canto con esta perspectiva durante la
pandemia ha sido el de ayudar alos alumnos a sentirse mas seguros, a compartir una actividad creativa, a relajarse,
yano sentirse solos. Y esta actividad se reveld de gran incentivo para los ellos, pero también de excelente estimulo
para sus relaciones interpersonales, que se trasladaban sobre el plano de una mayor seguridad, intercambio,
creatividad y diversion.

La clase de canto desde la perspectiva de la Cantoterapia y del Counseling tiene objetivos a nivel técnico y
objetivos a nivel psicoldgico, los cuales son llevados a cabo a través de contenidos didacticos de tipo procedimental
y actitudinal muy valiosos que promueven el acercamiento alos cinco principios esenciales. Dentro de los objetivos
de caracter técnico y psicolédgico, hallamos los distintos contenidos que pertenecen a los diferentes momentos de
una clase de canto de este tipo.

2.2.2. Objetivos a nivel técnico

La clase de canto desde la perspectiva de la Cantoterapia y del Counseling cuenta con una serie de procesos
bottom-up y top-down que estan orientados al desarrollo del trabajo con la voz cantada desde el punto de vista
técnico. A través del trabajo con estos contenidos de base se busca el aprendizaje de la respiracion correcta para
el canto, de la emisién correcta de la voz cantada y el alcance del equilibrio psicofisico que es necesario para
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realizar una actividad tan rica desde el punto de vista cognitivo y fisico, pero también desde la estimulacién de
las percepciones corpoéreas, ya que la voz es un instrumento musical y comunicativo interno dentro de nuestro
organismo.

Primer objetivo técnico: la Relajaciéon, relacionado al principio esencial de Calma. Los ejercicios de
relajacién deben desarrollarse a través de movimientos simples y lentos, sobre todo, de la zona alta del cuerpo,
donde se tiende a concentrar la tension que después limita la capacidad respiratoria y la emision del sonido. Los
ejercicios de relajacién deben estar acompanados por la respiracion en dos fases: inspiracion (primera fase) y
expiracion (segunda fase). Son tres las finalidades que se buscan a través del momento de la relajacion: 1) poder
disminuir o eliminar las tensiones musculares de la zona alta del cuerpo - hombros, zona alta de la espalda,
pecho, cuello, mandibula, rostro - para preparar al alumno a los ejercicios de respiracion sucesivos; 2) que el
alumno se acostumbre poco a poco a estas nuevas sensaciones corpéreas internas de abandono de los musculos,
de liberacion de las tensiones, de soltar el cuerpo y dejar fluir la respiracion; 3) la busqueda de un momento para
si mismos de bienestar, calma y despreocupacion, donde el alumno se sienta al centro de la actividad que realiza.
Es muy importante que al inicio los movimientos sean muy simples y de duracién muy breve, porque sabemos
que generalmente al comienzo el alumno no tendra una inspiracion o expiraciéon “entrenada” y que no debemos
crear absolutamente un desfase entre las posibilidades reales actuales del alumno y la tarea propuesta.

Es importante recordar que el alumno no podra sentirse a gusto ni relajarse si no se siente seguro. Por lo
tanto, es responsabilidad del facilitador del aprendizaje el crear un ambiente que permita al alumno, que esta
afrontando un evento de crisis mayor, la reduccion de sus defensas y desconfianzas para poder, en consecuencia,
abandonarse al momento de la distencidn con la respiracion. Ningiin alumno es igual a otro, asf que sera necesario
entender las necesidades de cada uno de tomarse su propio tiempo para entrar de la mano con nosotros - y
también eventualmente a otros comparieros - en este bellisimo momento que busca la sensacion de calma.

En los casos de alumnos que conviven con un estado elevado de ansiedad, con el Sindrome de Panico, o con
episodios de ataques de panico, este momento es fundamental, por lo que podemos mantenernos en esta parte
de la clase durante varios encuentros - cuantos sean necesarios, dependera de la evolucién del alumno y de la
gravedad de la situacién -, sin tener la preocupacion de “tener que hacer también otras cosas”. Las actividades
que “debemos hacer” son aquellas que nos damos cuenta que hacen bien a nuestros alumnos en un contexto
determinado y que se adaptan a sus particulares situaciones y necesidades del momento.

Podemos incluir musica instrumental de fondo adecuada para realizar nuestras actividades de relajamiento y
respiracidn, y ademas escuchar los pedidos y las opiniones del alumno que, mejor que nosotros, podra dirigirnos
hacia aquello que necesita, sobre todo en momentos de particular fragilidad. También podemos hacer uso de la
evocacion de imagenes mentales calmantes relacionadas con lugares donde nuestro alumno quisiera estar, asi
como de colores calmantes - como el verde y el azul, por ejemplo - mientras que, con los ojos cerrados, el alumno
realiza, junto con el facilitador, los ejercicios de relajacion con la respiracién en dos fases.

Un ejercicio mas avanzado y mas articulado (Ejercicio del Arrullo) incluye el uso del canto con los labios
cerrados (bocca chiusa) mientras se realiza la respiracion en dos fases y la persona se abraza a si misma,
conteniéndose, y al mismo tiempo escucha su propia voz que la arrulla, con sonidos vocales que usan intervalos
no mayores de una 3° mayor.

Segundo objetivo técnico: la Respiracion, relacionada al principio esencial de sensacion de Calma. En
general, considero que, antes de llevar a cabo el trabajo respiratorio, el alumno deberia iniciar conociendo y
explorando, con la guia del facilitador, la naturaleza del perfil de su propia respiracién, porque es de ella que
podemos obtener informacién util para ambos ya que constituye el esquema respiratorio de partida y, en el
caso de una situacion de crisis personal o colectiva, probablemente refleje el estado de ansiedad, estrés, miedo,
incertidumbre, en el cual el alumno se encuentra, y desde el cual se inicia la intervencién. En un segundo momento,
después de este trabajo exploratorio y de familiarizaciéon con las bases de la practica respiratoria, y cuando
notemos que el alumno esté listo, podremos iniciar a trabajar en lo que los profesores de canto llamamos “hacer
descender la respiracion” paulatinamente: primero a través de la respiraciéon media o costal y, sucesivamente,
incluyendo también la respiracién baja o diafragmatica.

Segun el informe de Hobfoll y colegas (2007), “el aprendizaje de la respiraciéon es una técnica simple que
se utiliza para hacer que las personas respiren profundamente y evitar la hiperventilacién o la disociacién. La
respiraciéon profunda contrarresta la ansiedad emocional.”

Tercer objetivo técnico: la emision vocal, relacionada con los principios esenciales de Calma, Sensacion
de Seguridad, Autoeficacia Individual y Comunitaria, Conexion Social y Esperanza. Dentro de las posibilidades
de emisidn vocal con las que cuenta la clase de canto desde la perspectiva de la Cantoterapia y el Counseling
tenemos: 1) las Vocalizaciones; 2) el Repertorio.

Las Vocalizaciones (vocalizzi) son ejercicios vocales que se realizan entonando una diversidad de intervalos
y células meléddicas, subiendo y bajando por medios tonos mientras el maestro sostiene la estructura armoénica
con el sonido del piano, y donde se pronuncian una variedad de combinaciones de vocales y de consonantes,
originalmente con una finalidad didactica para el aprendizaje de la técnica vocal. Para que a través de las
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vocalizaciones se propicien los principios esenciales de Sensacidn de Seguridad, Calma y Autoeficacia Individual,
se deben tener en cuenta las siguientes condiciones:

a) Respetar la extension vocal natural del alumno, que muy probablemente se extendera hacia los extremos
pero que solo sucedera a través de un trabajo muy progresivo y del respeto por el tiempo que tomara esa
evolucién. Las vocalizaciones no deben llegar al limite de la extension superior o inferior de la voz, sino que, muy
prudentemente, el facilitador debe dejar un espacio de al menos un tono de distancia entre el limite de actividad y
el limite real de la extensién, a modo de cojin de proteccion de la voz desde el punto de vista técnico y psicologico.

b) Proceder por pequefios objetivos, ya que la lentitud en el avance permite que los conocimientos y
percepciones sensoriales se solidifiquen, siguiendo los personales tiempos de maduracién del alumno.

Carl Rogers identifica el aprendizaje significativo y basado en la experiencia con las siguientes caracteristicas:
comporta una participacion global de la personalidad del sujeto: en el piano cognoscitivo, pero también afectivo y
emocional; es auto-motivado: la motivacion proviene del alumno; tiene una real y profunda incidencia: contribuye
a modificar el comportamiento, las actitudes, la personalidad del sujeto interesado; viene evaluado directamente
por el sujeto: prerrogativa exclusiva de aquel que aprende; su caracteristica esencial es la significatividad: se
integra completamente en el cuadro global de sus experiencias e intereses (Rogers, 1973).

Me parece muy interesante esta conceptualizacion de Rogers porque, comparada con nuestro trabajo y, mas
especificamente con la parte de la clase de canto donde se realizan las vocalizaciones, resulta que, a través de
los contenidos que proponemos, que vienen propuestos por el alumno para la clase o que son creados juntos, se
pueda llegar a alcanzar el aprendizaje significativo y basado en la experiencia. A nivel practico, se puede estimular
el aprendizaje significativo si se utilizan las breves células melddicas de las vocalizaciones y se incluyen en ellas
mensajes de resiliencia: pensamientos, ideas, deseos, propositos, intenciones positivas, a través de la verbalizacién
de palabras, breves frases - o frases mas largas divididas en vocalizaciones separadas - donde el profesor elige la
sucesion de los grados, preferiblemente por grados conjuntos o intervalos cercanos, sobre los cuales inserta la
palabra o frase propuesta por el alumno.

Podemos “conversar entonando” a través del uso del Dialogo Cantado (conversacion cantada sin parametros
melddicos, armédnicos, ritmicos, buscando la libertad y la improvisacién vocal) y del Humming (para estimular las
vibraciones internas y del cuerpo).

En lo que se refiere al canto, la eleccidn del repertorio es de suma importancia en la clase de canto desde la
perspectiva de la Cantoterapia y del Counseling. Este repertorio deberia corresponder con la actual situacién
a nivel vocal, musical y de predisposicion al aprendizaje que tenga el alumno en ese momento. El repertorio
deberia, asimismo, reflejar los intereses personales relacionados con los gustos musicales y literarios del alumno,
asi como con su personal memoria autobiografica (en el caso de que ésta sea una fuente positiva de mensajes
y melodias con las que la persona cuente). A este proposito, el trabajo del profesor no consiste en dejar que
el alumno decida y haga lo que desee, sino en guiarlo mostrandole posibilidades de repertorio que se puedan
adaptar a la particular situacién de crisis que esta atravesando.

Otros contenidos musicales utilizados en un contexto de crisis han sido las Canciones de Cuna que, por su breve
extension vocal, simplicidad de la melodia y del texto, y por sus cualidades de contencidn y propiciadoras de las
sensaciones de seguridad y calma, se mostraron muy beneficiosas en situaciones de particular estrés, miedo y
angustia.

2.2.3. Objetivos a nivel psicolégico

Desde el punto de vista psicolégico, estos son los objetivos que se propone la clase de canto desde la perspectiva
de la Cantoterapia y del Counseling para promover el equilibrio y el bienestar psicofisicos de las personas:

Primer objetivo psicoldgico: la construccion de la Relacion, relacionada con los principios esenciales de
sensacion de Seqguridad, Calma y Conexién Social. Desde la perspectiva del Counseling, la calidad de la relacion
entre el facilitador del aprendizaje y el alumno constituye el punto central de la intervencion. Para poder crear las
bases de esta relacidn, y que el alumno se sienta al seguro, es fundamental que el facilitador no solo posea, sino
que demuestre al alumno las siguientes actitudes:

Ser coherente: el facilitador debe ser una persona auténtica donde aquello que piensa sea congruente con
aquello que hace o con aquello que dice, de este modo el alumno se sentira al seguro. Por ejemplo, las palabras que
utiliza el profesor (comunicacién verbal) deben coincidir con las manifestaciones inconscientes que el alumno
observa, lee y recibe (comunicacién no-verbal). De este modo el alumno se sentira sereno con el profesor y podra
iniciar a confiar en él y a considerar también como protector el ambiente donde se desarrolla la relacién y las
diversas actividades del proceso compartido.

Aceptar incondicional al otro: en nuestro caso, como profesores y como facilitadores de una relacién basada
en el respeto y en la empatia, esto depende de la posibilidad de acoger a otro sin juzgarlo. Nuestros alumnos
deben sentirse aceptados incondicionadamente por nosotros para asi dejarse llevar por el proceso y para abrirse
paulatinamente a la experiencia creativa. Sera casi una empresa imposible que nuestros alumnos lo hagan si
primero no disminuyen sus defensas hacia nosotros, hacia lo nuevo, aun mas en una situacién de crisis mayor.
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Comprender con empatia: La comprension empatica es la capacidad de estar en sintonia y comprender los
estados emotivos y cognitivos del otro. El alumno se sentira tranquilo, comprendido, aceptado, y respetado, si
el facilitador demuestra entender y estar interesado sinceramente en aquello que le sucede o que comparte con
nosotros, si cuando nos abre su mundo interno nosotros nos mostramos sensibles, respetuosos y nos ponemos en
su lugar. Esto no quiere decir que el profesor se ensimisme en el alumno, sino que resuene con él y se interese en
sus vivencias siempre desde su perspectiva de ser un “otro”. Mantener clara esta posicion nos ofrece la justa sana
distancia para observar con empatia, pero al mismo tiempo, sirve para que el facilitador se proteja del burnout,
que constituye un riesgo en las profesiones de ayuda.

Segundo objetivo psicologico: la Comunicacion y Expresion, relacionadas a los principios esenciales de
sensacion de Seguridad, Calma, Autoeficacia Individual y Comunitaria, Conexién Social y Esperanza. Para
estimular la comunicacién y la expresion del alumno de canto en este particular momento de angustia emocional,
primero es fundamental el saber escuchar. A través de la escucha activa no solo escuchamos las palabras del
otro, sino los pensamientos, el estado de animo, el significado personal e incluso el significado mas intimo e
inconsciente del mensaje que nos transmite el alumno (Rogers, 1973).

Durante la intervencion didactica hacemos uso de:

Los momentos de conversacién y reflexion constructivas desde un espiritu positivo y respetuoso de la situacion
emotiva del alumno (y siempre que sea dispuesto), con la ayuda de los textos de las canciones, con las palabras de
las vocalizaciones construidas para/por el alumno, a través de la estimulaciéon musical.

El Didlogo Cantado para estimular la expresidn de las ideas del alumno, promover el intercambio de ideas, la
validacién de esas ideas expresadas, asi como de sus estados de animo, a través de la liberacién de la voz cantada
que no esta sujeta a ningin parametro musical ni juicio vocal.

Las vocalizaciones “a Eco” (donde el alumno responde el facilitador con el mismo material sonoro, ritmico
y textual que le ha sido propuesto), “Llamada y Respuesta” (donde el facilitador propone uno o varios sonidos
vocales, con o sin palabras, y el alumno responde libremente con otro tipo de relaciones de sonidos).

La ejecucién del Repertorio elegido junto al alumno, para facilitar su capacidad de expresién del momento:
cantando juntos (a duio); cantando juntos (a Eco) “enviandole” cada frase al alumno que luego “devuelve” 1o mas
parecida a la forma original; cantando juntos (Llamada y Respuesta) las frases de una cancion por turno. Cuando
el alumno se sienta mas seguro puede comenzar a cantar solo, primero con la cancién original (con la voz del
cantante), y sucesivamente con una pista musical donde no haya ninguna voz.

Tercer objetivo psicoldgico: la Estabilidad, relacionada a los principios esenciales de sensacion de
Seguridad y Calma. La regularidad en las sesiones de canto, en un dia y hora prestablecidos durante la semana,
y el mantener la continuidad durante un cierto periodo de tiempo, no son detalles de poca importancia, sino que
propician la sensacion de estabilidad a través de la continuidad y regularidad de la intervencién (Fancourt et al.,
2018).

Cuarto objetivo psicologico: el Contacto con las Emociones Positivas, relacionado a los principios
esenciales de sensacion de Sequridad, Calma y Esperanza. Se ha examinado el rol de las emociones positivas
para hacer frente al estrés, a los traumas y a las circunstancias adversas de la vida, y se ha llegado a la conclusién
de que influencian la intervencién en eventos de crisis mayor. Las emociones positivas como alegria, humorismo,
interés, satisfaccion y amor tienen una capacidad funcional para expandir un repertorio de “pensamiento-accion”
y contribuyen al afrontamiento de los problemas de manera eficaz. Estimular actividades que fomentan las
emociones positivas - como el canto - puede ayudar a dar animo a las personas, asi como a reducir o eliminar la
visidn, la escucha y la lectura de informacién que produce estados emocionales negativos (Fancourt et al., 2018).

También es importante estimular el contacto con las emociones positivas que afloran con mucha fuerza en
los periodos de crisis mayor, como la resiliencia, el valor, la valentia, la solidaridad, la empatia, la generosidad.
Por otro lado, se hace necesaria la aceptacién de las emociones negativas, sin juzgar, de parte del alumno y del
facilitador del aprendizaje.

Quinto objetivo psicoldgico: la Autoeficacia y la Autoestima, relacionadas con los principios esenciales de
sensacion de Seguridad y Autoeficacia Individual y Colectiva. La autoestima constituye una de las bases de la
salud mental y esta muy relacionada con la sensacion de autoeficacia. Para estimularla es importante:

a) La creaciéon de un ambiente libre de evaluacion externa: de nuestras sesiones no se espera el logro de la
“excelencia virtuosa” ni de la habilidad musical ni vocal, sino que la posibilidad de una eventual autoevaluacién
debe ser vista como un estimulo a reforzar el sentido de autoeficacia individual, a través de una reflexién que
sea sostenida y guiada por el profesor, que se realice a través de una confrontacién con la realidad objetiva
en sentido constructivo. Estimular la percepcion de lo que hay de positivo en lo que hacemos, en los modestos
avances desarrollados en el tiempo, donde no nos comparamos con ningtin modelo especifico externo sino donde
seguimos el propio proceso que se sirve de sus propios tiempos personales.

b) La confianza en la tendencia actualizante del alumno: es decir, la confianza en la capacidad intrinseca del
ser humano para poder orientarse selectivamente y en modo directo hacia la obtencidn y la actualizacién de su
propio potencial natural (Rogers, 1973).
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c) Poner énfasis en el proceso de aprendizaje en vez de en el logro de resultados prestablecidos, dejando
claro al alumno que las dificultades son una parte normal del proceso de aprendizaje y no signos de incapacidad
permanente (Numminen et al., 2015).

d) El uso de contenidos actualizados con la realidad de la situacion vocal, respiratoria, musical, emocional del
alumno en el aqui y el ahora, evitando los contenidos desfasados con sus actuales posibilidades. Es decir, la tarea
encomendada debe ser apropiada para las posibilidades del alumno en el momento actual de su desarrollo y de su
estado emocional. El “canto desentonado” debe entenderse como un desfase entre la tarea designada y la actual
competencia que se tenga para realizarla (Welch, 2011).

e) Elavance porgrados enlos contenidos didacticos, desarticulando objetivos mas complejos en sub-contenidos
mas simples, y adaptando el ritmo del avance en base a la velocidad del aprendizaje del alumno, asi como de las
fragiles condiciones emotivas del momento. Esto es un reflejo de lo que se debe propiciar a nivel emocional para
ayudar y guiar a las personas a reducir el problema que estan afrontando: transformando los contenidos de la
clase de canto en pequenas unidades que sean manejables, se estimulara la sensacién de control proporcionando
oportunidades para pequefios logros, y paralelamente se ayudara también a desarticular los problemas reales a
los que se enfrentan.

Sexto objetivo psicoldgico: la Asistencia Reciproca, relacionada con los principios esenciales de sensacion
de Seguridad, Conexion Social, Esperanza. Una de las caracteristicas de un evento de desastre es la de ser
un fendmeno colectivo que crea dafios, no solo a los individuos y a las familias, sino al funcionamiento de una
comunidad. El compartir una actividad social y recreativa, como el canto, puede volverse un sustituto a una
pérdida de identidad y/o de un referente afectivo, y puede compensar carencias y limitaciones en la integracién
social en tiempo de crisis (Fancourt et al., 2018). El apoyo social puede definirse como la confortacidn, asistencia
o informacién que se recibe a través de contactos informales con individuos o grupos. Y su relacién con la salud
mental esta en el contar con fuertes sistemas de apoyo social en los periodos anteriores, durante, y después del
evento traumatico (Douglas et al, 2009).

Cuando se interactia con un solo alumno se llega a dar mayor espacio a la personalizacién de la intervenciéon
y de los contenidos utilizados, y en este caso el facilitador es el “otro” y por lo tanto el alumno no esta solo: se
trata de dos personas que se relacionan a través de una interaccion dialdgica, y en ello reside gran parte del poder
terapéutico de este tipo de intervencion. Cuando se realizan las clases en grupos de maximo ocho personas, se
pierde medianamente la personalizacion de la intervencion, pero se gana en la interacciéon con otros pares y en
la riqueza de los aportes compartidos. Mientras que, en el contexto del grupo comunitario (coro amateur) el
valor fundamental se encuentra en la interaccién en el grupo, en la percepcién de la asistencia reciproca y en la
sensacion de pertenencia a una pequefla comunidad.

Séptimo objetivo psicoldgico: la Posibilidad de Aprender, relacionada con los principios esenciales de
sensacion de Seguridad, Autoeficacia Individual y Comunitaria, Esperanza. La posibilidad de aprender esta
relacionada con el desarrollo de la confianza y de habilidades para la adaptacion que estimulan la percepcion de la
autoeficacia y el refuerzo de la autoestima. Estudios cualitativos sobre la actividad coral amateur han evidenciado
el rol del aprendizaje en la construccion de la resiliencia (Fancourt et al., 2018).

3. Metodologia

3.1. Intervencion a través de la facilitacion de la enseiianza del canto

El curso de canto desde la perspectiva de la Cantoterapia y del Counseling se llevé a cabo a partir del inicio de
la pandemia, durante los afios 2020 (el periodo del inicio de la pandemia y de la mayor cantidad de victimas,
hospitalizaciones y de las restricciones mas severas), 2021 (el periodo siguiente donde se presentaron las
sucesivas olas de la pandemia y restricciones, mientras las campafias de vacunacion se llevaban a cabo con éxito
a nivel internacional), y 2022 (cuando la mayoria de personas ya estaba vacunada y el virus habia disminuido su
carga viral, descendiendo notablemente el nimero de victimas y de hospitalizaciones). Las clases se realizaron
una vez por semana a través de sesiones personales de 45 a 60 minutos por la plataforma Zoom y, en poquisimos
casos a partir del 2021, de manera presencial (con el uso de mascarillas).
3.2. La clase de canto

Para este estudio se ha utilizado una propuesta de estructura base de la clase de canto individual desde la
perspectiva de la Cantoterapia y del Counseling, un esquema que es mdvil, es decir, que se modifica en base a las
personales exigencias del alumno y del contexto en el que se debe operar.

Partes de la estructura movil utilizada en la intervencion didactica:

1) Bienvenida y observacién del alumno.

2) Relajamiento con la respiracién en dos fases.
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3) Ejercicios para la percepcion postural.

4) Ejercicios de respiracion para el canto.

5) Vocalizaciones (vocalizzi).

6) Repertorio e improvisacion.

7) Despedida al final de la clase.

Las distintas partes de la clase han sido utilizadas segtin las necesidades especificas del alumno, la edad, el
estado fisico, el estado de animo, el interés, los objetivos técnicos y psicoldgicos que se consideraban oportunos.

3.3. Participantes

Los 11 alumnos que han accedido a participar en la medicién a través de cuestionario eran personas mayores de
edad con un interés natural por el canto, residentes en el Perd, Colombia, USA e Italia. Algunos contaban con una
previa experiencia en el canto amateur coral o solista, mientras otros no habian tenido ningtin tipo de experiencia
previa.

Las edades de los participantes son: de 18 a 29 afios (1); de 30 a 39 afios (2); de 40 a 49 afios (1); de 50 a 59
afios (5); de 60 a 69 anos (1); de 70 a 79 afios (1).

3.4. Diseiio de la investigacion

De los once participantes, tres de ellos: una persona que convive con la Atrofia Muscular Espinal de tipo 3 (AME)
en un evidente estado de disminucién de la capacidad respiratoria y bajo supervisiéon del médico neurdlogo que
maneja su caso; una persona con dificultad a utilizar la voz hablada en publico; y una persona con dificultades en el
manejo de la ansiedad, fueron invitadas a participar en el programa de clases de canto; los demas 8 participantes
(una persona con burnout, dos personas con trastorno ansioso-depresivo, dos personas con problemas de
ansiedad, una persona con dificultades para utilizar la voz hablada en publico y para socializar, una persona
paciente de dolor crénico, y una persona con depresién por luto cercano) iniciaron la intervencién didactica con
interés y curiosidad, por su propia iniciativa.

Estos alumnos iniciaron la intervencién didactica a través de las clases de canto en los afios 2020 (4) 2021 (4)
y 2022 (3).

;Desde hace cuanto tiempo participa (o ha participado) en el curso?
11 respuestas

@ de 1 mes a 6 meses

@ de 6 meses a 1afio
de 1 afio a 1 afio y medio
A @ de 1 afio y medio a 2 afios
@ desde mas de 2 afios

3.4. Cuestionario

Los once participantes en la medicion han completado un cuestionario anénimo de 16 preguntas dividido en tres
partes: la Primera Parte esta relacionada a la autoevaluacion de los niveles (del 1 al 10) de los Cinco Principios
Esenciales para la promocion del bienestar psicosocial antes del inicio de la intervencion didactica con las clases
de canto; la Segunda Parte esta vinculada con la autoevaluacién de los niveles (del 1 al 10) de los Cinco Principios
Esenciales para la promocidén del bienestar psicosocial durante la intervencion didactica con las clases de canto; la
Tercera Parte muestra las respuestas abiertas a preguntas de autoevaluacién del logro de objetivos a nivel vocal,
respiratorio y personal, asi como la identificacion de la motivacion para iniciar el curso y si volverian a realizarlo.

3.4.1. Primera parte: antes de la intervencion

1. Del1al10:;Qué nivel de sensacién de SEGURIDAD percibia en su vida antes de empezar el curso de canto?
2. Del 1al10: ;Qué nivel de sensacién de CALMA percibia en su vida antes de empezar el curso de canto?
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3. Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensacion de AUTOEFICACIA percibia en su vida antes de empezar el curso de
canto?

4, Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensacién de CONEXION SOCIAL percibia en su vida antes de empezar el curso
de canto?

5. Del1al10:;Quénivel de sensacion de ESPERANZA percibia en su vida antes de empezar el curso de canto?

3.4.2. Segunda parte: durante la intervencion

6) Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensaciéon de SEGURIDAD ha percibido en su vida durante el desarrollo del curso
de canto?

7) Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensaciéon de CALMA ha percibido en su vida durante el desarrollo del curso de
canto?

8) Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensacién de AUTOEFICACIA ha percibido en su vida durante el desarrollo del
curso de canto? )

9) Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensacién de CONEXION SOCIAL ha percibido en su vida durante el desarrollo del
curso de canto?

10) Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensacién de ESPERANZA ha percibido en su vida durante el desarrollo del curso
de canto?

3.4.3. Tercera parte: informacién y opiniones personales sobre la intervencion

11) ;Desde hace cuanto tiempo participa (o ha participado) al curso?
12) ;Cual fue el motivo por el cual decidié iniciar las clases de canto?
13) ;Qué beneficios ha obtenido a nivel vocal?

14) ;Qué beneficios ha obtenido a nivel respiratorio?

15) ;Qué beneficios ha obtenido a nivel personal?

16) ;Volveria a hacerlo en un futuro?

4. Resultados
4.1. Primera parte: antes de la intervencion

Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensacién de SEGURIDAD percibia en su vida antes de empezar el curso

de canto?
11 respuestas

2
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Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensacién de CALMA percibia en su vida antes de empezar el curso de
canto?

11 respuestas

o | | |

Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensacion de AUTOEFICACIA percibia en su vida antes de empezar el

curso de canto?
11 respuestas

4

2

1

0 | | | | |
2 3 4 S5 6 7 8 9

10

Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensacion de CONEXION SOCIAL percibia en su vida antes de empezar el
curso de canto?
11 respuestas

3

2

1

0 | I L
1 2 3 4 5 6 7 8 9

10
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Del 1 al 10: {Qué nivel de sensacion de ESPERANZA percibia en su vida antes de empezar el curso
de canto?

11 respuestas

3

4.2. Segunda parte: durante la intervencion

Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensacién de SEGURIDAD ha percibido en su vida durante el desarrollo

del curso de canto?
11 respuestas

4

10

Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensacién de CALMA ha percibido en su vida durante el desarrollo del

curso de canto?
11 respuestas

4

10
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Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensacién de AUTOEFICACIA ha percibido en su vida durante el
desarrollo del curso de canto?

11 respuestas

4

Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensacion de CONEXION SOCIAL ha percibido en su vida durante el
desarrollo del curso de canto?

11 respuestas

6

Del 1 al 10: ;Qué nivel de sensacion de ESPERANZA ha percibido en su vida durante el desarrollo

del curso de canto?
11 respuestas
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4.3. Opiniones personales sobre la intervencion

4.3.1. ; Cudl fue el motivo por el cual decidio iniciar las clases de canto?

a) Volver a cantar después de mucho tiempo.

b) Encontrar mi voz.

c) Mejorar la capacidad respiratoria.

d) Me gusta cantar y queria aprender a hacerlo mejor.

e) Ansiedad, temblor, vértigo vestibular, tristeza, amor al canto.
f) Ansiedad.

g) Trastorno ansioso-depresivo.

h) Para aprender a cantar.

i) Encontrar recursos para un mejor desenvolvimiento en la expresién oral.
j) Para mejorar mi ansiedad en tiempos de Covid 2020.

k) Para manejar el estrés.

4.3.2. ;Qué beneficios ha obtenido a nivel vocal?

a) Consolidar las bases técnicas iniciales del canto.

b) Entender mi voz.

c) Mejor proyeccién y modulaciéon de la voz.

d) Mi voz mejord bastante.

e) Estoy muy contenta con mi progreso y con mucha esperanza de seguir mejorando.
f) Practicar técnicas contra la ansiedad.

g) Optimos. He retomado el control de mi voz después de afios de inactividad.

h) He aprendido a no forzar mi voz.

i) Percibo que el canto sale con mas claridad, puedo expresarme vocalmente con mas energia.
j) Mejor manejo de la respiraciéon para alcanzar las notas con mejor ejecucion.

k) Mejorar el rango de voz, entonacién y armonia.

4.3.3. ;/Qué beneficios ha obtenido a nivel respiratorio?

a) Lograr identificar la columna de aire y su dosificacién como un proceso indoloro.
b) Aprender a conectar.

c) Mejora evidente de la capacidad respiratoria.

d) Aprendi a controlar mejor la respiracidn y esto contribuy6 a que la voz mejorara.
e) Poder relajarme y a su vez relajar el cuello/garganta y poder emitir mejor la voz.
f) Me di cuenta que tomaba aire rapidamente, pero podia expirar mas tiempo.

g) Optimos. He retomado el contacto profundo con mi respiracién gracias al entrenamiento.
h) He perfeccionado la respiracién diafragmatica.

i) Puedo respirar con mas calma antes, durante y después de expresarme a nivel oral.
j) Mayor capacidad respiratoria y herramientas para calmar la ansiedad y estrés.

k) Mejor control de la respiracion.

4.3.4. ;Qué beneficios ha obtenido a nivel personal?

a) Seguridad. Esperanza. Confianza. Desarrollo de una nueva autoestima. [lusiéon en medio de la enfermedad.
Cantar sin dolor. Estados de animo controlados y motivados en medio del dolor crénico. Movimientos a nivel
de intestinos y de paredes abdominales que contribuyen a mis procesos bioldgicos. Tranquilidad asociada a la
respiracion.

b) Autosatisfaccion.

c) El avance en la capacidad respiratoria se mantiene después de seis meses de haber concluido el curso y los
episodios de ataque de panico han disminuido notablemente. Por otro lado, he conseguido mayor seguridad y
fluidez en la exposicion de temas via Zoom y en liderar pequefios grupos de trabajo.

d) Mayor calma.

e) He mejorado mucho en todos los factores, ademas que las clases y mi profesora son un estimulo para mi
autoestima y para la esperanza de un futuro con ilusion y felicidad.

f) Apreciar con mas carifio mi voz.

g) Optimos. He adquirido confianza en mis capacidades de planificacién del futuro y de aceptacién del presente.

h) Me he relajado y divertido.
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i) Me permitié conocer mi potencial de expresién oral, que podia disminuir el nivel de tensién al hablar si
respiraba antes, durante o después. Aprendi que puedo regular mi tono de voz y aumentarlo, si es necesario, de
acuerdo a la situacidn. jMe dio mas alegria y energia, y también me ayudé a recordar que me gusta mucho cantar!

j) Las clases me sirvieron como momento anti-estrés, especialmente en el contexto de la pandemia. Me dio las
herramientas para manejar sentimientos de ansiedad relacionados al confinamiento, asi como un espacio para
poder expresarme. Permiti6 que me reconecte con una parte de mi que habia perdido después de terminar del
colegio.

k) Usar la Cantoterapia diariamente para la autorregulacion.

¢Volveria a hacerlo en un futuro?
11 respuestas

® si
@ No

5. Discusion

El presente estudio explora la relaciéon trasversal entre las intervenciones con la Clase de Canto desde la
perspectiva de la Cantoterapia y del Counseling y el alcance de los Cinco Principios Esenciales para la promocién
social en eventos de crisis delineados por Hobfoll y colegas (2007). El presente trabajo no ha incluido un grupo de
control para poder hacer la comparacion con esos resultados, asi que esta centrado sobre el cambio en las cifras
de la autoevaluacién de los alumnos sobre el nivel percibido de los Cinco Principios Esenciales en dos momentos
especificos: antes de la intervencion didactica y durante la intervencion didactica.

5.1. Seguridad

Antes del inicio de la intervencion las cifras de las respuestas sobre la sensacion de Seguridad se distribuyen con
continuidad entre el nivel 3 y el nivel 8. Cuando se realiza la intervencion se desplazan hacia los niveles 6, 7,8 y 9.
Es decir, hay un incremento cuantitativo y un movimiento hacia la zona de mayor puntaje.

5.2. Calma

Antes del inicio de la intervencion las cifras de las respuestas sobre la sensaciéon de Calma se distribuyen con
continuidad entre el nivel 2 y el nivel 7. Cuando se realiza la intervencion se desplazan hacia los niveles 5, 6, 7, 8,
9y 10, con mayor incidencia en el puntaje 7. Es decir, hay un incremento cuantitativo y un movimiento hacia la
zona de mayor puntaje llegadndose a tocar el puntaje maximo.

5.3. Autoeficacia

Antes del inicio de la intervencién las cifras de las respuestas sobre la sensacion de Autoeficacia se distribuyen
sin continuidad entre el nivel 3 y el nivel 8, mientras que cuando se realiza la intervencién se desplazan hacia los
niveles 6, 7, 8 y 9. Es decir, hay un incremento cuantitativo y un movimiento hacia la zona de mayor puntaje.

5.4. Conexion Social

Antes del inicio de la intervencion las cifras de las respuestas sobre la sensacion de Conexidn Social se distribuyen
sin continuidad entre el nivel 2 y el nivel 8. Cuando se realiza la intervencion se desplazan hacia los niveles 5, 7 y
8. Es decir, hay un movimiento hacia la zona de mayor puntaje determinado por un incremento cuantitativo en los
puntajes mas bajos mientras que el puntaje mayor queda invariado.
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5.5. Esperanza

Antes del inicio de la intervencidn las cifras de las respuestas sobre la sensacion de Esperanza se distribuyen sin
continuidad entre el nivel 3 y el nivel 9. Cuando se realiza la intervencidn se desplazan hacia los niveles 5, 6, 7, 8,
9y 10, con mayor incidencia en el nivel 8. Es decir, hay un incremento cuantitativo y un movimiento hacia la zona
de mayor puntaje, llegando a tocarse el puntaje maximo.

6. Conclusiones

Los Cinco Principios Esenciales (sensacion de Seguridad, Calma, Autoeficacia, Conexién Social y Esperanza),
identificados por Hobfoll y colegas (2007) para la promocién del bienestar psicosocial en el periodo sucesivo
- inmediato y de mediano plazo - a un evento de crisis mayor que pueda generar un trauma masivo, han sido
autoevaluados a través de un cuestionario anénimo por once personas que han participado a una intervenciéon
didactica con clases de canto realizadas con una metodologia inspirada en la Cantoterapia y el Counseling, entre
los afios 2020, 2021 y 2020.

La primera y segunda parte del cuestionario ha evidenciado informacién cuantitativa sobre la percepcion
de los Cinco Principios Esenciales antes y durante la intervencion didactica: todos los principios esenciales han
mostrado un aumento del nivel percibido durante la intervencién con las clases de canto.

La tercera parte del cuestionario era de autoevaluacion cualitativa sobre los beneficios que los alumnos han
percibido a nivel vocal, respiratorio y personal, asi como sobre las motivaciones que los impulsaron a decidir
de iniciar esta intervencion didactica. Las respuestas dan mucha luz sobre el recurso que ha constituido esta
experiencia durante el periodo de la pandemia, y evidencian una general satisfaccién en el logro de diversos
objetivos técnicos y personales, asi como una decisién de volver a participar eventualmente en la intervencién
didactica en un futuro.

Por lo tanto, la intervenciéon didactica con la clase de canto realizada con una metodologia desde la perspectiva
de la Cantoterapia y del Counseling puede constituir un valioso recurso para el alcance de los Cinco Principios
Esenciales para la promocion del bienestar psicosocial en el periodo sucesivo - inmediato y de mediano plazo - a
un evento de crisis mayor, como ha sido el evento de la Pandemia de Covid-19.

La falta de un grupo de control ha limitado la posibilidad de un mejor andlisis de los datos del cuestionario
anonimo.
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