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RESUMEN

El presente estudio “Musicoterapia y Estrés Académico en las estudiantes de la
Institucién Educativa Emblematica Francisca Diez Canseco de Castilla”. Objetivo.
Determinar la Eficacia de la Musicoterapia en el Estrés académico de las
estudiantes del primer grado “I” de la Institucién Educativa Emblematica Francisca
Diez Canseco de Castilla - Huancavelica, teniendo como hipétesis de investigacion:
La musicoterapia es eficaz en el estrés académico en las estudiantes del primer
grado “I’ de la Institucién Educativa Emblematica Francisca Diez Canseco de
Castilla — Huancavelica. Método. El tipo de investigacion fue aplicada, nivel
explicativo, disefio de investigacién cuasi — experimental, para la variable Estrés
Académico se utiliz6 la técnica de Psicometria con el instrumento de escala tipo
Likert “estrés académico” y la muestra estuvo constituida por 33 estudiantes
estresados. Resultados. Obtenidos estadisticamente revelo lo siguiente en el pre
test el 64% de los estudiantes presentaron estrés severo, el 36% estrés moderado
y finalmente el 0% estrés leve. Estos valores, después de la aplicacién de la
musicoterapia disminuyeron en el nivel de estrés severo a 0%, estrés moderado a
21%, el estrés leve 61% y por ultimo 18 % estrés nomativo.

Palabras claves: Musica, Terapia, Estudiantes, Estrés, Musicoterapia



ABSTRAC

The present study "Music Therapy and Academic Stress in the Students of the
Emblematic Educational Institution Francisca Diez Canseco de Castilla". Objective.
To determine the Effectiveness of Music Therapy in the academic stress of the
students of the first degree "I" of the Emblematic Educational Institution Francisca
Diez Canseco de Castilla - Huancavelica, having as research hypothesis: Music
therapy is effective in the academic stress in the students of First grade "I" of the
Emblematic Educational Institution Francisca Diez Canseco de Castilla -
Huancavelica. Method. The type of research was applied, explanatory level, quasi -
experimental research design, for the variable Stress Academic Psychometry was
used with the Likert scale instrument "academic stress” and the sample consisted of
33 stressed students. Results. Statistically obtained, the following pre-test revealed
that 64% of the students had severe stress, 36% moderate stress, and finally 0%
mild stress. These values, after the application of music therapy, decreased in the
level of severe stress to 0%, moderate stress to 21%, mild stress 61% and last 18%
normative stress.

Keywords: Music, Therapy, Students, Stress, Music Therapy
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INTRODUCCION

Actualmente et estrés a nivel mundial, es un problema de salud publica que convive
con cada uno de nosotros; afectando en todos los niveles, esferas sociales y en
todas las etapas de la vida;, en pobres, ricos, nifos, ancianos, analfabetos,
profesionales, amas de casa, jovenes, estudiantes. Durante el proceso educativo
de nivel secundario, el ser humano busca adaptarse continuamente a los cambios
que le ocurren, tratando de lograr el equilibrio entre su organismo y el medio
ambiente lo que origina una respuesta al estrés necesaria para afrontar nuevas
situaciones. Sin embargo, la época contemporanea tan compleja, ocasiona que esta
respuesta al estrés, que podria ser nomal, es decir, sin posibilidades de presentar
manifestaciones psicosomaticas, se torna en una accion altamente perjudicial que
afecta la calidad de vida.

Actualmente el estrés y su estudio han alcanzado gran popularidad tanto en el
lenguaje cotidiano como en la literatura cientifica, siendo considerado como un
factor predisponente, desencadenante o coadyuvante de mditiples enfermedades,
las cuales pueden ser realmente serias.

La institucion secundaria ha introducido efectos potencialmente provocadores de
estres académico , de ellos sin duda uno de los mas relevantes, es la competitividad,
por ello hace que ser “de los mejores” sea un objetivo de los estudiantes; por otro
lado, a lo largo de la vida secundaria, los estudiantes estdn sometidos
constantemente a exigencias académicas, exceso de responsabilidad, constantes
evaluaciones, exposiciones y realizacién de trabajos, asi como a las presiones
familiares, econdmicas y sociales que sin darse cuenta provocan grado de estrés
importante el cual se manifiesta generalmente como resultado de las frustraciones
originadas por necesidades insatisfechas.

El cambio o transicién de un ambiente a otro son caracteristicas habituales de la
vida, sin embargo, en la mayoria de los casos, estos cambios se asocian a estrés
e, incluso pueden tener efectos poderosamente negativos sobre algunas personas,
afectando a su bienestar personal y a su salud en general.

La tensién originada por el estrés es en cierta medida necesaria para el desarrollo
de la personalidad del estudiante; sin embargo, cuando el estrés va mas alla de los



niveles 6ptimos agota sus energias, deteriora su desempefio y puede llegar a dafar
su salud. Asi mismo, lo que es considerado estresante para unos no lo es para
otros, originando que los estudiantes en un intento de adaptarse a estas situaciones
pongan en marcha una serie de estrategias de afrontamiento para superar con éxito
las exigencias que se les demanda, buscando el alivio de su estado tensional; sin
embargo, una gran parte de estudiantes carecen de estrategias o adoptan
estrategias inadecuadas.

Los estudiantes, en particular aquellos que se encuentran en el aula “PILOTO’,
estan frecuentemente imbuidos en situaciones estresantes por lo que se hace
necesario conocer a qué niveles de estrés estan sometidos y cémo lo enfrentan.
Por otro lado la mayoria de estudiantes experimenta una elevada ansiedad en
época de examenes. Esta elevada activacion puede repercutir negativamente, no
solo en el rendimiento ante las evaluaciones, sino que puede llegar a desequilibrar
ta salud de los alumnos ante este tipo de situaciones.

Mucho antes de que comiencen los examenes propiamente, comienzan a padecer
trastornos fisicos muy diversos (insomnio, dolores de cabeza, nauseas, vomitos,
etc.), agravandose conforme se van acercando los dias para el examen.

El presente trabajo consta de cuatro capitulos; CAPITULO 1. planteamiento del
problema, formulacién del problema, objetivos, justificacion y limitaciones;
CAPITULO lIi: antecedentes de estudio, marco teérico, marco conceptual, definicion
de términos basicos, hipotesis, variables, operacionalizacion de variables y &mbito
de estudio, CAPITULO Ill: tipo de investigacion, nivel de investigacién, método de
investigacion, poblacidn, muestra, muestreo, técnicas e instrumentos de recoleccion
de datos, procedimiento de recoleccién de datos, técnicas de procesamiento y
analisis de datos; CAPITULO IV: cuadros y graficos estadisticos, contrastacién de
hipdtesis, bibliografia y anexos.

Los autores



CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

Durante el proceso de vida, el ser humano busca adaptarse continuamente a
los cambios que le ocurren, tratando de lograr el equilibrio entre su organismo
y el medio ambiente lo que origina una respuesta al estrés necesaria para
afrontar nuevas situaciones. Sin embargo, la época contemporanea tan
compleja, ocasiona que esta respuesta al estrés, que podria ser normal, es
decir, sin posibilidades de presentar manifestaciones psicosomaticas, se torna
en una accion altamente perjudicial que afecta la calidad de vida.

Los constantes retos y cambios de la vida diaria, demandas de caracter social
y las amenazas del entorno del individuo que requieren adaptacién, grandes
responsabilidades profesionales, una experiencia personal dolorosa,
frustracion del trabajador sin empleo, permanente competitividad en todas las
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ocupaciones, profunda insatisfaccién de la vida o la presién de los estudios,
en el joven o adulto, son responsables de la reaccién del organismo que
ocasiona estrés, que actualmente es problema de salud publica a nivel
mundial.

Nadie puede vivir sin experimentar algin grado de estrés en todo momento;
los dirigentes de maximo nivel, ejecutivos, profesores, oficinistas, obreros,
amas de casa, hifios, jdvenes, ancianos; y como vemos cotidianamente en los
estudiantes el estrés se produce por exigencia académica, horario muy
extenso, situacién econdémica precaria, dificultad en adaptacion cuitural del
ambito geografico, tiempo limitado para dar a termino con las obligaciones
académicas, examenes, intervenciones orales en el aula, exposiciones o
sustentacion de trabajos monograficos; generando malestar emocional y
efectos adversos en el organismo; segln estudios internacionales se ha
demostrado que los estudiantes experimentan un mayor nimero de sintomas
relacionados con el estrés académico.

Todos los seres humanos heredamos en cantidad suficiente la tolerancia el
estreés, para manejar nuestros problemas cotidianos. Sin embargo una de cada
diez personas ha heredado una condicién llamada baja tolerancia al estrés,
cuyos resultados puede ser perjudicial. El estrés produce depresion del
sistema inmunoldgico, por la induccién a linfocitopénia, y las catecolaminas
inhiben la diferenciacion linfocitaria, (19

La Institucién Secundaria ha introducido efectos potencialmente provocadores
de estres, de elios sin duda uno de los mas relevantes, es la competitividad.
Son muchas las estudiantes y no tantas las oportunidades de superacién, ello
hace que ser "de los mejores” sea un objetivo de los estudiantes; por otro lado,
a lo largo de la vida secundaria , los estudiantes estan sometidos
constantemente a exigencias académicas, exceso de responsabilidad,
constantes evaluaciones, exposiciones y realizacion de trabajos, asi como a
las presiones familiares, econémicas y sociales que sin darse cuenta provocan
grado de estrés importante el cual se manifiesta generalmente como resuitado
de las frustraciones originadas por necesidades insatisfechas. ('6)
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1.2.

1.2.1

1.2.2.

El paso del estudiante del nivel primario al nivel secundario atraviesa por un
proceso de adaptacion, donde el estudiante se ve sometido a una sobrecarga
de actividades académicas, asi mismo se encuentra en un proceso de
desarrolio, donde ocurren cambios fisicos, psicolégicos, bioldgicos, generando
asi un alto nivel de estrés académico.

La musicoterapia es la aplicacion cientifica del arte de la musica y la danza
con la finalidad terapéutica y preventiva, a fin de poder ayudar a incrementar
y restablecer ia salud mental y fisica del ser humano Segun la ASSOCIACION
CATALANA DE MUSICOTERAPIA (ACMT).

Frente a estos problemas nos planteamos las siguientes interrogantes ;Qué
estrategias se pueden implementar para disminuir el Estrés Académico?

¢ Qué técnicas ayudara a disminuir el Estrés Académico en las estudiantes de
fa Institucion Educativa Emblematica Francisca Diez Canseco De Castilla?

FORMULACION DEL PROBLEMA

. PREGUNTA GENERAL

¢ Es eficaz la Musicoterapia en el estrés académico de las estudiantes del
primer grado de la Institucién Educativa Emblematica Francisca Diez
Canseco de Castilla - Huancavelica?

PREGUNTAS ESPECIFICAS

» ¢Cuales son las caracteristicas sociodemograficas de la poblacion de
estudio?

» ¢Cudl es el nivel de Estrés Académico en el pre test del grupo
experimental y grupo control de la Institucién Educativa Emblematica
Francisca Diez Canseco de Castilla — Huancavelica?

» ¢Cuadl es el nivel de Estrés Académico en el post test del grupo
experimental y grupo controi de la institucion Educativa Emblematica
Francisca Diez Canseco de Castilla — Huancavelica?

» ¢Cual es el nivel de Estrés Académico en el pre test y post test del grupo
control de la Institucién Educativa Emblematica Francisca Diez Canseco
de Castilla — Huancavelica?
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¢ Cual el nivel de Estrés Académico en el pre test y post test del grupo
experimental de la Institucion Educativa Emblematica Francisca Diez
Canseco de Castilla — Huancavelica?

1.3. OBJETIVOS.

1.3.1. OBJETIVO GENERAL
Determinar la eficacia de la Musicoterapia en el Estrés Académico de las

1.3.2.

estudiantes del primer grado de la Institucion Educativa Emblematica

Francisca Diez Canseco de Castilla - Huancavelica

OBJETIVOS ESPECIFICOS

>
>

Caracterizar a la poblacién de estudio.

ldentificar el nivel de Estrés Académico en ¢l pre test del grupo
experimental y grupo control de la Institucién Educativa Emblematica
Francisca Diez Canseco de Castilla — Huancavelica.

Identificar el nivel de Estrés Académico en el post test del grupo
experimental y grupo control de la Institucién Educativa Emblematica
Francisca Diez Canseco de Castilla — Huancavelica.

Identificar el nivel de Estrés Académico en el pre test y post test det grupo
control de la Institucién Educativa Emblematica Francisca Diez Canseco
de Castilla — Huancavelica.

Identificar el nivel de Estrés Académico en el pre test y post test del grupo
experimental de la Institucién Educativa Emblematica Francisca Diez
Canseco de Castilla - Huancavelica.

1.4. JUSTIFICACION.

El estrés es un importante trastorno presente en el periodo de aprendizaje de
una persona, con [ndices cada vez mas alto en las sociedades del siglo XXI;
afectando a todos los niveles sociales, en todas las etapas de la vida sin
discriminacion de raza, sexo, ocupacién, religion, convirtiéndose en un
problema de salud publica. El estrés ocasiona envejecimiento prematuro por
la disminucion de la capacidad de! sistema inmunolégico.
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1.5.

Las instituciones escolares pueden resultar detonantes y causales de estrés
académico, cuando incorporan exceso de alumnado, falta de control y defectos
en la atencién de las necesidades particulares; el contenido excesivo de
programas y dar clases sin pausa para el reposo y la recuperacion de la fatiga.
El presente trabajo tiene como propésito brindar sesiones de musicoterapia
con el fin de disminuir los niveles de estrés académico produciendo un
equilibrio entre todas las dimensiones dei cerebro y no halla bloqueos; de esta
manera mejora la capacidad mental, por el estimulo de la corteza visual del
cerebro que procesa las imagenes, la cual posee una potente conexién con el
sistema nervioso auténomo que controla las actividades involuntarias, la
respiraciéon , la frecuencia cardiaca, y las respuestas fisicas la estrés, este
proceso ayuda va liberara hormonar tales como las endorfinas que las hacen
sentir bien y mejoran las facultades curativas del cuerpo. Por ende mejora el
rendimiento académico en las estudiantes.

DELIMITACIONES.
i_.as delimitaciones en el estudio seran:

1.5.1. Tedricas:

Comprende los contextos teéricos y conceptuales, entre la teoria
considerada es la Teoria del Aprendizaje Significativo. Los conceptos que
desarrollaremos. Musicoterapia.

1.5.2. Temporal:

Dentro del cual el estudio abarcara meses finales del 2016.

1.5.3. Espacial:

El estudio se ejecutara en la Institucién Educativa Francisca Diez Canseco
de Castilla — Huancavelica.
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CAPITULO II
MARCO DE REFERENCIAS

2.1. ANTECEDENTES DEL ESTUDIO.

2.1.1. A Nivel Internacional
BLANCO, JOSE (2012); en su estudio sobre "Musicoterapia como alternativa
terapéutica en la depresién “aplicado a 23 pacientes de ambos sexos, entre
18 y 65 afios del Programa del Hospital de Dia del Instituto Guatemalteco de
Seguridad Social para el tratamiento de la depresion, distribuidos
aleatoriamente en 3 grupos: En el grupo A, seis mujeres y dos hombres; en
el grupo B, seis mujeres y un hombre y en el grupo C siete mujeres y un
hombre. El promedio General de edad fue de 35 afios; 29.1 DE+/-8.48 afios
para el grupo A, 36.3 DE+/- 12.6 afios para el grupo By 41.1 DE+/-11.2 afios
para el grupo C.
Los promedios iniciales en la escala de Montgomery-Asberg para los tres
grupos fueron de 32.25 DE+/-2.71 puntos para el grupo A, 25.42 DE+/-6.28
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puntos para el grupo B y de 28.75 DE+/-3.99 para el grupo C. Los promedios
finales, luego de 6 semanas de tratamiento con sesiones de Musicoterapia
fueron de 9.25 DE+/-2.43 puntos, 3.71 DE+/-4.68 puntos y de 14.75 DE+/-
2.65 puntos respectivamente

Los resultados evidenciaron una mayor disminucidn en los puntajes de las
tres escalas para los grupos que recibieron musicoterapia. L.as medias de los
puntajes al término de las seis semanas en las diferentes escalas del estudio
son inferiores para los grupos asignados a musicoterapia con diferencias
estadisticamente significativas. Ambos grupos alcanzaron la remisién
sintomatica. #2

BRADT J, DILEO C (2009); en su estudio indicé, que la misica puede tener
un efecto beneficioso para las personas con cardiopatia coronaria. Los
resultados de este metanalisis indicaron, que la musica puede reducir la
presion arterial sistdlica y diastélica y la frecuencia cardiaca. La musica
tambien parece ser efectiva en la reduccién de la ansiedad, en pacientes con
infarto de miocardio (IM), al momento de la hospitalizacién hizo una
estimacién 13 global de estudios indicando que escuchar musica puede tener
un efecto beneficioso sobre la ansiedad (DME -1,06, IC del 95% de confianza
(IC) -2,09 a -0,04, P = 0,04). Por lo tanto recomienda que la musica se
proporcione como una intervencién de control del estrés a los pacientes con
IM al momento de la hospitalizacién. Todos los estudios de medicina con
musica en esta revision utilizaron musica sedativa o musica que es relajante.
La bibliografia recomienda que los pacientes seleccionen la musica que se
caracteriza por un tiempo lento y la ausencia de cambios abruptos y timbres
agudos. Ademéas, debe evitarse la mdsica que evoque reacciones
emocionales fuertes, que puedan ser causadas por recuerdos intensos
asociados a la musica, cuando se utiliza con el fin de reducir la ansiedad y el
estrés. Deben examinarse en detalle los efectos de la musica seleccionada
por el investigador versus la musica seleccionada por el paciente. Sugieren
que se necesitan estudios que utilicen musica que refleje verdaderamente las
preferencias de los pacientes. @3
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2.1.2.

IRIARTE, RAMIRO (2008); en su estudio “La Musicoterapia como una
solucion capaz de disminuir la Ansiedad y promover la relajacién en pacientes
que se encuentran con ventitacion mecanica’. En esta revision la relajacion
disminuyo el estado de ansiedad y signos fisiolégicos (frecuencia cardiaca,
presién arterial o la frecuencia respiratoria). Revis6 varias bases de datos
electronicas e identificé las revisiones sisteméticas sobre la eficacia de la
musicoterapia o ensayos controlados aleatorios donde hacen comparaciones
de la eficacia de la terapia con musica y sin musica ademas con otras
técnicas de relajacién en los pacientes que reciben asistencia ventilatoria. L.a
revision encontré entre los grupos con estado de ansiedad, que hubo una
diferencia en la reduccion de la ansiedad en aquellos pacientes que
estuvieron en la condicién experimental debido a la intervencion. Algunas
limitaciones metodolégicas por lo tanto, no ha sido posible investigar para lo
que se necesita en esta area y concluyeron que la musicoterapia es una
intervencion de enfermeria eficaz para disminuir la ansiedad de los pacientes.
Ya que no causa dafio y es una intervencion relativamente barata, valdria la
pena explorar sus efectos en diferentes tipos de resultados. @4

TORRES, ALBERTO (2007); En su estudio, “El Estrés Académico en los
alumnos del posgrado’, desarrollado en la Universidad Pedagégica de
Durango de México cuyo objetivo fue: Identificar los estresores, los sintomas
y estrategias de afrontamiento que caracterizan el estrés académico que
viven los alumnos de postgrado; establecer el nivel de estrés que es auto
percibido por los alumnos. El estudio fue tipo exploratorio y correlacional, la
poblacion estuvo constituida por 60 alumnos, concluyo que el 72%
presentaron estres severo ,25% estrés moderado y 3% estrés leve. ©

Nivel Nacional

MARIA DEL ROSARIO TASAYCO (2010). En su tesis “Nivel de ansiedad
en relacion a la aplicacién de Musicoterapia en nifios de 6 a 8 afios atendidos
en la clinica odontologica de la Universidad Norbert Wiener, Lima-Pert,
2010." tuvo como objetivo determinar si la aplicacién de la Musicoterapia
disminuia la ansiedad en nifios de 6 a 8 afios, durante el tratamiento dental
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se considerd los signos vitales como factores cuantificables de la ansiedad
se seleccionaron 52 pacientes de 6 a 8 afios, la muestra fue distribuida en
dos grupos de 26 nifios, a los cuales se les realizo el tratamiento dental con
musicoterapia (grupo experimental) y a los otros 26 se les realizé el
tratamiento dental sin musicoterapia (grupo control). El nivel de ansiedad fue
medido con una Escala de Imagen Facial (FIS) y el control de las funciones
vitales fueron medidos antes y después del tratamiento dental. Los resultados
mostraron que el grupo experimental presenté mencres niveles de Ansiedad
que el grupo control durante el tratamiento dental, siendo esta diferencia
estadisticamente significativa (W: -4.434; p<0.05). Por lo tanto se concluye
que la musicoterapia produce menores niveles de ansiedad en los nifios de
6 a 8 afos durante el tratamiento dental. 29

CRUZ M, DIAZ M (2009); en su estudio “El uso de la musica como un medio
en la modificacion de la conducta del nific de 3 a 9 afios”, para tener mayor
colaboracion durante el tratamiento dental. La muestra estuvo constituida por
50 nifios de 3 a 9 afios de edad, atendidos en el area de Odontologia
Pediatrica Post-grado de la Clinica Estomatolégica Central (CEC) de la
Universidad Peruana Cayetano Heredia (UPCH). La poblacion se dividié en
dos grupos: uno al que se le aplicé musica y lo denominé grupo de casos, y
otro al cual no se aplicé musica y sirvi6 como grupo control, luego del
tratamiento se les aplico el test modificado de satisfaccion y aceptabilidad del
tratamiento de Tarnowski y Simonian. Todos los pacientes tuvieron
diagnosticos de caries y pulpitis irreversibles. Los resultados fueron en la
prueba U de Mann-Whiney, no arrojé diferencia significativa en ninguna de
las situaciones (p >0,05). Al analizar los resultados de la conducta de los
pacientes atendidos con musica o sin musica durante el tratamiento dental,
no se encontrd diferencia estadistica significativa y en casi todos los casos
(mas del 80%) los nifios permanecieron tranquilos durante la atencién dental.
Sin embargo, en el grupo de casos 22 tuvieron una ventaja descriptiva frente
a los controles, en las respuestas del test modificado de satisfaccion y
aceptabilidad del tratamiento de Tarnowski y Simonian. Asf encontraron gue,
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2.1.3.

el 56% de los pacientes que escucharon musica manifestaron estar
“totalmente de acuerdo” con la pregunta del test: “me gusté que el dentista
trabajara hoy dia en mi diente”, mientras que en e! grupo contro! la misma
respuesta alcanzo el 32%. Los resultados no hubieron cambios drasticos en
las conducta de los nifios hacia el tratamiento dental, con relacién entre
aquellos que escucharon masica y aquelios que no o hicieron. 6}

Nivel locat

CENTENO ELIAS y GOMEZ DELIA (2006); En su estudio “Eficacia de la
gimnasia mental en el estrés de los estudiantes del | ciclo de ja facultad de
enfermeria de la universidad nacional de Huancavelica - 2006”

Cuyo objetivo fue: determinar la eficacia de la gimnasia mental en el estrés
de los estudiantes del | ciclo de la facultad de enfermeria. de la universidad
nacional de Huancavelica — 2006, tipo aplicada, nivel pre experimental,
instrumento que se utiliz6 test estrés académico donde fueron aplicados a 41
estudiantes. Los resultados obtenidos fueron: 68.3% de los estudiantes
estrés moderado, el 29.3% estrés leve y finalmente 2.4% estrés severo. Estos
valores después de la aplicacién de la gimnasia mental disminuyeron en el
nivel de estrés moderado a 12.19%, estrés Severo 0%.

ADAUTO ILLANES ABEL (2008); El su tesis “Grado De Relacién Entre Los
Mecanismos De Defensa Psicolégicas Y Estrés Académico”, de tipo
explicativo, con disefio correlacional- causal, con grupo de estudio que
constituyen todos los estudiantes de la facultad de enfermeria de la
Universidad Nacional de Huancavelica; su objetivo fue: determinar el grado
de relacion que existe entre los mecanismos de defensa psicolégica y estrés
académico de los estudiantes, tuvo una muestra 204. El instrumento utilizado
es el pre test aplicando la férmula de spearman browon; arribando a los
siguientes resultados: el estudiante tiene un valor medio de sus mecanismos
de defensa psicoldgica, que esta representada por un 54.9% con un nivel de
estrés alto; representado en un 43.13% de estas dos variables tiene un grado
de relacion medio de 32%. ®
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2.2. MARCO TEORICO

2.2.1.

2.2.2.

MODELOQ TEORICO BENENZON

El principio de ISO. Fenémeno de sonido y movimiento interno que resume
nuestras vivencias sonoras gestacionales intrauterinas y nuestras vivencias
sonoras de nacimiento e infantiles hasta nuestros dias. Se estructura con el
tempo y que fundamentalmente se encuentra en perpetuo
movimiento. Posee toda la fuerza de percepciébn pasada vy
presente. Distinguir entre:

ISO Gestalt: es el ISO que nos permite descubrir el canal de comunicacion
por excelencia del sujeto con quien pretendemos tener una relacién
terapéutica.

ISO complementario: es la fluctuacién momenténea del ISO gestaltico. Es
decir, son los pequefios cambios que se operan cada dia o en cada sesién
de musicoterapia.

iSO grupal: esté& Intimamente ligado al esquema social en que el individuo se
integra; es la dinamica que va surgiendo en el grupo como la sintesis en sf
misma de la identidad sonora de cada persona que lo forman.

ISO universal: es una identidad sonora que caracteriza o identifica a todos
los seres humanos, independiente de sus contextos sociales, culturales,
histéricos o psicofisiolégicos particulares. Dentro de este 1SO universal,
figurarian las caracteristicas particulares del latido cardiaco, de los sonidos
de inspiracion y expiracién, y de la voz de la madre en los primeros momentos
del nacimiento y dias del nuevo ser.

MODELO DE MARY PRIESTLEY

La musicoterapia analitica se define como el uso de palabras y musica
simbdlica improvisada por el paciente y el terapeuta, con el propésito de
explorar la vida interna del paciente y facilitar su desarrollo.
Sus origenes se remontan al pensamiento psicoanalitico. A diferencia del
psicoanalisis, la musicoterapia analitica implica duos de improvisacion
reciprocos entre el paciente y el terapeuta ademas del discurso verbal. Las
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improvisaciones dan al musicoterapeuta un papel mucho mas activo a la hora
de analizar y trabajar con sentimientos inconscientes si lo comparamos con
el papel pasivo que desempena el analista verbal.

Una caracteristica especifica de la musicoterapia analitica es que la
improvisacién del paciente viene a menudo estimulada y guiada por
sentimientos, ideas, imagenes, fantasias, memorias, acontecimientos,
situaciones, etc que el paciente o el terapeuta identificoé como un tema que
necesita investigacion terapéutica.

Estas improvisaciones tituladas son programadas o ‘“referidas" por
naturaleza, ya que la misma simboliza o se refiere a algo fuera de si mismo.
La musicoterapia analitica es tan verbal como musical. En la sesion se
debaten las preocupaciones del paciente juntos, se ponen titulos a las
improvisaciones y después hablan sobre lo improvisado. Esto implica dos
pasos:

El primero es el de obtener las reacciones verbales inmediatas del paciente
hacia la experiencia de improvisar. Aqui el terapeuta ayuda al paciente a
‘examinar tanto la experiencia interna como externa.

El segundo paso es escuchar una grabacion de la improvisacion y que
profundicen incluso mas en ella y en su significado. Esta reescucha es a
menudo una revelacién para el paciente, no solo en lo que se refiere a sus
propios sentimientos en la improvisacién sino también por lo que respecta al
papel musical del terapeuta. 7

2.2.3. TEORIA DEL DESARROLLO HUMANO:
Pearse realizo algunos métodos de investigacién como el método
hermenéutico del desarrotlo humano y el método de la ciencia aplicada, sus
metodos de investigaciébn recogen experiencias personales que se
examinan de forma sistematica para identificar los aspectos de las
experiencias vividas que comparten los participantes. La precision empirica
se relaciona generalmente con la demostracion, {a relevancia y la utilidad
de una teorfa; esta teoria es util porque ofrece un fundamento con cierto
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2!1!1'1-

significado que resulta de utilidad para los enfermeros que quieren vivir
ciertos valores en la practica y la investigacion.

Cualquier compromiso por aprender mas requiere cierto interés y atraccion
por los valores basicos y por los supuestos subyacentes que establece
Pearse sobre el universo humano y salud. @"

Conceptos principales y definiciones:

Los tres principios que constituyen la teoria del desarrolioc humano se

derivan de los siguientes temas: significado, pautas ritmicas y

trascendencia, cada principio tiene tres conceptos que permite

comprender en su totalidad la teoria del desarrollo humano.

a. Estructurar el significado: Propone que las personas estructuren o
elijan el significado de sus realidades, cuando la gente verbaliza sus
realidades, también verbaliza sus prioridades de valores y significados.
Este primer principio incluye los conceptos de imaginacién que es una
interpretacion  personal del significado, la posibilidad y Ila
consecuencia, la valoracidon segln Pearse vivir las prioridades de
valores es el modo en que un individuo expresa la salud y el desarrollo
humano, y por ultimo es el lenguaje ya que las personas descubren
aspectos de si mismos cuando verbalizan.

b. Configurar las pautas ritmicas: .os seres humanos crean pautas en
la vida diaria las cuales describen muchos significados y valores
personales, todas las pautas implican compromiscs complejos y
distanciamientos con la gente, las ideas y las preferencias. Este
segundo principio incluye tres conceptos: revelacion-ocultacion, esta es
la forma como las personas descubren o ho descubren todo su entorno
y la forma en que se estan convirtiendo. Un segundo concepto es
permisividad-limitacion, representa los potenciales y las oportunidades
que se destacan con las restricciones y obstaculos de la vida diaria. El
ultimo concepto es conexién-separacion, esta relacionado con las
formas en las que las personas crean pautas para conectarse o
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separarse de la gente y de los proyectos, estas pautas revelan la
prioridad de los valores. |

c. Contrascendencia con lo posible: Este principio significa que las
personas cambian continuamente y se desarrolian en la vida a medida
que realizan sus elecciones sobre cémo ser, que actitud o enfoque
adoptar y que conceptos o ideas examinar, estas elecciones reflejan las
formas de moverse y de cambiar en el proceso de la evolucién.
Este principio incluye los siguientes conceptos: el poder, Pearse afirma
que el poder es el proceso de emprender-resistir, afirmar —no afimar y
ser-no ser; este es un concepto que transmite el significado sobre la
lucha, la vida y la voluntad de continuar a pesar de ia dureza o la
amenaza de las situaciones. La creacién, cada persona define y vive 1a
creacion influida por su vision del mundo y sus valores. Finalmente, la
transformacioén, es sobre el cambio y la inversién de las visiones que
tiene la gente sobre su propia vida de forma continua. @

2.3. MARCO CONCEPTUAL.

2.3.1. Musicoterapia
Segun la ASSOCIACION CATALANA DE MUSICOTERAPIA (ACMT).
Es la aplicacién cientifica del arte de la musica y la danza con la finalidad
terapéutica y preventiva, a fin de poder ayudar a incrementar y restablecer la
salud mental y fisica del ser humano, mediante la accién del profesional
musicoterapeuta. Es una profesién del ambito sanitario, humanista y creativo
porque actia sobre emociones, la creatividad, los valores humanos, etc.
Pertenece al grupo de las terapias creativas junto con la danza terapia, el arte
terapia, la poesia terapia y el psicodrama. No es una terapia alternativa ni una
terapia adjunta sino que posee entidad propia.

Segun WORLD FEDERATION OF MUSIC THERAPY (WFMT)

Es la utilizacién de la musica y/o de los elementos musicales (sonido, riimo,
melodia, y armonfa) por un musicoterapeuta cualificado, con un paciente o
grupo de pacientes, en un proceso para facilitar y promover la comunicacion,
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la relacién, el aprendizaje, la motricidad, la expresion, la organizacion y otros
relevantes objetivos terapéuticos con el fin de satisfacer las necesidades
fisicas, emocionales, mentales, sociales y cognitivas. La musicoterapia trata
de desarrollar y/o restaurar las funciones potenciales del individuo para que el
o ella puedan lograr una mejor integracién intra e interpersonal y, por
consiguiente, una mejor calidad de vida gracias a un proceso terapéutico de
prevencion o de rehabilitacién.

Segin AMERICAN MUSIC THERAPY ASSOCIATION (AMTA)

Es el uso de {a musica en la consecucion de objetivos terapéuticos; la
restauracion, mantenimiento y acrecentamiento de la salud tanto fisica como
mental. Es la aplicacion sistematica de la musica, dirigida por el
musicoterapeuta en un ambito terapéutico para provocar cambios en el
comportamiento. Estos cambios facilitan a la persona el tratamiento que debe
recibir a fin de que pueda comprenderse mejor a si misma y a su mundo para
poder ajustarse mejor y méas adecuadamente a la sociedad.

Segin KENNETH BRUSCIA

Proceso dirigido en el que el terapeuta ayuda al paciente o cliente a acrecentar.
Mantener o restaurar un estado de bienestar utilizando experiencias musicales
y las relaciones que se desarrollan a través de ellas como fuerzas dinamicas
de cambio. Es un proceso sistematico que supone empatia e intimidad
reciproca como toda relacién terapéutica. 2®

Segun (National Association for Music Therapy (NAMT) de Estados Unidos
Es la utilizacion de la musica para fines terapéuticos: la restauracion,
mantenimiento y mejora de la salud mental y fisico.

Esta basada en la produccién (participacién activa), audicion (participacion
receptiva o pasiva) de la musica, escogida esta por sus resonancias afectivas,
posibilidades de expresién a nivel individual y grupal, y por la capacidad de
reaccion de la persona y de su relacién con ofros.
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2311,

Origen de la masica

Puede decirse que el sustento cientifico tedrico de la Musicoterapia, se
remonta a finales del siglo XIX y principios del siglo XX donde comienzan
a aparecer escritos referentes al tema. Como disciplina clinica y
academica sus comienzos se sitian hacia 1919, momento a partir del cual
la Columbia University de Nueva York, a la cabeza de Margaret Anderton,
comienza a desarrollar programas académicos para rnusicos con
formacidn terapéutica, con el fin de tratar pacientes excombatientes de la
Primera Guerra Mundial, que presentaban problemas mentales y fisicos.
Dos décadas después en 1944 en Washington se organiza la primera
fundacién para la investigacion de la Musicoterapia (Francés Pacerte) y
seis afos mas tarde en 1950 la National Association for Music Therapy
(NAMT), generando un creciente numero, de periédicos, revistas y
publicaciones de Musicoterapia. @9

El interés para la Musicoterapia ha ido en aumento permitiendo la
conformacion de diferentes programas educativos y asociaciones a nivel
mundial, encargadas de la formacién y divulgacion de la Musicoterapia
alrededor del mundo.

En iberoamerica, Buenos Aires (Argentina) se postula como pionera de la
formacién rnusicoterapeutica, con la apertura en 1966 de la primera
licenciatura en el area, de la mana de Rolando Benenzon, médico,
psiquiatra, con formacién en psicoanalisis y en técnicas psicodramaticas
ademas de musico y compositor.

En Colombia los inicios de la Musicoterapia segun Poch (1999), se
remontan al trabajo con nifios sordos, nifios que presentaban retraso
mental y autismo, destacandose respectivamente los trabajos de Maria
Isabel Reyes (Psicoeducadora), Alberto Correa (Medico y Musico
Bernardo Benjumea (Psicédlogo y Pedagogo Musical). El viaje a Colombia
de Rolando Benenzon en 1971, abre una ventana a la Musicoterapia en el
pais, donde se comienzan a organizar diferentes seminarios de
divuigacién sobre esta disciplina, que en enero del 2005 concreta la
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2.3.1.2.

primera propuesta académica formal a nivel universitario en Bogot4, de la
Facultad de Artes de la Universidad Nacional de Colombia. (*0)

A diferencia de paises donde la aplicacién rusicoterapeutica lleva afios
de investigacion e implementacion de modelos y técnicas, en Colombia
comienza a gestarse un movimiento al respecto, tomando como base
modelos y principios ampliamente trabajados en otros contextos,
buscando hacer énfasis en los campos clinico y comunitario.

Principios de la musicoterapia

a. Teoria griega del Ethos: Los griegos fueron los primero en sefalar la
capacidad de la muasica para influir en el ser humano, creando
detemminados estados de animo. “Entre los movimientos de la musica y
los movimientos fisicos y psiquicos del hombre existen relaciones
intimas que hacen posible a la musica ejercer un determinado influjo
sobre el estado fisiolégico y el estado animico del ser humano”

~ b. Principio homeostatico de Altshuler: Hace referencia a la tendencia

del organismo a funcionar bien en todo momento, ejerciendo un control
automatico para mantener la salud corporal en equilibrio. La musica se
comporta en este caso como un factor de homeostasis, ya que el ritmo
y la melodia son fuertes reguladores. Este efecto es muy evidente
cuando actla sobre la agresividad humana.

¢. Principio de 1SO: Del griego “igual’. Se refiere a la identidad sonora
profunda del ser humano, a aquella con la que se identifica la persona
con mayor plenitud. Altshuler descubrié que “los pacientes depresivos
pueden ser estimulados con mayor prontitud con miisica triste que con
musica alegre”.

d. Principio de liberacién de Cid: Este principio tiene relacién directa con
la capacidad de la musica para estimular la imaginacién y la fantasia,
ayudando a evadir determinadas realidades. Seguin Cid, “si los médicos
hubieran reflexionado sobre la mgsica y su modo de obrar, habrian
sustituido el penoso, largo y dispendioso remedio del viajar, por el
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barato, facil, inocente y eficacisimo de la musica, puesto que en cada
momento se renuevan de mil modos los objetos”. La aplicacién de este
principio es sumamente eficaz con pacientes que se encuentran
hospitalizados o ingresados en instituciones.

e. Principio de compensacion de Poch: Se refiere a que todos
buscamos en la musica aquello que nos falta en un momento
determinado.

f. Principio del placer de Altshuler: E| goce como restauracion nace
cuando se elimina un estado de desequilibrio y de desorden. Por otro
lado, cuando algo nos emociona sin que con ello consigamos satisfacer
ninguna necesidad concreta. Esto ocurre cuando la persona se proyecta
en la obra musical, identificandose con los sentimientos que cree se
derivan de ella. (2

2.3.1.3. Elementos de la musica

a. Ritmo: Dentro de la musicoterapia, el ritmo es la vuelta de lo semejante
en el mismo intervalo; todos los procesos de la naturaleza organica son,
sin excepcion, ritmicos, pero nunca métricos. Se puede decir que el
ritmo es anterior a la melodia y que es el elemento principal del trabajo.
En la musicoterapia se cuentan con instrumentos que son de naturaleza
ritmica, los cuéles son en su mayoria de percusién, como tambores,
tumbadoras, bongos, congas, cencerros, chinchines, tortugas, tun,
timbal, pandereta, clave, hacedor de lluvia, entre otros.
Los instrumentos de percusién son la base de la musicoterapia, al igual
que la base en la mayoria de composiciones étnico-tribales,
afrocubanas y latinas. Dentro de la musicoterapia, los instrumentos de
percusion trabajan la parte ritmica, la cual interviene como factor de vital
importancia en el control del ritmo fisiolégico del ser humano, con el cua!
la persona se desinhibe, se vuelve extrovertida, se deja llevar por el
ritmo de la mdsica, se induce a una exaltacién progresiva de acuerdo al
nivel de intensidad de la sesién. Con los instrumentos de percusién se
trabajan las relaciones grupales e interpersonales en un grupo, se
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orienta hacia el trabajo en equipo y se induce a la colaboracién
coordinada.

El ritmo es un elemento importante dentro de [a musicoterapia, ya que
sirve de base para la sesidn total, la cual incluye otros dos elementos
(melodia y armonia).

Con el ritmo se busca que la persona realice una catarsis fisiol6gica a
través del cuerpo por medio de los instrumentos de percusién y que
descargue toda la tensién ocasionada por el estrés y las presiones
laborales.

Para ésta primera fase se aconsejan los instrumentos de percusién o la
utitizacién del roce de las paredes, del suelo, sonidos con el mismo
cuerpo, y por supuesto, conseguir una participaciéon que no se limite
solamente al oido sino que incluya la mayor parte del cuerpo a que
pueda accederse. \

Posteriormente puede ampliarse la terapia con la utilizacién combinada
de instrumentos mas complejos, la voz y en fases mas avanzadas
musica grabada o composiciones convencionales. (18

. Melodia: Es la sucesion de sonidos que forman una frase musical,
como una composicién vocal o instrumental con acompafiamiento o sin
el. Es una sucesi6n de sonidos que sean agradables para el oido y que
tiene repercusion en el psiquismo del ser humano.

En la musicoterapia la melodia parece que no afecta en gran medida al
funcionamiento fisiolégico u organico ni a nivel mental, pero si en gran
parte influye en la vida afectiva.

La melodia es la que influye directamente en nuestra vida afectiva, ya
que acciona la memoria y trae recuerdos de ciertas etapas de la vida
que han estado relacionadas con cierto tipo de sonido o melodia. La
melodia provoca estados de alegria y exaltacién, seguridad y gozo,
melancolia y tristeza, nostalgia y frustracién, convirtiéndose en un
agente que afecta directamente en el estado de animo del ser humano.
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23.1.4.

lo mismo que el ritmo musical. Lo cual es l6gico ya que la esfera afectiva
se encuentra a medio camino entre la mente y el funcionamiento
mecanico del organismo

La armonia es la esfera de la musica en la que las notas musicales
deben de ser perfectas en su entonacién, deben de congeniar con los
demas elementos de una composicién, agui una nota musical es
equivalente a la exactitud de un nimero.

Es el equilibrio que existe dentro de una pieza musical que puede liegar
a lo mas profundo de nuestra mente y repercutir en ella.

d. Tonalidad: Los modos mayores suelen ser alegres, vivos y graciosos,
provocando la extroversion de los individuos. Los modos menores
inducen a la melancolia y el sentimentalismo, favoreciendo Ila
introversion del individuo

e. La altura: Las notas agudas provocan una actitud de alerta y aumento
de los reflejos. También ayudan a despertarnos o sacarnos de un
estado de cansancio. Los sonidos graves suelen producir efectos
sombrios, una visién pesimista o una tranquilidad extrema.

f. La intensidad. Un sonido o musica tranquilizante puede irritar si el
volumen es mayor que lo que |a persona puede soportar. (19

Indicaciones de la Musicoterapia:

La musicoterapia puede ser utilizada en todos aquellos &mbitos vy

situaciones diagnésticas que relnan las siguientes caracteristicas

basicas:

» Situaciones de bloqueo de la comunicacién interpersonal (inhibicion,
autismo, problemas de expresion, etc.)

» Estados de ansiedad.

» Que sean facilitados por la relajacién y la expresion corporal.

» Que impliquen un proceso previo de facilitacion para la posterior
aplicacion de una psicoterapia de tipo verbal.
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2.3.1.5. Objetivos de la musicoterapia
Los objetivos generales de la musicoterapia, pueden resumirse en los

2.3.1.6.

siguientes puntos:

) 4
>
>
>
>

Autoconocimiento fisico, emocional, intelectual y social.
Conocimiento de otros y comunicacién interpersonai.

Conocimiento del entorno fisico.

Expresion verbal y afectiva.

Sensibilizacién de las 4reas sensorias motrices y su integracién

(niveles de conciencia, partes de uno mismo, conocimiento temporal, etc.)

(9)

Divisién de la musicoterapia:

La musicoterapia se divide en curativa y preventiva, siendo sus ambitos

de actuacion los siguientes:

a.

En musicoterapia curativa:

» Como ayuda en el diagnéstico clinico.

» En materno logia, con nifios prematuros y recién nacidos.

» En rehabilitacién y estimulacién precoz.

» En educacion especial.

» En psiquiatria infantil, de adolescentes y aduitos.

» En geriatria y geronto psiquiatria.

» En drogodependencias.

» En anorexia y bulimia.

» Problemas de pareja y terapia familiar.

> En disminuciones de origen neurolégico (paralisis cerebral, epilepsia,
problemas de lenguaje, etc.)

» En disminuciones fisicas y sensoriales (espina bifida, distrofia
muscular, amputados, ciegos y sordos con problemas emocionales).

» En cirugia y odontologia como preparacién y ayuda a la
recuperacion.

» En unidades paliativas del dolor.

» En oncologia.
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» Con enfermos terminales.
> En centros de rehabilitacién social, etc.

b. En musicoterapia preventiva;
» Autoayuda a nivel personal.
» en periodos de gestacion y primera infancia.
» en educacion preescolar y primaria.
» en actividades de tiempo libre y colonias.
» en centros jévenes y adolescentes.
» en centros sociales para la tercera edad.
» musica funcional en el trabajo.
» en los medios de comunicacién social.
» Oftros

¢. En personas que no tienen problemas de salud pero que les
permite emplear la musica para: '
» Reducir el estrés a través de hacer y escuchar musica
» Como apoyo en el proceso del parto en las mujeres
» Aumentar la creatividad y la capacidad de resolver problemas
» Para disminuir la ansiedad
» Para mejorar la autoestima
» Para la disminucion del estrés laboral

23.1.7. Area de tratamiento:

a. Habilidades motrices: A través de las actividades musicales se trabaja
la coordinacién y el equilibrio, la movilidad y el desarrollo de las
actividades motrices funcionales. A la vez, se puede lograr la mejora de
la coordinacién motora, la amplitud de movimiento, el tono muscular y
la respiracion.

b. Habilidades Sensoriales: Mediante técnicas musicales dirigidas se
aumenta la capacidad de recibir y diferenciar estimulos sensoriales.
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2.3.1.8.

Posteriormente, se logra una organizacion e interpretacién de los
mismos y la produccién de la respuesta deseada.

¢. Habilidades Cognitivas: Con la musica como elemento motivador se
estimulan las funciones superiores: la atencién, la memoria, el nivel de
alerta, la orientacion, el reconocimiento, el aprendizaje y la imaginacion.

d. Habilidades Socio-Emocionales: Las técnicas musicales receptivas y
activas facilitan la expresion y el compartir de emociones y sentimientos
a la vez que promueven la interaccion y las habilidades sociales. Por
otro lado, el uso terapéutico de la musica fomenta el auto-conocimiento
de la persona, permitiendo un aumento de su autoestima y una
reduccion de los sentimientos depresivos, de ansiedad y de estrés. (!9

Métodos y técnicas: clasificacién general

La clasificacion mas genérica divide a los métodos musicoterapéuticos en

dos bloques:

a) Métodos pasivos o receptivos:
E! denominador comin es la audicién musical. Como medio de
diagndstico, puede ir ligada a la expresién verbal, escrita (prosa y
poesfa) y plastica. Como estimuladora de imagenes y tratamiento, la
técnica de los viajes musicales. Como modificadora del estado de
&nimo, los métodos que utilizan el principio de 1SO. @8

b) Métodos activos o creativos:
Los modelos que utilizan fa improvisacion como elemento fundamental.
El didlogo musical mediante diferentes técnicas. El psicodrama musical
de J.J. Moreno. El canto, la danza y la expresion corporal.
Los objetivos comunes a los distintos métodos y técnicas con los
siguientes, segtn

> Establecer relaciones con la persona.

» Ayudar a la persona a sentirse seguro y a salvo

» Motivar al individuo y hacer que se sienta c6modo.

> Facilitar la interaccion de! individuo y el entorno fisico y social.
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v

Preparar a la persona emocional e intelectualmente para un
encuentro terapéutico.

Proporcionarle una mayor comprension y consciencia.

inducirle a la experimentacién y al cambio.

Ayudar al individuo durante ese cambio.

vV V. VY

Proporcionar un sentimiento de cierre o de conclusién.

2.3.1.9. Los efectos de la musica sobre la persona:
Los principales efectos de la musica sobre la persona, se centran en tres
areas fundamentales: fisioldgica, psicolégica e intelectual. De la
integracién y proyeccion de estas tres areas podemos hablar también de
efectos sociales y mas alla, de trascendentes. (19

a. Efectos fisiologicos:
La musica influye sobre el sistema respiratorio, la presién arterial, las
contracciones estomacales y los niveles hormonales. La musica actta
como una distraccion, ésta puede tener efectos favorables sobre la
percepcion del dolor.

> Presion arterial: el corazén humano estd particularmente
sintonizado con la musica, asi las pulsaciones responden a todas
fas variables musicales como: frecuencia, tiempo y volumen. De tal
manera que un ritmo rapido hace rapido el palpitar y uno lento lo
enlentece. Por ello los ritmos lentos crean menos tensién y estrés,
calmando la mente y ayudando al organismo. La musica es un
calmante natural. Es importante destacar que como los ritmos
lentos producen efectos positivos los ritmos fuertes pueden
energizar y activar a las personas casi hasta el dafo fisico. “La
presién arterial (PA), es la fuerza ejercida por la sangre por unidad
de area de la pared arterial, durante cada ciclo cardiaco”.
La presion arterial se expresa como un guebrado en el cual el
numerador es la PA sistolica y el PA diastdlico es el denominador
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El rango de valores normales para fa presion arterial: “Seguin la
Asociacién Americana de Cardiologia es:”

PA SISTOLICA DIASTOLICA
NORMAL <130 <85
NORMAL- 130-139 85-89
ALTA

» Frecuencia Cardiaca: la musica estimulante tiende a aumentar el
ritmo cardiaco y el pulso, mientras que la musica sedante tiende a
disminuirio.

La frecuencia cardiaca son los latidos que hay por minuto en el
corazoén. “los valores normales de la frecuencia cardiaca es de 60
a 100 latidos por minuto.

Cuando es inferior a 60 latidos por minuto se conoce como
bradicardia y cuando es mayor a 100 latidos por minuto se llama
taquicardia.

» Frecuencia Respiratoria: |a respiracién es ante todo.un proceso
ritmico. Un promedio bajo, profundo y sostenido contribuye a
calmar, controlar emociones, estimular el pensamiento y generar un
mejor metabolismo del cuerpo. Al contrario una respiracién rapida
puede llevar a pensamientos dispersos, conductas impuisivas, a
cometer errores y sufrir accidentes. Hace referencia que Hodges J,
llegé a la siguiente conclusién: “la miusica estimulante tiende a
aumentar la respiracién, mientras que la sedante la disminuye”, lL.a
frecuencia respiratoria normal con el paciente en reposo (y sin
conciencia de estar respirando) es; 12-16 respiraciones por minuto”.
Presencia de doior: "la musica es efectiva en este plano debido a -
que como ella actia como una distraccion, y ésta puede tener
efectos favorables sobre la percepcion del dolor” La musica tiene la
capacidad de apartar la atencién de eventos desagradables y
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también de evocar sentimientos y estado de animo que sirven de
ayuda para controlar no sélo el dolor sino el temor y la ansiedad que
le acompafian y que exacerban la percepcion dolorosa. Por lo tanto,
esta aplicacion tiene importancia en cardiologia, anestesiologia,
odontologia, etc,

Respuesta galvéanica de la piel: la musica alta o ruidosa puede
elevar en varios grados la temperatura corporal mientras que la
suave puede disminuirta. La emocion que toda musica suscita tiene
o no un papel importante. Unicamente se puede medir el hecho de
que emocione o nho, por lo que ejercera un papel importante el
asunto de preferencias personales. “varios elementos de la musica
como tonalidad, melodia y ritmo afectan la respuesta galvanica de
la piel”.

Respuestas musculares y motrices: Reflejo pupilar a la luz:
“Lowestein demostré que la musica puede devolver el tamafio de la
pupila a su tamafio normal cuando se encuentra fatigada por haber
sido expuesta a muchas exposiciones de luz, cosa que reduce su
tamafio. El consideraba que se debe no ya a una funcién de
estimulacién tonal, sino a un estimulo psicolégico, esto es, a
estimulos sonoros que tengan significacion musical para el oyente.
lLa musica estimulante causaria dilatacién pupilar”. -

Movimientos peristalticos del estémago: la musica sedante produce
fuertes contracciones peristalticas de estémago, mucho mas que la
estimulante. En el Congreso internacional de Canto Gregoriano
celebrado en Ferrara (ltalia) en Octubre de 1980 se afiré que la
musicoterapia fue proporcionada a personas que sufrian de
dispepsias, Ulceras duodenales y gastroduodenitis, dando como
resultados un gran porcentaje de curaciones.

En la digestion influyen dos factores: las glandulas endocrinas y los
nervios, la musica tiene una marcada influencias en
fas glandulas, que a su vez causan un aumento o una disminucién
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de secreciones en la sangre. Al sistema nervioso, la mdsica ejerce
un efecto estimulante o calmante.
Incrementa la actividad muscular: la masica estimulante incrementa
ta actividad muscular en circunstancias normales y con personas
normales, ella crea energia tanto fisica como moral, lo que produce
que las personas se sientan con energia para realizar cualquier
actividad.
Efectos relajantes: se van a producir dependiendo del tipo de
musica que se proporcione, unas musica clasica o ambiental va a
producir en las personas efectos de relajacién que van ayudar a
combatir el estrés. (19
b. Efectos psicoldgicos:
Facilita los fenémenos de catarsis y sublimacion. La musica estimulante
aumenta la energia corporal y estimula las emociones. La musica
sedante produce sedacién fisica y una respuesta intelectual
contemplativa. Puede evocar, despertar, provocar, fortalecer y
desarrollar cualquier emocion o sentimiento humano. Puede expresar
sentimientos de miedo, odio, amor, alegria, ternura, desesperacion,
angustia, misterio. Favorece la expresidén de uno mismo.
Las respuestas psicolégicas dependen de la capacidad del oyente para
identificarse con la experiencia musical, la fantasia, las asociaciones o
la auto expresion encontradas en la musica provienen de lo que ya
existe en el individuo, dando pie asf a la produccién de manifestaciones
emocionales; ‘las manifestaciones emocionales son todos aquelios
recursos gue se asocian a las emociones y que pueden considerarse
vinculados especialmente con los estados emocionales en general o
con alguna emocién en particular. Adoptan muy diversas formas, y sus
variaciones dependen estrechamente de los factores culturales y de las
experiencias previas de cada individuo, que han producido un
aprendizaje especifico respecto de las vivencias anteriores, y
probablemente de otros aspectos de la personalidad”
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Algunos de los efectos psicolgicos que se producen son: presencia o
aumento de la alegria en las personas, disminucién o ausencia de la
depresién y ansiedad, entre otros, pero a efectos de la presente
investigacion se hara hincapié mas en los mencionados puesto a son
los que se van a estudiar en los pacientes coronarios. Presencia o
aumento de la Alegria: “la alegria es una emocién que se caracteriza
por la sensacion de bienestar absoluta y de sensacion de seguridad”.
Efectos intelectuales:

O

Ayuda a desarrollar la capacidad de atencion sostenida, por su
inmediatez, persistencia y constante variedad. Facilita volver a la
realidad, estimula la imaginacion, la capacidad creadora y la reflexion.
Ayuda al nifio a transformar e! pensamiento pre-légico en I6gico, debido
a que la musica hace tomar consciencia del tiempo sin apagar la
afectividad. Ayuda a desarrollar la memoria y a activarla. Desarrolla el
sentido del orden y la capacidad de anélisis. Facilita el aprendizaje, al
mantener en actividad las neuronas cerebrales. Promueve |a
autoeducacion, ya que implica aceptar o rechazar el sonido escuchado.
Ejercita el autodominio en la modulacién de la voz y en el movimiento
corporal.
En confluencia con estos tres efectos principales, la musica posibilita
una experiencia de relacién con los demas, ofreciendo medios para
expresarse de manera socialmente aceptable, orientando la conducta
hacia los otros, fomentando la comunicacién verbal y no-verbal,
permitiendo la cooperacién y la competicion sana, facilitando el
aprendizaje de habilidades sociales y proporcionando entretenimiento y
recreo.

d. Efectos sociales
Provoca y favorece la expresion de uno mismo.
Puede sugerir sentimientos e ideas sin necesidad de palabras.
Lenguaje analégico.



Puede ser agente socializante. El canto, la danza, la interpretacion
instrumental en grupo tienden a unir a los hombres al expresar
sentimientos comunes.
Fenémeno social de nuestro tiempo. Hecho de grandes dimensiones
econdmicas. (9

2.3.2. Estrés

El estrés es un trastomo biopsicosocial que afecta actualimente a la poblacién

mundial, la cual se encuentra inmersa en una sociedad globalizada que exige

y demanda cada dfa individuos aptos y capacitados para enfrentar y resolver

cada una de los problemas de indole laboral, social y emocional que se le

presenten.

Las causas y efectos del estrés en el area laboral son variados, sin embargo

lo importante es motivar y preparar a los miembros de las organizaciones

laborales para afrontar con tenacidad y valentia los retos planteados a nivel
laboral, sin descuidar su salud ocupacional para obtener excelentes
resultados en el logro de metas que se propongan. @

> Eustrés: Nivel de activacién necesario y 6ptimo para realizar las
actividades diarias.

» Distrés: Nivel de activacion del organismo excesivo o inadecuado a la
demanda de la situacién. Si se prolonga acaba provocando estrés
negativo. Asl, un cierto nivel de estrés es necesario y beneficioso, porque
favorece un rendimiento éptimo. Del mismo modo niveles demasiado bajos
o altos son igualmente perniciosos porque favorecen un descenso de
aquél. De ahora en adelante nos referiremos al concepto de estrés como
fenomeno perjudiciat para el estudiante.

2.3.2.1. Causas del Estrés
El estrés es causado por el instinto del cuerpo de protegerse a sf mismo”.
Este instinto es bueno en emergencias, como el de salirse del camino si
viene un carro a velocidad. Pero éste puede causar sintomas fisicos si
continua por mucho tiempo, asi como una respuesta a los retos de la vida
diaria y los cambios.
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Cuando esto sucede, es como si su cuerpo se preparara para salir fuera
del camino de! carro, pero usted esta inmdvil. Su cuerpo esta trabajando
sobre tiempo, sin ningun fugar para usar toda esa energia extra. Esto
puede hacerlo sentir ansioso, temeroso, preoccupado y tenso.
Cualquier suceso que genere una respuesta emocional, puede causar
estrés, Esto incluye tanto situaciones positivas (el nacimiento de un hijo,
matrimonio) como negativas (pérdida del empleo, muerte de un familiar).
El estrés también surge por iritaciones menores, como esperar
demasiado en una cola o en trafico. Situaciones que provocan estrés en
una persona pueden ser insignificantes para otra.
Los llamados estresores o factores estresantes o situaciones
desencadenantes del estrés son cualquier estimulo, externo o intemo
(tanto fisico, quimico, acustico o somatico como sociocultural) que, de
manera directa o indirecta, propicie la desestébilizacién en el equilibrio
dinamico del organismo (homeostasis). @
Una parte importante del esfuerzo que se ha realizado para el estudio y
comprension del estrés se ha centrado en determinar y clasificar los
diferentes desencadenantes de este proceso. La revisibn de los
principales tipos de estresores que se han utilizado para estudiar el estrés
nos proporciona una primera aproximacion al estudio de las condiciones
desencadenantes del estrés y nos muestra la existencia de ocho grandes
categorias de estresores:

» Situaciones que fuerzan a procesar informacién rapidamente

» Estimulos ambientales dafiinos

» Percepciones de amenaza

» Alteracién de las funciones fisiolégicas (enfermedades, adicciones,

etcétera)

» Aislamiento y confinamiento

» Bloqueos en nuestros intereses

» Presion grupal

» Frustracion
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2.3.2.5.

2.3.2.6.

estresor siempre que provocase en el organismo la respuesta inespecifica
de reajuste o reequilibrio homeostatico, pero no incluia los estimulos
psicolégicos como agentes estresores. Hoy en dia sabemos que los
estimulos emocionales pueden provocar reacciones de estrés muy
potentes. (14

El estrés como interaccion

En tercer y Ultimo lugar, el estrés no sélo ha sido estudiado como estimulo
y como respuesta sino qgue también se ha estudiado como interaccion
entre las caracteristicas de la situacion y los recursos del individuo. Desde
esta perspectiva, se considera mas importante la valoracién que hace el
individuo de la situacién estresora que las caracteristicas objetivas de
dicha situacién. EI modelo més conocido es el modelo de la valoracion,
que propone una serie de procesos cognitivos de valoracion de |a situacion
y valoracion de los recursos del propio individuo para hacer frente a las
consecuencias negativas de la situacion. El estrés surgiria como
consecuencia de la puesta en marcha de estos procesos de valoracién
cognitiva. Si el sujeto interpreta la situacion como peligrosa, ©
amenazante, y considera que sus recursos son escasos para hacer frente
a estas consecuencias negativas, surgira una reaccién de estrés, en la que
se pondran en marcha los recursos de afrontamiento para intentar eliminar
las consecuencias no deseadas.

Niveles de estrés

a. Estrés Normativo:
Es el estrés de nivel tolerable, la cantidad justa de estrés que produce
el estado de alerta que es necesario para obtener un rendimiento fisico
y mental que nos permite ser productivos y creativos, acorde a la
necesidad de cada sujeto en particular es el que todas las personas
requerimos para mantener cotidianamente niveles normales de
respuesta en lo fisico y mental.

b. Estrés leve:
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Es aquella circunstancia en el cual el agente estresor amenaza o actia

por tiempo limitado y luego de un periodo corto vuelve a su equilibrio.
¢. Estrés moderado:

Es aquel en el cual la naturaleza del estresor (amenaza), actia por

periodos prolongados, prediciendo cambios sostenidos en el cuerpo.
d. Estrés severo:

La persistencia del individuo ante los agentes estresantes durante

meses o afios, produce enfermedades de caracter mas permanente,

con mayor importancia y de mayor gravedad produciendo alteraciones

de caracter psicologico en las personas. (17

2.3.3. Estrés Académico
El estrées académico es un procéso sistémico de caracter adaptativo y
esencialmente psicolégico.
Con el regreso a clases y el paso del afio, el cuerpo humano se comienza a
resentir. Suefio y diarias cansancio son sélo algunos de los sintomas que
perjudican la salud de los estudiantes.
Si solo el entrar al colegio o {a universidad ya es estresante, la permanencia
y obligaciones pueden ser aln peor. Por esto tener claro sintomas y causas
de las enfermedades suele ser un valioso plus para poderlas evitar y
enfrentarlas con éxito.
l.a primera reaccién que sienten los jévenes es conocida como expectacion
ansiosa. "Esta se produce debido a que los nuevos alumnos no conocen
exactamente como es el funcionamiento de estos.
Esto comienza a causar angustia y ansiedad, debido a que entienden que
han perdido gran parte del tiempo y notas, esto provoca un bajén con
sentimiento de culpa, fo que, sin embargo, no alcanza a manifestarse como
una depresion.
Por otra parte existen alumnos que luchan por ser los mejores y destacarse
por sobre el resto. Este auto exigencia en ocasiones termina siendo un factor
contrario a la salud, lo que puede desencadenar el ya conocido estrés. "Es
muy comun ver a jévenes afectados por este tipo de trastorno en periodos de
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examenes y pruebas. Aparece sobre todo por un sentido de competencia del
alumno, ya que en el colegio eran muy destacados y al llegar a la universidad
se encuentran con compaferos que son tan buenos como ellos. Entienden
gue no son la excepcion y hay gente tan capaz como ellos, esto produce una
depresion lo que desencadena en un estrés agudo. En menor medida es
posible encontrar alumnos con sintomas de angustia, la que se atribuye a
factores genéticos predisponentes, que pueden derivar en ataques de
panico. ¢4

2.3.3.1. Reacciones del estrés académico:
a. Reacciones fisicas
Entendidos estos como aquellos que pueden llegar a afectar las
estructuras y funcionamiento fisiolégico del individuo y por ende su
funcién optima en sus actividades basicas, los efectos a nive! fisico son:
» Trastornos en el suefio

» Fatiga crénica

» Dolores de cabeza o migrafa

» Problemas de digestién ,dolor abdominal o diarrea
» Rascarse, morderse las ufias, frotarse, etc.
» Somnolencia 0 mayor necesidad de dormir
» Masculos contraidos

» Problemas de espalda o cuello

» Niveles altos o bajos de presi6én sanguinea
» Gripes o infecciones

» Taquicardia

» Temblores

» Boca seca

b. Reacciones Psicolégicas
Entendidos estos como la conducta observable de los individuos y sus
procesos mentales, incluyendo los procesos internos de los individuos
y las influencias que se ejercen desde su entorno fisico y social, los
efectos a nivel Psicolégico son:
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VvV VYV VYV VY VY VY Y

Inquietud

Sentimientos de depresion y tristeza

Problemas de concentracion

Sentimientos de agresividad o aumento de irritabilidad
Fluctuacién de animo

Excesiva autocritica

Qlvidos

Preocupacion por el futuro

Pensamientos repetitivos

Obsesivo temor al fracaso

¢. Reacciones conductuales

Entendidos como la manera de proceder que tienen las personas, en

relacion con su entorno 0 mundo de estimulos. El comportamiento

puede ser consciente o inconsciente, voluntario o involuntario, ptblico

o privado, segln las circunstancias que lo afecten, los efectos a nivel

comportamental son: ¢

»

VvV VV VY VY

>

Conflictos o tendencia a discutir

Aislamiento de los demas

Desgano para realizar labores escolares
Aumento o reduccién de consumo de alimentos
Tartamudez o dificultades al hablar

Llantos o reacciones impulsivas

Risa nerviosa

Trato brusco a los demas

2.3.3.2. Caracteristicas individuales ante el estrés académico

En relacién directa con los factores de riesgo psicosocial se encuentran

factores moderadores o variables asociados inherentes a cada persona

que determinan el grado de incidencia y en la salud. En este sentido el

interés que comporta estas relaciones permitiria hacer previsiones del

efecto de ciertas agrupaciones de estresores, sobre el individuo por lo

tanto se hace indispensable tener presente:
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2.3.3.3.

a. El perfil psicolégico del individuo:

Hace referencia a todas las variables propias del individuo y que
asociadas con los factores de riesgo externo en el ambiente académico
generan enfermedades o facilitan su afrontamiento.
» Sexo: Esta determinado por las diferencias biolégicas y fisicas, muy
diferentes a los roles establecidos sociaimente.
> Edad: La edad en si misma no es fuente de riesgo, es una
caracteristica que modera la experiencia de estrés. Se convierte en
un factor de riesgo psicosocial cuando se halla acompainada de
situaciones de discriminacion o desventaja en el ambiente
academico ¢ de actitudes sociales negativas que contribuyen al
menosprecio o a la preferencia de unas edades sobre otras.

. Personalidad: Tiene relacién con nuestra forma de ser, (introversion,

extroversion, caracteristicas cognitivas), comportarnos y de reaccionar
ante los semejantes en distintas situaciones. La vulnerabilidad ante las
diversas circunstancias del estudiante est4 determinada por c6mo cada
persona enfrenta las demandas de su entorno, cémo tolera la
ambigliedad, da importancia y valor a lo propio, lo que hace, y por tanto
se implica en las diferentes situaciones de la vida. Expectativas y metas
personales.

¢. Antecedentes Psicolégicos: Estd relacionada con la historia de

aprendizaje del individuo, los casos o enfermedades familiares.

Efectos del Estrés

Considerando como variable el tiempo, el estrés produce efectos en las
personas, siendo estos: ©

a. Efectos inmediatos:

Aquelios efectos que producen en la persona en un corto periodo de
tiempo, normaimente Io podemos expresar en cambios en la conducta
de! individuo.

b. Efectos mediatos: Aquellos efectos que producen en la persona en un

periodo de tiempo, a causa de los efectos inmediatos y que perduran
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en el tiempo, normalmente lo podemos expresar en enfermedades
fisicas, afecciones, adicciones, disminucién en su rendimiento habitual.
c. Estresores internos: Se lo puede definir como aquellos estresores que
son propios de las caracteristicas personales del individuo, como por
ejemplo si es introvertido, estructurado, etc
d. Estresores externos: Se lo puede definir como aquellos estresores
que son ajenos a |las caracteristicas personaies del individuo, como por
ejemplo sobrecarga en el trabajo, ambigliedad en el rol, etc.
Los efectos no deben ser considerados como una norma, es decir, cada
individuo segiin sus peculiaridades tanto fisicas, psicolégicas y
comportamentales puede presentar de una u otra manera signos y
sintomas relacionados al estrés. ©

2.4. DEFINICION DE TERMINOS BASICOS
Melodia: Sucesién de sonidos musicales de aitura variable.
Musica: Es el arte de combinar sonidos.
Musicoterapia: utilizacion de los efectos de la audicién o de Ié interpretacion
musicales para fines psicoterapéuticos.
Niveles de estrés: Demandas frustrantes e imitantes que acarrea la
interaccion diaria con el medio ambiente. Se trata de sucesos, problemas,
preocupaciones y contrariedades de alta frecuencia, baja intensidad y alta
predictibifidad que pueden alterar el bienestar emocional y fisico del individuo.
Estrés Académico: El estrés que se produce en el ambito educativo, por
ende, podria afectar tanto a profesores en el abordaje de sus tareas docentes,
como a estudiantes en cualquier nivel educativo, en especial el del 4mbito
universitario.
Recuerdo: Representacién, idea o contenido de la memoria que reaparece en
la conciencia.
Sonido: Efecto de las vibraciones répidas de los cuerpos, que se propagan en
los medios materiales y excitan ef 6rgano de la audicion.
Creatividad: Es la capacidad que tienen los seres humanos para producir
contenidos mentales de cualquier tipo.
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Emocién: son procesos adaptativos que ponen en marcha programas de
accién genéticamente determinados, que se activan sibitamente y movilizan
una importante cantidad de recursos psicoldgicos.

2.5. HIPOTESIS.

2.5.1. Hipé6tesis General:
Hi: La musicoterapia es eficaz en el estrés académico en las estudiantes del
primer grado “I" de la Institucion Educativa Embleméatica Francisca Diez
Canseco de Castilla - Huancavelica

Ho: L.a musicoterapia no es eficaz en el estrés académico en las estudiantes
del primer grado “I” de la Institucién Educativa Emblematica Francisca Diez
Canseco de Castilla — Huancavelica.

2.6. VARIABLES.
2.6.1. Variable independiente:
Musicoterapia

2.6.2. Variable dependiente:
Estrés Académico
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2.7. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES.

DEFINICION DEFINICION
VARIABLES CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ITEMS
N° SESION
Uso dosificado de la misica 1 “Rompiendo e} Hielo”
en tratamiento del estrés
La Musicoterapia es la | académico en las 2 “Me comunico con la
utilizacién de la musica | estudiantes por lo cual se Muasica”
y/o de sus elementos | brindard 4 fases de : " - "
{sonido, ritmo, melodia y | musicoterapia: Métodos pasivos o | Ei compds... jnada mas!
armonia) por | » Primera fase: 4 : n P
un Musicoterapeuta calific sesiones de recepiias 4 Ha(;emos muglca con
ado, con un paciente o musicoterapia pasiva r:uesrocuerpo =
grupo, en un proceso | > Segunda  fase: 4 5 Marcha de Instrumentos
destinado a facilitar y sesiones de —
Variable promover comunicacion, musicoterapia 6 Exploramos los
aprendizaje, movilizacion, Activa, Instrumentos™
independiente | expresion, organizacién u | » tercera fase: 4 sesiones | Programa de 7 “Expresando los
\ . otros objetivos de musicoterapia pasiva ) g Sentimientos”
Musicoterapia terapeuticos relevantes, a | » cuarta fase: 4 sesiones Mligicaterapia 3 “Reconociendo los
fin de asistir a las de musicoterapia ) . o
necesidades fisicas, psi- Activa y el cierre de! “somdos .
quicas,  sociales  y programa. 9 La melodia.... jque
cognitivas. alegrial”
Con la utilizacion de 10 *Un, Dos, Tres...a Bailar”
instrumentos musicales
de acuerdo al programa. 11 “Creando Sonidos”
Métodos actives o | 12 | “Expreso lo que siento”
creativos - —
13 Hacemos miisica con
nuestro cuerpo”
14 “Una historia liena de
aventuras”
15 | "Somos una orquesta”
16 | “Despedida
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Variable
dependiente
Estrés
académico

El estrés que se produce
en el &mbito educativo,
por ende, podria afectar
fanto a profesores en el
abordaje de sus tareas
docentes, como a
estudiantes en cualguier
nivel  educativo, en
especial el del ambito

universiiario.

Se medird a través de las
preguntas detalladas en el
test de estrés académico

Estrés 1-25
normativo
Estrés leve 26-50
Estrés =73
moderado
76-100

Estrés severo

-

N o~ unN

10.
11.

12
13.
14.
15.
16.
17.

18.
18.

20.

i Te despiertas cansada en las
mafianas?

L Tienes dificultad para dormir?

i Te has sentido triste sin motivo
alguno?

¢ Tienes pesadillas?

;Cambias de estado de Animo
facilmente?

iCudndo estudias te distraes
faciimente?

¢{Cudndo estas preocupado por
un examen se te quita ef apetito?
¢Cuando estas ansiosa te dan
ganas de comer?

Antes de un examen sientes que
te arde el estdmago?

{Cuando das examenes te
olvidas lo que estudiaste?
¢Cuando te preocupas por tus
tareas 0 examenes sientes dolor
de cabeza?

Cuando tienes muchos examenes
isientes que te duele el cuello?
¢Durante el examen te sudan las
manos?

LCuando estudias te duele la
espalda y la cintura?

¢ Sientes temor por el resultado de
fus examenes?

;Te sientes preccupada cuando
tienes bajas notas?

& Te da igual si te desapruebas los
cursos?

& Entras sin ganas a las clases?
Alguna vez te han dicho que
debes asearte

Alguna vez te han dicho que
andas muy descuidado o
desarreglado
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2.8. AMBITO DE ESTUDIO O DESCRIPCION DEL AREA DE ESTUDIO.
institucidon Educativa Emblemética Francisca Diez Canseco de Castilla —
Huancavelica
Esta conformada por tres miembros directivos: Direccién, Sub Direccién de
Formacion General y Sub Direccion Administrativa, cada uno de los ellos
desarrollan un proceso de gestion educativa: Pedagogica, institucional,
administrativa y comunitaria.

2.8.1. Ubicacion de plantel:
El terreno esta ubicado en inmediaciones del Parque Bolognesi del cercado
de la ciudad.

2.8.2. Lugar:
Cercado de |a ciudad
» Departamento: Huancavelica
» Provincia : Huancavelica
» Distrito: Huancavelica
2.8.3. Limites:
La institucién educativa presenta los siguientes limites:

» Norte: con el pasaje Cadenillas, |a iglesia San Sebastian, Radio
Virgen del Carmen y Beneficencia Publica de Huancavelica.
> Sur: Con la Av. Augusto B. Leguia y la institucién educativa Isolina
Clotet de Fernandini.
» Este: con la Iglesia San Francisco de Asis.
» Oeste: con el pasaje Miraflores.
2.8.4. Area:

Tienen un area total de 5 745,02 m2.

2.8.5. Altitud y coordenadas geograficas:
Esta situada aproximadamente a 12° 46°49.31 de longitud y 74° 58°15.72
de latitud del Meridiano de Grenwinch. Y aun altura de 3650 m.s.n.m.

2.8.6. Condiciones generales del plantel:

» Numero de Pabellones: esta constituida actualmente pabellones en
total.
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» Niamero de Aulas: El total de pabellones consta con 30 aulas en
funcionamiento por los estudiantes en sus dos turnos (Maftanas y
Tardes).
2.8.7. Material y tipo de construccion:

Toda la institucién educativa, sus pabellones y sus respectivas aulas estan
construida de material noble (ladrillo, cemento, fierros).

2.8.8. Campos deportivos:
Hasta el momento se mantienen en funcionamiento 1 campo deportivo
(coliseo multiuso).

2.8.9. Biblioteca:
Existe una biblioteca ubicado en un salén grande, con 10 mesas en buenas
condiciones.

2.8.10. Numero total de las estudiantes:
Los estudiantes matriculados son 1815 estudiantes, en sus dos turnos
(Mafana, Tarde).

2.8.11. Grados y Secciones:
La institucién esta constituida por.
> Primer grado: “A’I,llB!l’BC”'HD!J,HEH’”FI!'HGH'"H I!e lli”.
) segundo grado: “A","B”,"C”,“D”,"En,”F”,"G” y "H”.
> Tercer grado: llAﬂ‘!)BP!lllClilllDHIHE”l”FIF,hGn y "Hll
> Cual'to gl'ado: "A”,"B",”C",”D”,”E”‘”F”,"G”,"H"e"r’.
> Quinto grado: ‘A","B""C",'D","E","F","G" y "H".

2.8.12. Personal que labora:

» Docentes nombrados: 64
» Docentes contratados: 12
> Secretarias: 03

» Auxiliares: 05

» Personal de servicio: 05
» Bibliotecario: 02
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3.1.

3.2.

3.3.

CAPITULO Il
MARCO METODOLOGICO

TIPO DE INVESTIGACION.

Se utilizé el tipo de investigacién aplicada porque se consideraron
conocimientos tedricos a una determinada situaciéon concreta en este caso
especifico conocimientos de Musicoterapia frente al Estrés Académico.

NIVEL DE INVESTIGACION.

El presente trabajo alcanzo un nivel explicativo, porque explicé los efectos
obtenidos en el grupo experimental después de la aplicaciéon del tratamiento
en comparacion del grupo control que no ha estado en tratamiento.

METODO DE INVESTIGACION.
El presente trabajo utilizo el método de investigacion experimental ya que se
organizé condiciones a fin de investigar la relacion causa — efecto, exponiendo
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a un grupo experimental a una variable experimental, contrastando los
resultados con un grupo control.

3.4. DISENO DE INVESTIGACION.
Se utiliz6 el disefio cuasi-experimental: disefioc de dos grupos equivalentes.
Este disefio consistid en que se dispone de dos grupos a evaluar. Grupo
experimental y grupo control, se aplicé el pre test de estrés académico a
ambos grupos; en el cual se brindé 16 sesiones del “Programa de
Musicoterapia” (ver anexoc 05) al grupo experimental, al finalizar se aplicé el
post test de estrés académico a ambos grupos.
Donde:

GE=01 x 02
GC=03 - 04

GE: Grupo experimental
GC: Grupo control

0O1: Pre Test

02: Post Test

03: Pre test

04: Post test

X: Tratamiento

3.5. POBLACION, MUESTRA, MUESTREO.

3.5.1. POBLACION:
La poblacion estuvo conformada por todos los estudiantes del primer grado
que presentan estrés académico de la institucion Educativa Emblematica
Francisca Diez Canseco de Castilla Huancavelica.

3.5.2. MUESTRA:
La muestra lo conformaron las estudiantes del Primer grado “I" que
presentan estrés académico de la institucién Educativa Emblematica
Francisca Diez Canseco de Castilla Huancavelica.
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Criterios de la muestra:
» Estudiantes del primer grado.
» Estudiantes estresados.
> Estudiantes matriculados en el primer grado.

3.5.3. MUESTREO:
Se utilizé el muestreo no probabilistico intencional o por conveniencia.

3.6. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS.
La técnica que se utilizo es la psicometria y el instrumento es escala tipo Likert
‘test de estrés académico™ que consta de 20 items, para las dimensiones de
esta variable la puntaci6n total fue distribuida de manera proporcional a la
cantidad de items de cada dimension, bajo los siguientes parametros. (Ver

anexo 02).
VARIABLE TECNICA INSTRUMENTO
Estrées Académico Psicometria Escala tipo Likert
“Test de estrés académico”
Musicoterapia Terapia Programa de musicoterapia
musical
LAS ALTERNATIVAS

> Casi nunca: cuando el estudiante no presenta con frecuencia e
intensidades signo o sintoma del estrés y sera calificado con un puntaje
de 1.

» Raras veces: cuando el estudiante presenta con frecuencia un signo o
sintoma de estrés, sera calificado con un puntaje de 2.

> A veces: cuando las manifestaciones del estrés son un poco mas de
frecuencia e intensidad y relacién a la anterior, se califica con un puntaje
de 3.

» Frecuentemente: cuando la presencia de las manifestaciones del estrés
se presenta como su nombre o indica con mayor frecuencia e intensidad
equivale a un puntaje de 4.
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» Siempre. cuando la presencia de manifestaciones del estrés es muy

frecuente y tendra un puntaje equivalente a 5.
Nivel de estrés académico

Nivel de estrés Puntaje
Estrés normativo 1-25
Estrés leve 26-50
Estrés moderado 51-75

Estrés severo 76-100

Musicoterapia:

El programa de musicoterapia se aplicé en las estudiantes con estrés
académico del primer grado de la Institucion Educativa Emblematica
Francisca Diez Canseco de Castilla — Huancavelica

3.7. PROCEDIMIENTOS DE RECOLECCION DE DATOS.
Para la recoleccion de datos se procedié del modo siguiente:

A

R

Se realizé gestiones de autorizacién para el proceso de recoleccion de
datos ante la Directora de la Institucién Educativa Emblematica Francisca
Diez Canseco de Castilla.

Se realizo la elaboracién del instrumento de investigacién “Test de Estrés
Académico”

Se determind la validez y confiabilidad de los instrumentos de recoleccién
de datos (Test de Estrés Académico).

Se aplicd el instrumento de recoleccion de datos en las estudiantes del
Primer Grado de la Institucién Educativa Emblematica Francisca Diez
Canseco de Castilla.

Se aplico el programa de Musicoterapia.

Después de las 16 sesiones se aplicé el post test a ambos grupos.

Se realizd la tabulacién y codificacién de los resultados obtenidos para su
respectivo analisis estadistico.
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H. Se procedié con el andlisis estadistico haciendo el uso del programa IBM
SPSS Statistics para Windows Vers. 24.0 y Microsoft Office-Excel 2016;
para la presentacién final de los resultados.

l. Una vez obtenidos los cuadros y graficos estadisticos se procedi¢ al
analisis, sintesis, interpretacion y discusion de los resultados obtenidos
para luego llegar a las conclusiones y recomendaciones pertinentes.

3.8. TECNICAS DE PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS.

Para el procesamiento y analisis de datos se utiliz6 la depuracién, tabulacion
y codificacion en una base de datos (Software SPSS version 24.0). El analisis
de datos se realizd mediante estadistica descriptiva: frecuencia, proporcién de
casos, media, mediana y moda; en el Software SPSS versién 24.0 con la
finalidad de representarlos en tablas y graficos estadisticos utilizando la hoja
de calculos del Microsoft office Excel 2016. Se utilizé un nivel confianza al 95
% y su nivel de significancia al 5%.
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CAPITULO IV
PRESENTACION DE RESULTADOS

Para la descripcion e interpretacion de datos obtenidos luego de la aplicacién del
instrumento de medicion del test de Estrés Académico se organizé los datos
recolectados para la representacién de los mismos haciendo uso del paquete
estadistico IBM SPSS Statistics para Windows Vers. 24.0 y Microsoft Office-Excel
2016; tomando en cuenta que los datos obtenidos son variables cualitativas y
cuantitativas. Es asi, que; en el capitulo se muestra la representacién de los datos
en tablas y graficos estadisticos.

Para la prueba de hipdtesis se procedera a realizar la estadistica inferencial y de
particular la t de estudent, para muestras relacionadas, por ser variables
cuantitativas de razon.
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4.1. DESCRIPCION, ANALISIS E INTERPRETACION DE DATOS
Se puede apreciar en los siguientes datos:

TABLA N° 01
CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS SEGUN EDAD DE LAS ESTUDIANTES
DE INSTITUCION EDUCATIVA EMBLEMATICA FRANCISCA DIEZ CANSECO DE
CASTILLA - 2016

EDAD fi §i%
GRUPO 11 a 12 afios 28 84.80%
EXPERIMENTAL 13 a 14 aflos 5 15.20%
Total 33 100.00%
GRUPO 11a12 30 90.9(1%
CONTROL 13a 14 3 9.10%
Total 33 | 100.00%

FUENTE: instrumento aplicado 2016

GRAFICO N° 01

CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS SEGUN
EDAD DE LAS ESTUDIANTES DE INSTITUCION
EDUCATIVA EMBLEMATICA FRANCISCA DIEZ

CANSECO DE CASTILLA - 2016

100,00% 84,80% 90,90%
80,00%
60,00%
40,00%
20,00% 15,20% 9,10%
0,00% _ e ]
11 a 12 aflos 13 2 14 anos

8 GRUPO EXPERIMENTAL  ® GRUPO CONTROL

FUENTE: Base de datos.

INTERPRETACION: La edad que predomino en las estudiantes dentro 11-12 afios
fue el grupo control con un 90,90% y la edad entre 13-14 afios fue el grupo
experimental con 15,20%.
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TABLA N° 02
CARACTERISTICAS SEGUN PROCEDENCIA DE LAS ESTUDIANTES DE
INSTITUCION EDUCATIVA EMBLEMATICA FRANCISCA DIEZ CANSECO DE
CASTILLA - 2016

PROCEDENCIA fi %
Huancavelica 23 69.70%
GRUPO zona rural de 8 24.20%
EXPERIMENTAL Huancavelica
Otros Departamentos 2 6.10%
Total 33 100%
Huancavelica 25 75.80%
zona rural de 7 21.20%
Huancavelica
GRUPQO Otros Departamentos 1 3%
CONTROL
Total 33 100%

FUENTE: Instrumento aplicado 2016

GRAFICO N° 02

CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS SEGUN
PROCEDENCIA DE LAS ESTUDIANTES DE
INSTITUCION EDUCATIVA EMBLEMATICA FRANCISCA
DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2016

75,80%

80,00% 69,70%

60,00%

40,00%
‘ 24,20% 31,20%
20,00% ]
: 6,10% 39, J
0'00% — ———— 1
Huancavei_ica rona rural de Huancavelica  Otros Departamentos .

8 GRUPQ EXPERIMENTAL B GRUPO CONTROL

FUENTE: Base de datos.

INTERPRETACION: ElI 75.80% del grupo control procede de ciudad de
Huancavelica, el 24,20% del grupo experimental procede de zona rural y el 6,10%
del mismo grupo procede de otros departamentos
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TABLA N°03
NIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN ESTUDIANTES DE INSTITUCION EDUCATIVA
EMBLEMATICA FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2016.
PRE TEST - GRUPO EXPERIMENTA Y GRUPO CONTROL

NIVEL DE ESTRES fi fi %
Estrés Normativo 0 0%
Estrés Leve 0 0%
Estrés Moderado 12 36%
GRUPO
Estrés Severo 21 64%
EXPERIMENTAL TOTAL 33 100%
Estrés Normativo 0 0%
Estrés Leve 1 3%
GRUPO Estrés Moderado 15 45%
CONTROL Estrés Severo 17 52%
TOTAL 33 100%
FUENTE: Instrumento aplicado 2016
GRAFICO N° 03

NIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN ESTUDIANTES
DE INSTITUCION EDUCATIVA EMBLEMATICA
FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2016.
PRE TEST

80%

60%

64%
52%
45%
a0% o
20%
0% 0% 0% 3% !
0% —

Estrés Normativo Estrés Leve  Estrés Moderado Estrés Severo

B GRUPO EXPERIMENTAL  ® GRUPO CONTROL

FUENTE: Base de datos.

INTERPRETACION: El 64% de estudiantes del grupo experimental presenta Estrés
Académico severo, el 45% de estudiantes del grupo control presenta Estrés
Académico moderado y el 3% del mismo grupo presenta Estrés Académico leve.
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TABLA N° 04
NIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN ESTUDIANTES DE INSTITUCION EDUCATIVA
EMBLEMATICA FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2016,
POS TEST - GRUPO EXPERIMENTA Y GRUPO CONTROL

NIVEL DE ESTRES fi fi %
Estrés Normativo 6 18%
GRUPO Estrés Leve 20 61%
EXPERIMENTAL Estrés Moderado 7 21%
Estrés Severo 0 0%
TOTAL 33 100%
Estrés Normativo 0 0%
Estrés Leve 0 0%
GRUPO CONTROL Estrés Moderado 17 52%
Estrés Severo 16 48%
TOTAL 33 100%
FUENTE: Instrumento aplicado 2016.
GRAFICO N° 04

NIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN ESTUDIANTES
DE INSTITUCION EDUCATIVA EMBLEMATICA
FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2016.

POS TEST
80%
61%
60% 52% 48%
40%
18% : 21% ! H
20% ¥. |
™ 0% 0% g 0%
0%

Estrés Normativo Estrés Leve  Estrés Moderado  Estrés Severo

™ GRUPQO EXPERIMENTAL = GRUPQO CONTROL

FUENTE: Base de datos.

INTERPRETACION: El 48% de estudiantes de! grupo control presenta estrés
académico severo, el 52% de estudiantes del mismo grupo presenta estrés
academico moderado por otro lado el 61% de estudiantes del grupo experimental
presenta estrés académico leve y el 18% de estudiantes del mismo grupo presenta
estrés normativo.
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TABLA N° 05
NIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN ESTUDIANTES DE INSTITUCION EDUCATIVA
EMBLEMATICA FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2016,
GRUPO CONTROL - PRE Y POST TEST

NIVEL DE ESTRES fi fi %

Estrés Normativo 0 0%

PRE TEST Estrés Leve 1 3%
Estrés Moderado 15 45%

Estrés Severo 17 52%
TOTAL 33 100%

Estrés Normativo 0 0%

Estrés Leve 0 0%

POST TEST Estrés Moderado 17 52%
Estrés Severo 16 48%
TOTAL 33 100%

GRAFICO N° 05

NIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN ESTUDIANTES
DE INSTITUCION EDUCATIVA EMBLEMATICA
FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2016.

GRUPO CONTROL
PRE Y POST TEST
60% 52% 52% !
50% <Rt X '
. 40%
30%
20% i . ; & B q_; I 54 xy I
- 10% 0% 0% 3% o% wi ‘ :
0% Al N

Estrés Normativo Estrés Leve  Estrés Moderado  Estrés Severo

™ PRE TEST ™ POST TEST

INTERPRETACION: En el grafico se puede apreciar que el nivel de Estrés
Académico severo disminuyo de 52 % a 48%, el Estrés Académico moderado
aumento de 45% a 52% por otro lado se aprecia 3% de Estrés Académico leve.
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TABLA N° 06
NIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN ESTUDIANTES DE INSTITUCION EDUCATIVA
EMBLEMATICA FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2016.
GRUPO EXPERIMENTAL - PRE Y POST TEST

NIVEL DE ESTRES f fi%
Estrés Normativo 0 0%
Estrés Leve 0 0%
FRESES Estres Moderado 12 36%
Estrés Severo 21 64%
Total 300 100%
Estrés Normativo 6 18%
Estrés Leve 20 61%
POST TEST Estrés Moderado 7 21%
Estrés Severo 0 0%
Total _ : 33 -100%

FUENTE: Instrumento aplicado 20186.

GRAFICO N° 06

_ﬁ’ 4 - - Lol a7 PR )

Hew %

NIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN ESTUDIANTES
DE INSTITUCION EDUCATIVA EMBLEMATICA
FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2016.

GRUPO EXPERIMENTAL
PRE Y POST TEST

. 70% o 64%
60%
50%
S a0% o
30%
1%
205 18% l
10% - oy l 0% ' 0%

0%
Estrés Normativo Estrés Leve  Estrés Moderado  Estrés Severo

% PRE TEST GRUPO EXPERIMENTAL = POST TEST GRUPO EXPERIMENTAL

FUENTE: Base de datos. -
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4.3. DISCUSION DE RESULTADOS
En el cuadro y grafico N° 03 se aprecia que en el pre test el 64% tiene Estrés
Académico severo y 36% Estrés Académico moderado para el grupo
experimental y 52% de Estrés Académico severo y 45% Estrés Académico
moderado para el grupo control estos resuitados obtenidos se corrobora con
el estudio de Adauto lllanes Abel “Grado De Relacién Entre los Mecanismos
de Defensa Psicoldgicas Y Estrés Académico”, que nos muestra que el 54.9%
se encontraron con un nivel de estrés alto; el mismo que coincide con el
estudio de Torres, Alberto “El Estrés Académico en los alumnos del
postgrado” , concluyo que el 72% presentaron estrés severo ,25% estrés
moderado y 3% estrés leve;se determina que los principales estresores en las
estudiantes de la institucion Educativa Embiematica Francisca Diez Canseco
De Castilla son: exigencia académica, sobre carga académica, falta de tiempo
para poder cumplir con las actividades académicas, exposiciones de trabajo
intervenciones en el aula y horario muy extenso; conllevando al estrés severo
quienes manifiestan presentar casi siempre dificultad para dommir, dolor de
cabeza, sudoracién de las manos, dolor de espalda y cintura y frecuentemente
tienen pesadillas, cambian de estado de animo se sienten tristes sin motivo
alguno y a veces se distraen facilmente, sienten ardor en el estémago y tienden
a olvidarse facilmente lo que estudiaron, esto indica que el estrés académico
afecta el funcionamiento fisiologico de la persona ocasionando depresién del
sistema inmunolégico. Asi mismo cuadro y grafico N° 04 se apreéia en el post
test el 48% tiene Estrés Académico severo y 52% estrés académico moderado
para el grupo control y 0% de estrés académico severo, 21% de estrés
académico moderado, 61% de estrés leve y 18 % estrés normativo para el
grupo experimental, considerando el estudio realizado por Maria Del Rosario
Tasayco “Nivel de ansiedad en relacién a la aplicacién de Musicoterapia en
nifios de 6 a 8 afios atendidos en la clinica odontoldgica de la Universidad
Norbert Wiener, Lima-Pert, 2010.", los resultados mostraron que el grupo
experimental presenté menores niveles de Ansiedad que el grupo control
durante el tratamiento dental, siendo esta diferencia estadisticamente
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significativa (W: -4.434; p<0.05).El en siguiente cuadro y grafico N° 06 se
aprecia en el grupo experimental el Estres Académico severc disminuyo de
64% a 0%,¢el Estrés Académico moderado de 36% a 21% por otro lado se
aprecia 61% de Estrés Académico leve y 18 % de Estrés Académico
normativo. Asi mismo en el estudio realizado por Blanco, José "“Musicoterapia
como alternativa terapéutica en la depresion “, los resultados obtenidos fueron
que el promedio del grupo A disminuyo 32.25pts a 9.25pts, el grupo B de
25.42pts a 3.71pts y el grupo C de 28.75pts a 14.75pts, Por ofra parte Centeno
Elias y Gémez Delia “Eficacia de la gimnasia mental en el estrés de los
estudiantes del | ciclo de la facultad de enfermeria de la universidad nacional
de Huancavelica - 2006” los resultados obtenidos fueron: 68.3% de los
estudiantes estrés moderado, el 29.3% estrés leve y finalmente 2.4% estrés
severo. Estos valores después de la aplicacién de la gimnasia mental
disminuyeron en el nivel de estrés moderado a 12.19%, estrés Severo 0%.

Se concluye que el estudio tuvo como objetivo determinar la eficacia de [a
Musicoterapia en el Estrés Académico de fas estudiantes del primer grado de
la Institucion Educativa Embiematica Francisca Diez Canseco de Castilla —
Huancavelica dado que los grupos comparados fueron homogéneos al
momento de iniciar el experimento y la asignacién aleatoria garantizo que
desde el inicio los grupos fueron semejantes en relacién al nivel del Estrés
Académico, donde se brind6 16 sesiones de Musicoterapia activa y pasiva,
mientras tanto Bradt J y Dileo C hace referencia que ia mdsica puede reducir
la presion arterial sistdlica y diastélica y la frecuencia cardiaca, por otra lado
Iriarte, Ramiro demuestra que la musicoterapia disminuyo el estado de
ansiedad y signos fisiolégicos (frecuencia cardiaca, presién arterial o la
frecuencia respiratoria),por ultimo R. Benenzon afima que la musica
desarrolla el sentido del oido, ensefia a conocer y organizar el mundo de los
sonidos, controla el ritmo cardiaco, el pulso, la presién de la sangre, la
respiracion, la respuesta galvanica de la piel. Influye en las respuestas
musculares y motoras: en el reflejo pupilar, los movimientos peristalticos del
estomago, incrementando la actividad muscular, tiene efectos relajantes, es
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agente socializante por que ayuda a unir a las personas a expresar
sentimientos comunes es asi que también puede provocar, fortalecer,
despertar y desarrollar cualquier emocién o sentimiento, ayuda a desarrollar la
capacidad de atencién ,estimular la imaginacion , la capacidad creadora y
reflexion es asi que el efecto de la Musicoterapia disminuyo significativamente
el nivel de Estrés Académico severo disminuyo de 64% a 0%, el moderado de
36% a 21% por otro lado se aprecia 61% de Estrés Académico leve y 18 % de
Estrés Académico normativo.

75



CONCLUSIONES

La musicoterapia es eficaz en el Estrés Académico de las estudiantes que
presentaron Estrés Académico severo (64%) y moderado (36%), pasaron a
nivel de Estrés Académico moderado (21%), leve (61%) y normativo (18%),

El La edad que predomino en las estudiantes dentro 11-12 afios fue el grupo
control con un 90,90% y la edad entre 13-14 afios fue el grupo experimental
con 15,20%. E| 75.80% del grupo control procede de ciudad de Huancavelica,
el 24,20% del grupo experimental procede de zona rural y el 8,10% del mismo
grupo procede de otros departamentos.

El 64% de estudiantes del grupo experimental presenta Estrés Académico
severo, el 45% de estudiantes del grupo control presenta Estrés Académico
moderado y el 3% del mismo grupo presenta Estrés Académico leve.

El 48% de estudiantes del grupo controlo presenta estrés académico severo,
el 52% de estudiantes del mismo grupo presenta estrés académico
moderado por otro lado el 61% de estudiantes del grupo experimental
presenta estrés académico leve y el 18% de estudiantes del mismo grupo
presenta estrés normativo.

El nivel de Estrés Académico severo disminuyo de 64% a 0%, el Estrés
Académico moderado de 36% a 21% por otro lado se aprecia 61% de Estrés
Acadéeémico leve y 18 % de Estrés Académico normativo.

El nivel de Estrés Académico severo disminuyo de 52 % a 48%.e! Estrés
Académico moderado aumento de 45% a 52% por otro lado se aprecia 3%
de Estrés Académico leve.
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RECOMENDACIONES

A las Instituciones Educativas la incorporacién de un programa de
Musicoterapia en el Plan Curricular ya que resulta beneficioso para la
poblacidn estudiantil.

A las estudiantes el uso de la musica en la realizacién de sus trabajos
académicos.

A los docentes de la Institucién Educativa Emblematica Francisca Diez
Canseco de Castilla la aplicacién de la Musicoterapia.

Se sugiere aplicar musicoterapia en poblaciones similares al grupo
experimental ya que se logré evidenciar cierta mejoria con la intervencién.
Se sugiere realizar este estudio con trabajadores publicos que laboran en
instituciones de alta demanda del cliente, con el fin de encontrar cambios
significativos con la aplicacién de musicoterapia.

A partir de los resultados obtenidos se sugiere modificar la intervencion,
aumentando los minutos escuchados diariamente y su duracién en semanas
con el fin de buscar diferencias en los resultados.
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ANEXO N° 01

de Castilla -
Huancavelica?
> 2 Es eficaz la

musicoterapia frente al
estrés académico severo
de las estudiantes del
primer grado ‘T" de la
institucion Educativa
Emblematica Francisca

Diez Canseco de Castilla |

- Huancavelica?

estudiantes del primer grado “I” de
la Institucién Educativa
Emblematica Francisca Diez
Canseco de Castilla ~ Huancavelica

B Determinar la eficacia de Ia
musicoterapia en el  estréds
académico severo de las
estudiantes del primer grado *I” de
la Institucidn Educativa
Emblematica Francisca Diez
Canseco de Castilla -

Huancavelica.

, _ MATRIZ DE CONSISTENCIA ‘ - _ .
TITULO FORMULACION DEL OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLE METODOLOGIA | POBLACIONY
PROBLEMA MUESTRA

“Musicotera | ¢Es eficaz la musicoterapia | OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS TIPO DE } POBLACION: La
piay estrés | en el estrés académico de | Determinar fa  eficasia de la | DE Variable INVESTIGACION. ] poblacién  estuvo
académico las estudiantes del primer | Musicoterapia gn el estrés académico | INVESTIGACION. | independient | Aplicada formada por todas
de las grado °I" de la Institucién | de las estudiantes del primer grado “I' | Hx; la e: NIVEL DE las estudiantes del
estudiantes | Educativa Emblematica | de la Institucién Educativa { musicoterapia es | Musicoterapia | INVESTIGACION. { 1° grado de la LE.
dela Francisca Diez Canseco de | Emblematica Francisca Diez Canseco | eficaz en €l estrés explicativo Francisca Diez
institucién Castilla - Huancavalica? de Castilla - Huancavelica académico en las | Variable METODO DE Canseco de Castilla
educativa PREGUNTAS OBJETIVOS ESPECIFICOS estudiantes de! dependiente; | INVESTIGACION. | Huancavelica.
emblemética | ESPECIFICAS Caracterizar a !a poblacion de | 1°grado “I" de la Estrés experimental MUESTRA: La
francisca > iEs eficaz la Ii estudio. {.E Francisca Diez { Académico DISENG DE § muestra lo
diez musitoterapia frente al ldentificar el nivel de estrés | Canseco de INVESTIGACION, | conforman las
Canseco de estrés académicoleve de |  académico de las estudiantes del | Castilla Cuasi i estudiantes del 1°
castilla " las estudiantes def primer | primer grade “I* de la Institucion | Huancavelica. axpetimental I grado seccidn” " de

grado “I" de la Instifucitin | Educativa Emblematica Francisca GE=01 x 02 la LE. Francisca

Educativa Emblematica Diez Canseco de Castila — ] Ho:la GC=01 - 02 Diez Canseco de

Francisca Diez Canseco !  Huancavelica | musicoterapia no 1 Castilla

de Castilla - P Determinar ta eficacia de la | eseficazenel Donde: Huancavetica.

Huancavelica? musicoterapia en el estrés | estrés académico GE: Grupo 7 Criterlos de Ia

F iEs eficaz la acadéniico leve de las estudiantes | en las estudiantes ) muestra:

musicoterapia frente al det primer grado “” de la Institucién | del 1°grado ‘I’ de experimental Estudiantes dei

estrés académico Educativa Emblematica Francisca | la |.E Francisca GC: Grupo control prirner grade

moderado de las | Diez Canseco de Castilla - | Diez Cansecode :BTup i

estudiantes del primer Huancavelica Castilla 01: Pre Test Estudiantes

grada "I" de la Institucion p» Determinar la  eficacia de la { Huancavelica. 02: Post Test i estresados

Educativa Emblemdtica musicoterapia en el  estrés .

Francisca Diez Canseco académico moderado de Jas X: Tratamiento Estudiantes

matriculados enel 1°
grado 1"

MUESTREO; Se
utilizé el muestreo

ro  probabilistico
Intencional o por
convehiencia




ANEXO N° 02
UNIVERSIDAD NACIONAL DE

HUANCAVELICA

FACULTAD DE ENFERMERIA

TEST DE ESTRES ACADEMICO
Escala tipo Likert

DATOS GENERALES:
. Edad#%. [ £~
. Procedencia... ... ... ... ...

INSTRUCCION:

A continuacion, se le presenta un conjunto de preguntas maque con una (X) la
respuesta que cree conveniente con responsabilidad y atendiendo a las indicaciones
especificas.

l’TEMS Casi | Raras A frecuente | Casi
Nunca vez veces mente Siempre

¢Te despiertas cansada en las
mafianas? |

¢ Tienes dificultad para dormir?

¢ Te has sentido triste sin motivo
alguno?

. Tienes pesadillas?

1 ¢.Cambias de estado de &nimo
faciimente?

¢ Cuando estudias te distraes
faciimente?

;Cuando estas preocupado por | |
un examen se te quita el apetito?

;Cuando estas ansiosa te dan
| ganas de comer?

{ ¢Antes de un examen sientes que
te arde el estdmago?

¢ Cuéndo das exdmenes te olvidas
lo que estudiaste?




i

andas muy descuidade o
desarreglado

11 | ¢ Cudndo te preocupas por tus
tareas ¢ examenes sientes dolor
de cabeza?

12 | Cuando tienes muchos examenes
i sientes que te duele el cuelic?

13 { ¢Durante el examen te sudan las
manos?

14 | ;Cudndo estudias te duele la
espalda y la cintura?

15 ¢ Sientes temof pof el resultado de

1 tus examenes?

16 | ;Te sientes preocupada cuando
tienes bajas notas? '

17 | ¢ Te da igual si te desapruebas los
cursos?

18 | ;Entras sin ganas a las clases?

19 | Alguna vez te han dicho que
debes asearte

20 | Alguna vez te han dicho gque

Por su cooperacidn
iMuchas gracias!




ANEXO N° 03
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO

"~ VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE MEDICION
ADAPTACION DEL TEST DE ESTRES

Para determinar la validez estadistica del instrumento de medicion
(Adaptacion de test de estrés), se realizd mediante la técnica de Juicio de
Expertos a través de las pruebas estadisticas como: La Binomial para
cada item (10) de la escala dicotémica y de la Z de Gauss para la
aceptacion total del instrumento al 5% de significancia estadistica.

PRUEBA BINOMIAL
Para la respectiva prueba, seguiremos el esquema formal de 5 pasos

para la respectiva prueba;
4. Sistema de hipétesis

Hy  P=50%

Hy: P>50%

Donde P es el porcentaje de respuestas de los jueces que consideran
et ltem de la escala dicotémica como adecuada. La Hipétesis alterna
indica que si el item de la escala es adecuada (se acepta), entonces la
opinion favorable de la mayorfa de los expertos debe ser superior al
50%, pues la calidad de los Item se caracteriza como “correcta” o

“incorrecto”.

2. Nivel de significancia (a) y e! nivel de confianza (p)

o =5%
l-a=p=95%

3. Funciodn de prueba:
Si la hipétesis nula es verdadera, la variable X tiene distribucion

binomial con n =5 y P=50%



4. Regla de decision:
Se rechazara la hipotesis nula a favor de la hipétesis alterna si el valor:
P = PlX 2 x cuando p = 0,05] es menor que a = 0,05
5. Valor calculado (VC):
2. 5 (0 <)k (0 <)5—k
P =P[X 2 x cuando P =0,05]= %€ (0.5)(0.5)
k
El calculo de esta probabilidad acumulada haciz la derecha se obtiene
a partir de 1a tabla de distribucién Binomial

6. Decision estadistica:

Para hacer la decision estadistica de cada item, se compara el valor P
con el valor de & = 5% de acuerdo a la regla de decision (columna 6)
asimismo la significacidn estadistica de la decisidn se tiene en la
columna 07 de la tabla,

ITEM EXPERTOS ! Pvalor | Signific
Correcto incorrecto <a Estad.
o Q a Q,
EVAL. N % i &
1 5 100 0 0 0,03125 i
2 5 100 0 0 0,03125 5
3 5 100 0 0 0,03125 i
4 5 100 0 0 0,03125 8
5 5 100 0 0 0,03125 "
6 5 100 0 0 0.03125 *
7 5 100 0 0 0,03125 3
8 5 100 0 0 0,03125 *
9 5 100 0 0 0,03125 .
10 5 100 0 0 0.03125 ”
TOTAL 50 100 0 0 7,0711

Fuente: Apreciacion de los expertos.




P: Probabilidad minima esperada para que el item sea adecuado (P=0,5),
ademas como se consultaron a § expertos (n=5) entonces:

X ~ 8(5;0.5)
Luego:

x J(x) F(x)=rP(Xx <x)| P=P(X 2x)
0 | 003135 0,03125 1,00

1 0,15625 0,18750 0,96875

2 0,31250 0,5 0,81250

3 0,31250 0,81250 05

4 | 0,15625 0,96875 0,18750

5 0,03125 1,00 0,03125

PRUEBA DE PROPORCIONES

1. Hipétesis estadistica:

Ho: P=50%

Ha: P>50%

Donde:

P es el porcentaje de respuestas de los jueces que consideran los
items del instrumento de medicién como adecuado.

La hipétesis alterna (Ha) indica que si el instrumento de medicion es
valido, entonces se espera que e! porcentaje de respuesta de los
jueces que califican a los item como adecuado debe ser mayor que el
50% pues la calidad del item se establece como “Si" 0 “No".

2. Nivel de significancia:

a=5%=0.05



* » Significancia P < 5%

ESCALA DICOTOMICA PARA JUICIO DE EXPERTOS

Tabla de respuesta de profesionales consultados sobre el instrumento de
medicion.

ITEM EXPERTO TOTAL
10 20 30 40 50 b
1 DL~ T | T 5
2 11171111 5
3 iRV EREREK 5
4 11711711 5
5 q e e e o S Tl 5
6 T iR 5
7 wn B A G [ [ 5
8 e e e B, O
9 IR ERERE 5
10 {1 {11711 5

1: 8i 0: No
Profesionates consultados:

- Ps. Rebeca Toca Barcena

- Ps . Jhirley Carrefio Farfan

- Ps Cristian Godoy Perez

- Ps. Rolando Marino Poma

- Ps Antoniesta del Pilar Uriel Alva

OBTENCION DEL VALOR P

El valor P se determinara por P = P{X 2 x cuando p = 0,5] de la siguiente

manera,

X: Nimero de expertos o jueces que califican el item como correcto
{éxito).
n: Nimero de expertos consultados {ensayos).

Luego decimos que la variable aleatoria X tiene una distribucion Binomial,

X~ B(n: p).



3. Funcion de prueba:

En vista que la variable a estudiar “Validez del Instrumento de
Medicion” es nominal (Cualitativa), cuyas categorias posibles son
"Correcto” o “Incorrecto” y Unicamente se puede calcular e! porcentaje
0 proporcion para cada categoria y como la muestra (respuestas) es
grande {n>30) la estadistica para probar la hipdtesis nula es la funcién
normal o Z de Gauss para proporciones.

g PP N(o; 1)

’thO P)
n

Donde:

Z: Se distribuye como una distribucion normal estandarizado con
media 0 y varianza 1.

P: es el porcentaje de respuestas de los jueces que califican a cada
itern como adecuado (éxito).

n: es el numero de jueces consultados (muestra).
4. Regla de decision:

Para el 95% de confianza estadistica y una prueba unilateral de cola a
la derecha, se tiene el valor tedrico de la distribucidon nomal
¥V, =1.6449,

Con estos indicadores, la regidon de rechazo (RR/Ho) y la regién de
aceptacion (RA/Ho) de la hipotesis nula es:

Al5%:. RR/Ho:V, >16449

RAIHo: V| <1,6449



Funcién de Densidad de Probzbilidad

y=normal(x,0,1}

08
RA/Ho ' RR/Ho
045 .
030
95%
1.54& 20719

0.00 -9 .

5. Valor calculado:

El valor calculado de la funcion Z se obtiene reemplazando los vaiores
de:

n=350; p=50%:; FP=100%
De donde resuita:
V. =7,0711
6. Decision estadistica:

Comparado el valor calculado (F, =7.0711) con el valor tedrico
(", =1.6449) y en base a la regla de decision, se acepta la hipotesis

alternativa al 95% de confianza estadistica. Con este resultado se
acepta la validez del instrumento de medicién.



UNIVERSIDAD NACIONAL DE HUANCAVELICA FACULTAD DE ENFERMERIA

ESCALA DICOTOMICA PARA JUICIO DE EXPERTOS

APRECIACION DE EXPERTOS SOBRE EL INSTRUMENTO DE MEDICION

Seitor (a): molesto su valioso tiempo, para que se sirva validar este insirumento. Su
aporte contribuird en mi fonmnacién profesional.
Por tavor, imarque con un aspa (x) en la casilla $1 0 NO segim su juicio

JTEM 51 NO
1. El instrumento tiene estructura 1dgica (2 1
2. Laseceencia de presentacién de ftems es éptima ™ ()
3. El grado de complejidad o diftculiad de tos items es aceptable (M ()
4. Los tdrmuinos wilizados en las preguantas son claros v compresibles (o {1
3. Los reactivos reflejan la variable de estudio (3 )
6. El instrumento abarca en su totalidad las varniable de estudio (W {)
7. Los fterus permiten medir la variable de estudio (N ()
3. Los reactivos permiten recoger informacién para aicanzar fos

objetivos de la investigacién, 9 ()
9. Eil instrumento abarca las dimensiones e indicadores. )
10. Los [tems permiten contrastar la hip6tesis. > ()
SUGERENCIAS:

N
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE HUANCAVELICA

ESCALA DICOTOMICA PARA JUICIO DE EXPERTOS

APRECLACION DE EXPERTOS SOBRE EL INSTRUMENTO DE

MEDICION -
fTem
1. El insirumenio iiene esiructura 1ogica

2. La secuencia de presentacion de items es oplima
3. El grado de complejidad o dificultad de los items es aceptable
4,

st
j2
%
52

Los términos utilizados en las preguntas son claros ¥ comprensibles 0]

Los reactives reflejan el problema de investigacién

th

]

Los fiemns permiten medir el problema de investigacion

e

Los reactivos permiien recoger informacién para alcanzar los

b

objetivos de Ia investigacion.
9. Fi instrumento abarca las variables, sub variables e indicadores.
10.Los Hems permiten conirastar la hipdtesis

SUGERENCIAS:

7

¥ insirumento abarca en su fotalidad el problema de investigacidn %

6
Y

g0

-~
Nt

Ao Mo & adicande cieribie ilems cu Azqaﬁ'nv : Jueles mu';um/r'r,

FAUULTAD DE ENFERMERIA
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UNTVRRSIDAD WACIONAL DE HUANC AVELICA FACULTAD DEENFE RMERIA

ESCALA DICOYOMICA PARA JUICIO DE EXPERTOS
APRECIACION DE EXPERTOS SOBRE EL INSTRUMENTO DE

MEDICION

ITEM 51 NO
1. Fl instrumento tiene estructura légica 0 )
2. La secuencia dé presentacién de ftems es optima () 4
3. El grado de complejidad o dificultad de los items es aceptable M (2
4. Los térnunos viilizades en las preguntas son claros y comprensibles (¥ (7
<. Los reactivos reflejan el problema de invesiigacion /M) ()
6. El insirumento abarca en su fotalidad el problema de investigacion w ()
7. Los jiems permiten mechr el problema de investigacion 6 (2

3. Los reactivos permiten recoger informacion para o alcanzar los
objetivos de Ia investigacion. 03 O
o, Elinstramento abarca las variables, sub variables e indicadores. y) ()
© O

10.Los iiems permifen conirastar la hipdtesis

SUGERENCIAN:
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LNTVERSTDAD NACIONAL DE HUANCAVELICA FACULTAD DE ENFERMERIA

ESCALA DICOTOMICA PARA JUICIO DE EXPERTOS
APRECIACION DE EXPERTOS SOBRE EL INSTRUMENTO DX

MEDICION

ITEM g NO
1. El instrurnento tiene estructura logica }d) ()
2. La secuencia d presentacion de {terns es optima (y 2
3. El grado de complejidad o dificultad de Jos iterns es aceptable | ()
4 Los iérminos utilizados en las preguntas son claros y comprensibles (¥ ()
< Los reactivos reflejan el problema de investigaciéﬁ /Cv) ()
6. E} instramento abarca en su totalidad el problema de investigacién 90 (>
7. Los liems permiten medir &l problema de investigacion 6 ()
3. Los reaciivos permiten.recdger informacion para alcanzar jos

objetivos de 1a investigacion. ' Qd {7
. Fl instramento abarea las variables, sub veriables e indicadores. 9&) {)
10.Los fiems permilen contrastar la hipétesis o L 3

SUGERENCIAS:
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UNIVERSIDAZ +aCIGNAL DE HLIANCAVT? L 4 FACULTAD DE ENFERMERIA

ESCALA DICOTOMICA PARA JUICIO DE EXPERTOS

APRECIACION DE EXPERTOS SOBRE EL INSTRUMENTO DE

MEDICION
iTEM 81 NO
"3, El instrumento tiene estruciura légica &y (D

2. La secuencia de presentacion de Hems ez optuna try 0
3. Fl grado de complejidad o dificultad de los ilems es aceptable o0 (G
4. Los terminos utilizados en las preguntas son claros y comprensitdes 4 (0

e (D

s. Los reactivos reflejan el problema de investigacien

6. E)instrurnento abarca en su totalidad el problema de mivestigacion ¢+ 13

7. Los jlems permiten medir el problema de vestigacion ot
8. Los reaciivos permiten recoger informacion para aleanzar oz

objetivos de la investigacion, Y0y
9, El insirumento abarca las vanables, sub variables e mdicadores a0
16.Los ilems permilen contrastar la hipiesis ES—18%
SUGERENCIAS: X
f_?_; ViSawr foe fuolacecon A _dos T et 5 ¥
Keocefe f,{)ltl}a-u AT I -
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UNIVI e SdoA LR NATIOHAL DB HUIASCUAVELICA

ESCALA DICOIOMICA PARA JUICIO DE EXPERTOS

APRECIACION DE EXPERTOS SOBRE EL INSTRUMENTO DE

MEDICION

fTEM

1.

2

A

El instrunenio tiene estruciora 1gica

. La secuencia de presentacion de items es eptima

. Il grado de compleiidad o dificultad de los itens es aceptable

Los terminos ulilizados en las preguntas son clares v vainprensibics
Los reactivos reflejan e problema de wvestigacion
=

El instrumento abarca en su 1otalidad el problema de inveshzncin

“. Los icins permiten medir e} problemn de mvestzzicidn

n,

Los reactivos permilen recoger inforiacion par: steanear o
objeiivos de la nvestigacion.

Tl ustrumiento sbarea las vanables, sub varisbles ¢ mdicadoes

10. Los itels pemiiten contraslar la hipotesis

SUGERENCIAR;

CrLEsR i E0Unon pmage 0 K07 aed o shomhide.
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ANEXO N° 04
_OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

DEFINICION DEFINICION
VARIABLES CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ITEMS
' N° SESION
Uso dosificado de la musica 1 “‘Rompieﬁdo el Hielo™
en tratamiento del estrés .
La Musicoterapia es ia | académico en las 2 “Me comunico con la
utilizacién de la musica | estudiantes por lo cuzl se Musica®
y/o de sus elementos | brindard 4 fases de ‘ . .. ; T
{sonido, ritmo, melodia y | musicoterapia: Métodos pasivos o | 3 Ef compas... jnada mas!
armonia) por i » Primera fase: 4 P —
un Musicoterapeuta calific sesiones de [ELERTNS 4 Hasctemos muflca con
ado, con un paciente o musicoterapia pasiva r:ue fo cuerpo - -
grupo, en un proceso | > Segunda fase: 4 5 Marcha de Instrumentos
destinade a facilitar y sesiones de e
Variable promover comunicacién, musicoterapia 6 Exploramos los
aprendizaje, movilizacion, Activa, Instrumentos
independiente | expresién, organizacion u | > tercera fase: 4 sesiohes | Programa de 7 “Expresando los
T otros objetivos | de musicoterapia pasiva . # Sentimientos”
Musicoterapia terapéuticos relevantes, a | » cuarta fase: 4 sesiones RESlcoRrapi ) “Reconociendo los
fin de asistr a las| de musicoterapia e. "
necesidades fisicas, psi-1  Activa y el cierre del “somdos
quicas,  sociales vy ptograma. 9 La melodia.... jqué
cognitivas. alegrial”
Con la utilizacion de 10 "Un, Dos, Tres...a Bailar’
instrumentos musicales )
de acuerde al programd. " “Creando Sonidos’
Métodos activos o | 12 “Expfesd lo que siento”
creativos - P
13 Hacemos musica con
nuestro cuerpo”
14 “Una historia llena de
aventuras’
i5 | “Somos una orguesta”
16

“Despedida




Variable
dependiente
Estrés
académico

El estrés que se produce
en el ambito educative,
por ende, podria afectar
tanto a profesores en el
abordaje de sus tareas
docentes,
estudiantes en cualquier

como a

nivel  educativo, en
especial el del &ambito
uriiversitario.

Se medira a través de las
preguntas detalladas en el
test de estrés académico

Estrés 1-25
narmativo
Estrés leve 26-50
Estrés 51-75
moderado
76-100

Estrés severo

Lol

© & N o Ok

1.

12.
13.
14.
15.
16.
17.

18.
19.

20.

. ¢Cudndo

i Te despiertas cansada en las
mananas?

L Tienes dificuftad para domnir?

¢ Te has sentido triste sin motivo
alguno?

¢ Tienes pesadillas?

(Cambias de estado de &nimo
faciimente?

{Cuéndo estudias te distraes
facilmente?

;Cudndo estas preodupado por
uri examen se te guita el apetita?
JCudndo estas ansiosa te dan
ganas de comer?

ZAntes de un examen sientes que
te arde el estémago?

das examenes te
olvidas lo que estudiaste?
;Cuando te preocupas por tus
tareas o examenes sientes dolor
de cabeza?

Cuando tienes muchos exdmenes
isientas que te duele el cuelio?
¢{Durante el examen te sudan las
manops?

;Cuando estudias te duele la
espalda y la cintura?

i Sientes temor por el resultado de
tus exdmenes?

¢ Te sientes preocupada cuando
tienes bajas notas?

¢ Te da igual si te desapruebas los
cursos?

¢Entras sin ganas a las ciases?
Alguna vez te han dicho que
debes asearte

Alguna vez te han dicho que
ardas muy descuidadc o
desaneglado




i.

.

V.

Vil

ANEXO N° 06
UNIVERSIDAD NACIONAL DE HUANCAVELICA
FACULTAD DE ENFERMERIA

PROGRAMA DE MUSICOTERAPIA
INTRODUCCION:

Las 16 sesiones e intervencion a dictarse en este programa estas dirigidas a las
estudiantes que presenta estrés académico leve, moderado y severo de! primer
grado de la institucién educativa emblematica francisca diez Canseco de castilla,
para lo cual se tomara como fundamento la teoria muiscoterapeutica del Dr. Rolando
Benenzon y otras aportaciones como el anejo de la ritmia de Jaques Dalcroze, entre
otros; la duracién de las sesiones con musicoterapia propuesto a realizarse, tendra
una duracion aproximada de una hora y media por sesion.

RESPONSABLES:
MARTINEZ HUAMAN MARCO ANTONIO

SERPA ZEVALLOS KATHERINE PATRICIA
GRUPO BENEFICIARIO:

Estudiantes con nivel de estrés leve, moderado y severo de la institucién educativa
emblematica francisca diez Canseco de castilla,

DURACION:

La duracién de las sesiones seran una hora y media por casa sesidn

AMBIENTE:

Instalaciones de la Institucion Educativa Emblematica Francisca Diez Canseco De
Castilla

OBJETIVOS:

Brindar sesiones de musicoterapia a las estudiantes de 1a L.E.E Francisca Diez
Canseco De Castilla

PROCEDIMIENTO:

Para poder conseguir el objetivo planteado, se ha procedido a separar el talier en 4
fases consecutivas en donde cada fase conformara 4 sesiones, a continuacién se
detalla cada fase:



A. PRIMERA FASE:

Calentamiento y preparacién organica. Para fomentar u mejor rapport y empatia

entre investigadores y estudiantes como conocer la capacidad sonora de cada

participante para que permita una buena comunicacién con el grupo.

Objetivos:

» Abrir los primeros canales de comunicacién entre los estudiantes vy
investigadores.

> Aportar confianza y seguridad, realzando el estado de animo. mediante la
contemplacién y sonoridad interior.

> Aprender técnicas de control emocional a través de la relajacion y respiracién
diagramatica.

En estas primeras sesiones se procedera a la preparacién det organismo, para que

este se encuentre de manera Optima para la accién; a su vez se propiciara un

trabajo en la adaptacién de las estudiantes al grupo por medio de determinadas

dinamicas ritmicas y la utilizacion de instrumentos musicales como: el bombo,

pandereta, palitos de ritmo, entre otros, al cual incluimos principalmente al cuerpo

como instrumento sonoro principal, generador de ritmo y sonido; aprenderemos

también a ser consientes de nuestros sonidos internos y como estos forman parte

de nuestra vida y nos conecta al mundo.

En esta etapa de preparacion las estudiantes aprenderan técnicas de relajacion y

respiracion, para el control de sus pensamientos y emociones, Se utilizaran sonidos

de la naturaleza como de la lluvia, sonidos marinos, de aves, que ayudaran a

ambientar las diferentes actividades, especialmente ias de relajacion. Finaimente en

estas sesiones de preparacion y reconocimiento de nuestro cuerpo como

instrumento sonoro y de ritmo, las percepciones, sensaciones y vivencias corporales

seran el punto de partida para que la estudiante pueda encontrarse consigo misma,

reconociendo sus propias posibilidades, como su cuerpo, sus sonidos y su entorno.



B. SEGUNDA FASE:
Encaminada a conseguir una mejor comunicacién sonora no verbal a través de la
aparicién de ias primeras expresiones emocionales mediante la utilizacion de
instrumentos musicales.
Objetivos:
» Favorecer el desarrollo psicosocial, posibilitando una actitud participativa
» Facilitar la expresi6n de las emociones.
» Estimular el proceso creativo.
En esta fase las alumnas sé encuentran mas compenetradas en el grupo.
Debemos recordar que fa miusica en el ser humano es y ha sido portadora de
energia. La masica introyecta en el oyente una energia de caracter global, que le
permitira comunicarse fibremente por sus multiples vias de expresion: movimientos,
gestos y la voz.
La utilizacion de los instrumentos musicales favorecer el logro de nuestros objetivos
por su facil manipulacién, y sin que éxista la necesidad de tener conocimientos
musicales para ejecutarlos y producir alguna sonoridad, donde la mayor parte esta
construida con materiales preferentemente naturales.

C. TERCERA FASE:
Estas sesiones se destinaran a promover las expresiones emocionales a traves de
fa utilizacién det ritmo, melodia y armonia, y permitir expresarias a través de la danza
y el canto.
Objetivos:
» Identificar sus emociones con la miusica a través de sus cualidades y reforzar

positivamente.
» Explorar temores, mejorando la capacidad de autocontrot.
» Favorecer el desarrollo psicosocial, posibilitando una actitud de participacién
grupat.

> Dar posibilidad de un espacio para la imaginacion y esperanza.
» Estimular el proceso creativo.
Estas sesiones estaran dirigidas al trabajo con ritmos, melodias y armonias, como
promover fa concientizacion de las emociones que generan escuchar musica. A su



vez se espera aqui mejorar su autoestima y seguridad a través de la danza y
creatividad.

Los instrumentos musicales que ayudaran para facilitar este propésito se menciona,
aquellos capaces de provocar una estimulacién como la guitarra, teclado, entre
otros.

De la misma forma la relajacién y restablecimiento emocional, estar basado en la
utilizaciébn de armonias entre las que los autores recomiendan a Mozart por sus
efectos armonicos y tonalidades mayores capaces de mejorar el estado emocional.
Entre sus obras podria mencionar: (sonata para piano en RE mayor; serenata N° 13
en SOL mayor y sonata de piano N° 16 en DO mayor).

. CUARTA FASE:

Dirigidas al cierre del programa, generando el mayor grado de motivacion de las

estudiantes. Para lo cual se utilizara todo el instrumental musical, cantos alegres y

bailes con musica de preferencia de ias estudiantes obtenidas en las fichas

musicales.

Finalmente se dara paso a escuchar sus comentarios con respecio a sus logros y

cambios emocionales, conductuales y organicos experimentados en todo el

programa.

Objetivos:

» Participacion activa delas estudiantes

> Buscar la maxima expresidon emocional positiva de las estudiantes

» Intensificar la manifestacién de las estudiantes con respecto a sus cambios
emocionales, conductuales y organicos.

» Cierre del programa de musicoterapia

En estas sesiones se desarrollara la participacion activa de las estudiantes: canto y

danza; lo cual permitird la expresidn maxima emocional, de esta manera logrando

disminuir el estrés académico leve, moderado y severo.

El programa desarrollado de musicoterapia espera contribuir a las estudiantes que

presentaran estrés académico para mejorar su calidad de vida y incentivar a la

practica y/o escucha de fa musica y fos beneficios que este tiene sobre s



“Hacemos milsica con nuestro cuerpo”

SESION N°04
OBJETIVOS:
» Adecuar los movimientos al ritmo de la musica.
» Mover las partes del cuerpo que intervienen al tocar diferentes instrumentos.
DESARROLLO:
Dinamica de motivacién y trabajo corporal con {a dinamica ritmica. 15 minutos.
Dinamica con las notas musicales ubicadas en el piso para trabajar 1a memoria, la ritmia
corporal, atencion y la coordinacién. 25 minutos.
Relajacion muscular con visualizacion guiada con la técnica de (schultz). Se recurrira a
musica de sonidos del mar y {a utilizacion de instrumentos musicales como el pafio de
lluvia y los cuencos tibetanos para ayudar a la concentracion. 30 minutos.
Cierre de sesién escuchando la experiencia vivida de cada una de las estudiantes. 15
minutos.

“Marcha de Instrumentos”

SESION N°05
OBJETIVOS:
» Familiarizarles con el sonido de distintos instrumentos
» Desarrollar actitudes de colaboracién.
DESARROLLO:
Presentacién del setting instrumental (instrumentos de percusion) utilizando consignas
semi directivas, las estudiantes tendran la oportunidad de observar los instrumentos por
un tiempo determinado y luego tomar solo un instrumento musical y maniputario a su
conveniencia. Esta dinamica dependera de la capacidad creativa sonora de casa uno
para generar comunicacién. Se les permitira a la vez intercambiar los instrumentos, io
cual quedara a su iniciativa. 25 minutos
En parejas con el instrumento musical elegido, cada participante tratara de generar
sonoridades de acuerdo como se sienta, luego intentara influenciar en su pareja



mediante sonidos musicales entusiastas tratando de generar un estado de animo
positivo. 35 minutos.

Cierre de la sesion acomodando los instrumentos en el suefio, dandoles una figura
humana y compartiendo comentarios af respecto. 15 minutos.

“Exploramos los Instrumentos™

SESION N°06
OBJETIVOS:
» Fomentar la creatividad.
> Aumentar la participacion y expresion dentro del grupo.
DESARROLLO:
Dinamica de iniciacion con movimientos de estiramiento y relajacion del cuerpo. 10
minutos
Utilizacién del setting. instrumental para trabajar el ritmo y creatividad, a mas de
fomentar la integraciéon grupal. Las estudiantes elegiran unh instrumento musical
generando un dialogo sonoro cualquiera, luego se les ubicara en grupos de tres para
preparar una melodia a su decision, pudiendo optar por versos, letras de canciones o
aiguna tonada de la creacién del grupo. Finaimente se integran los grupos en uno para
interpretar una sola melodia de entre las presentadas. 1 hora
Cierre de la sesion, comentando la experiencia vivida y acomodando los instrumentos
en consenso de una manera creativa y particular en ef suglo. 20 minutos.



“Expresando los Sentimientos”

SESION N°07
OBJETIVO:
» Mejorar la expresion de sentimientos, actitudes, etc.
DESARROLLO:

Se repartira hojas y pinturas a ios participantes; la consigna seré expresar por medio de!
dibujo la emocion que le genera el escuchar primero un set instrumental de pacillos y
luego un set instrumental de cumbias. Luego cada estudiante comentara
voluntariamente sus dibujos y la emocion que insito a realizario. 1 hora y media

Ciertre de sesion.

“Reconociendo los sonidos”
SESION N°08

OBJETIVOS:

> Reforzar la memoria, atencion y concentracion

» Potenciar la expresién sonora y emocional.

DESARROLLO:

Calentamiento fisico y vocal. 15 minutos.

Las estudiantes haran conciencia de las distintas tonalidades (graves, medias, y aitas)
reconociendo la vibracion que tiene el sonido en cada nota en nuestro cuerpo al
vocalizar y producir una resonancia. (Se utilizara el teclado para ayudar con las escalas
tonales) 35 minutos. |
Relajacion con visualizacion positiva, se utilizara musica editada. 20 minutos

Cierre de la sesién mediante comentarios de las estudiantes.30 minutos.



“La melodia.... jqué alegrial”
SESION N°09

OBJETIVOS:

» Conocery respetar las preferencias de cada estudiante de! grupo.

» Favorecer la estima de los demas.

DESARROLLO:

Se elegira temas musicales significativos para las estudiantes, los mismos que se
obtuvieron cuando se les aplico ia ficha de preferencias musicales antes del tafler. La
consigna en esta tarea serd escuchar varias canciones con atencién y respeto. Los
temas a escuchar seran ¢on el consentimiento de las estudiantes.

Esta préctica les permitira, hacer consiente aquelias vivencias positivas o negativas que
esten relacionando canciones con emociones. Asi cada estudiante voluntariamente
compartiria con el grupo ciertas vivencias sonoras. El grupo actuara como soporte en
caso de que los sentimientos sean negativos. A U vez se analizara al tema musical por
sus cualidades: ritmo, melodia y armonia y como este afecta en el ser humano tanto a
nive! fisico, emocional © mental. 1 hora y media.

“Un, Dos, Tres...a Bailar”

SESION N°10
OBJETIVOS:
> Aumentar la participacion y expresién dentro del grupo.
» Trabajar la expresién corporal.
» Perder el miedo escénico.
DESARROLLO:
Gimnasia ritmica corporal, impartida por un profesional en e! 4rea a través de fas
técnicas de “Maria Fux creadora de la dansoterapia® y técnica de Jaques Dalcroze,
ayudaran a reactivar las potencialidades expresivas a través del movimiento,
coordinacién mental y corporal. Para esta sesion se utilizara sonatas de “Mozart” debido
a sus beneficios a nivel cognitivo y emocional a los que se atribuye sus obras de las



cuales se tomara la siguientes: sonata de piano en RE mayor, serenata N°13 en Sol
mayor, sonata de piano N°16 en Do mayor.

“Creando Sonidos”
SESION N°11

OBJETIVOS:

» ldentificar el sonido producidos.

» Desarroliar ia creatividad.

DESARROLLO:

Dinamica de motivacién y trabajo corporal con la dinamica ritmica. 15 minutos.

Se utilizara materiales de la vida cotidiana como: cucharas, vasos, botellas, globos para
producir sonidos. Luego se trabajara en grupos para que con creatividad presenten
algin ndmero sonoro musical. 1 hora

Se realizara el cierre de la sesién, cada estudiante expresara su sentir del momento. 20
minutos.

“Expreso (o que siento”
SESION N°12

OBJETIVOS:
» Divertirnos con la musica.
» Trabajar la coordinacién de los movimientos.
DESARROLLO:
Se utilizara instrumentos como la guitarra y el tectado con el fin de fortalecer ef vinculo
de bienestar emocional del grupo; se espera que esta sesion las estudiantes expresen
su estado de animo de manera espontanea y alegre, a través del movimiento del cuerpo
el baile, golpe de palmas, como del canto, con temas conocidos por ellas. 50 minutos.

Cierre de sesion expresando cambios positivos evidenciados en el grupo, a fa vez
escuchando comentarios de las estudiantes. 30 minutos



“Hacemos maisica con nuestro cuerpo”
SESION N°13

OBJETIVOS:
» Experimentar las bosibilidades sonoras de nuestro cuerpo.
> Mejorar las capacidades motrices de las estudiantes.
» Potenciar 1a libre expresion sonora de la vivencia corporal de la masica.
» Desarrollar la creatividad.
DESARROLLO:
Dinamica de motivacion y trabajo corporal con la dindmica ritmica. 15 minutos.
Se divide a ios participantes en dos grupos y se les explica que van a participar haciendo
mausica con su cuerpo. Para ello, ponemos una masica a un volumeén muy bajo, y ¢ada
grupo acompafa una frase musical completa (cinco o diez segundas) con percusiones
corporales: palimas, chasquidos, palmas en las rodilias, pisadas, stc.
Se establece el orden de los grupos y, cuando haya silencio y estén preparados
comienza la actividad. Al concluir una frase musical, comienza un nuevo grupo y se

detiene el anterior.

“Una historia flena de aventuras”

SESION N°14
OBJETIVOS:
Desbloguear las tensiones neuromusculares.
Ayudar a regular el movimiento corporal de forma intencional y guiada.
Seguir dos o mas instrucciones.
Trabajar tas extremidades inferiores y superiores.
Mantener la atencidn y {a concentracidn.

vV ¥V ¥V V¥V V¥V V¥

Seguir el ritmo de la musica.



DESARROLLO:

A través de una historia en la que se van dando una serie de instrucciones trabajamos
ia lateralidad y el movimiento de las extremidades inferiores y superiores, todo elio
siguiendo el ritmo gue nos marca la musica. El desarrollo seria el siguiente:

En circulo, tes vamos guiando con nuestra voz y nuestros gestos: caminamos sobre
distintas superficies: de hielo, sobre arena, un coichén, suelo muy caliente, una
superficie con pinchos, etc. a la vez que hos movemos y exprésamos con nuestro cuerpo
cada una de las sensaciones provocadas, para que ellos nos imiten.

{legamos a una escalera, la subimos, realizamos e! movimiento de subir una escalera
de mano, sin movernos de nuestro sitio, la bajamos.

Seguimos en circulo, caminando de puntillas y nos agachamos cada cierto tiempo,
siguiendo fas indicaciones de los investigaddres.

Sentados en circulo, cada uno de las estudiantes del grupo dice su nombre en voz alta
y lo asocia con un ritmo, para ello, puede utilizar paimas, pitos, patadas al suelo, objetos,
etc.

Una de las personas encargadas, pide al grupo que trate de repetir el nombre y el ritmo
con el gue se presenté un miembro del grupo. En caso de que no se acuerden se pedira
a la persona que lo repita y todos juntos lo imitaremos.

“Somos una orquesta”
SESION N°15

OBJETIVOS:

» Desarroliar ia expresién sonora y musical.

¥» Enriquecer el vocabulario mediante el aprendizaje de diferentes canciones.

» Potenciar fa creatividad.

» Aumentar el sentido de pertenencia a un grupo y de poder tener protagonismo.



DESARROLLO:

Se explica al grupo que van a poder tocar como si fueran una orquesta, pero sin tener
tiempo para ensayar. Les invitamos a elegir un instrumento. Y sin darles tiempo para los
preparativos les decimos: “Cuando estén listas empiezan”. Pueden ser improvisaciones
libres.

Van orientadas a retroalimentar la expresién y la recepcién de cada estudiante y del
grupo en su conjunto, a modo de juego exploratorio y de consolidacién de destrezas.
También pueden ser improvisaciones semi esfructuradas, aquellas guiadas por una
consigna verbal, por ejemplo: “El titulo de la composicién es: La llegada de un nuevo
atardecer”.

“Despedida”
SESION N°16

OBJETIVOS:
» Aportar confianza y seguridad,
» Favorecer el desarrollo psicosocial
DESARROLLO:
Las estudiantes podran expresar cada una de sus experiencias, emociones vividas
durante todo el proceso, luego escucharan un tema de Mercedes Sosa “Gracias a la
vida” entregandoles una hoja con la letra para cantarias en grupo. Se utilizara la guitarra.
10 minutos.
Como finalidad de conoceré el impacto que tuvo el programa se les aplicara un test. 15
minutos.
Cutminacién del programa.



ANEXO N° 06
FICHA MUSICAL

Nombres y Apellidos . ...c..civiuiniiiiiinniiiviiaimrrisnsrcsnisiisss s
Lugar de Origen:................ B...... 8 0¥
Fecha..........l.ccoviriidivnannnaca

1. ¢Generalmente escucho mtisica para?

» Relajarme ( )
o Alegrarme ( )
« Recordar { )
¢ Distraerme { )
s No me gusta escucharmusica ( )

2. ¢Cuéndo estoy alegre prefiero escuchar?
» Baladas { )}
* reggaeton ()
» Cumbias {(F)
+ Salsa { )
+ Merengue { )
+ Instrumental { )
e Rock { )
Otro género Mencione CUAL ....vevireicinrerirnnseruirimesennssranareessrerreraraserassrrasssnsessnnns

3. ¢Cuando estoy triste prefiero escuchar?

o Baladas {( )
« reggaetén )
¢« Cumbias { )
¢ Salsa felid)
* Merengue ( )
¢ Instrumental { )
+ Rock { )

Otro género MENCIONE CUAL. ... iiiieeiiiiieeeieieeetie e srsieseerseseasessasssmatesnnsnsnnseerarens



5,

LExiste algun instrumento musical que le guste en especial?

TRARFEEOENNRAESLEAREE . T e LYY AR IR IR N R RN E AR NN AR kAR auvnvw
P R P P P Y suvasmsanne avsaasnns B T T Y PR e ey dammsm b Sasdpdeman Cadmmer

dPor que?

L L R e T T e T N T L T R L T SRR SRR LR R LRt}

P R T T T PP D L e R T T P T -

{Que sonidos, fuido o nitisica le desagrada y cual es tu réaccion frente a esta?

¢Hay alguna cancion en especial que le guste escuchar y que sentimientos le suele
causar? Si{ ) No{ )

AR R R L e e T R L T R LR LR R Y RV R NS e AeviesANSTENPNRSNEANEAN

Gracidas por su colaboracion



ANEXO N°07
Realizando el pre test
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uno de nosotros; afectando en todos los niveles,
esferas sociales y en todas las etapas de la vida;
en pobres, ricos, nifios, ancianos, analfabetos,
profesionaies, amas de casa, jovenes,
estudiantes. Durante el proceso educativo de
nivel secundario, el ser humano busca adaptarse
continuamente a los cambios que le ocurren,
tratandc de lograr el equilibrioc entre su
organismo y el medio ambiente lo que origina
una respuesta al estrés necesaria para afrontar
nuevas situaciones. Sin embargo, la época
contemporanea tan compieja, ocasiona que esta
respuesta al estrés, que podria ser normal, es
decir,  sin presentar
manifestaciones psicosomaticas, se toma en

posibilidades de

una accion altamente perjudicial que afecta la

calidad de vida.

Actualmente el estrés y su estudic han

aicanzado gran popularidad tanto en el lenguaje

cofidiano como en la fiteratura cientifica, siendo

considerade como un factor predisponente,
=mgdesencadenante ¢ coadyuvante de multiples
mmpnfermedades, las cuales pueden ser reaimente
—COTIaS. '

-a insfitucién secundaria ha introducido efectos
—)Otencigimente provocadores de  estrés
=;cadémico , de ellos sin duda uno de los mas
mmmcievantes, es {a competitividad, per ello hace
mmm Ue ser “de los mejores” sea un objetivo de los

studiantes; por otro lado, a o largo de la vida
mmmccundaria, los estudiantes estan sometidos
=—mciiStantemente a  exigencias académicas,
constantes

—yCe30 de responsabilidad,

—yaluaciones, exposiciones y realizacion de

trabajos, asi como a las presiones familiares,
econdmicas y sociales que sin darse cuenta
provocan grado de estrés imporiante el cual se
manifiesta generaimente como resultado de las
frustraciones originadas por necesidades
insatisfechas.

Ef cambio o transicion de un ambiente a otro son
caracteristicas habituales de la vida, sin
embargo, en ia mayoria de los casos, estos
cambios se asocian a estrés e, incluso pueden
tener efectos poderosamente negatives sobre
algunas personas, afectando a su bienestar
personal y a su salud en general.

La tensidn originada por el estrés es en cierta
medida necesaria para el desarrcllo de la
personalidad del estudiante; sin embargo,
cuando el estrés va mas allda de los niveles
optimos agota sus energias, deteriora su
desempefio y puede flegar a dafiar su salud. Asi
mismo, 1o que es considerado estresante para
unos no lo es para otros, originando que los
estudiantes en un intento de adaptarse a estas
situaciones pongan en marcha una serie de
estrategias de afrontamiento para superar con
éxito las exigencias que se les demanda,

buscande el alivio de su estado tensional; sin

embargo, una gran parte de estudiantes carecen
de  estralegias o adoptan estrategias
inadecuadas.

MATERIAL Y METODO

TIPO DE INVESTIGACION

Se utilizé el tipo de investigacion aplicada
porque se consideraron conocimientos tedricos
a una determinada situacién concreta en este



caso especifico conocimientos de
musicoterapia frente al estrés académico.
POBLACION:

La poblacion estuvo formado por todos los
estudiantes de! 1° grado que presentan esirés
académico de la 1.E. Francisca Diez Canseco de
Castilla Huancavelica.

MUESTRA:

La muestra fo conformaron las estudiantes del
Primer grado “I” que presentan estrés académico
de ia institucion Educativa Emblematica.
Francisca Diez Canseco de Castiita
Huancavelica.

INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE
DATOS

La técnica que se utilizo es la psicometria y el
instrumento es escala tipo Likert “test de estrés
académico” que consta de 20 ftems, para las
dimensiones de esta variable la puntacién total
fue distribuida de manera proporcional a la
cantidad de {tems de cada dimension.

RESULTADOS
TABLA N° 01
CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS SEGUN
EDAD DE LAS ESTUDIANTES DE INSTITUCION
EDUCATIVA EMBLEMATICA FRANCISCA DIEZ
CANSECO DE CASTILLA ~ 2016

EDAD f % |
84.80
GRUPO 11 a 12 aflos 28 o
EXPERIMEN
TAL 13 a 14 aflos 5 15(,:0
Total | 33 [10090
11212 30 92}30
GRUPO
coRuPe [ 13a1a 3 |9.40%
Total 33 [100.00
%

FUENTE: instrumento aplicédo 2018

GRAFICO N° 01

CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS
SEGUN EDAD DE LAS ESTUDIANTES DE
INSTITUCION EDUCATIVA EMBLEMATICA

FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA -

2016

100,00% gagox J0.90%

80,00%

60,00%

40,00% 15,20%

20,00% 9 10%
0,00%

11 2 12 aiios 13 a 14 afos

8 GRUPO EXPERIMENTAL = GRUPO CONTROL

FUENTE: Base de datos.

INTERPRETACION: La edad que predomino en las
estudiantes dentro 11-12 afios fue el grupo control con un
B80,80% y {a edad entre 13-14 afios fue el grupo
experimental con 15,20

TABLA N° 02
CARACTERISTICAS SEGUN PROCEDENCIA DE LAS
ESTUDIANTES DE INSTITUCION EDUCATIVA
EMBLEMATICA FRANCISCA DIEZ CANSECO DE
CASTILLA - 2016

PROCEDENCIA | 6 % |
Huancavelica 23 | 69.70%

GRUPQ zonaruralde | 8 | 24.20%
EXPERIMENTAL | Huancavelica
Otros 2 | 6.10%
Departamentos
Total 33| 100%

Huancavelica 25 | 75.80%
zona rurat de 7 | 21.20%

Huancavelica
GRUPO Ctros 1 3%
CONTROL Departamentos
Total 331 100%

FUENTE: instrumento aplicado 2016



GRAFICO N° 02

GARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS
SEGUN PROCEDENCIA DE LAS ESTUMANTES DE
INSTITUCION EDUCATIVA EMBLEMATICA
FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2016

80,00% 69 705! 5A0%

60,00%
40,00%
24 10"&1 20%
20,00% 6, 10,‘ N
0,00%

Huancavelica  zonaruralde Otros
Huancavelica Oepartzamentos

EGRUPQ EXPERIMENTAL B GRUPO CONTROL

FUENTE: Base de datos,

INTERPRETACION: EI 75.80% de! grupo controt procede
de ciudad de Huancavelica, el 2420% del grupo
experimental procede de zona rural y el 6,10% del mismo
grupo procede de otros departamentos
TABLA N%03
NIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN ESTUDIANTES DE
INSTITUCION EDUCATIVA EMBLEMATICA
FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2016.
PRE TEST - GRUPO EXPERIMENTA Y GRUPO

CONTROL
NIVEL DE ] %
ESTRES
— Estrés [i] 0%
Nomativo
. GRUPO Estésteve | O 0%
EXPERIMENTAL Eotds 2T 3%
Moderado
Estrés Severo 21 64%
TOTAL 33 [ 100%
Estrés 7} 0%
Nomativo
GRUPO Estrés Leve 1 3%
CONTROL Estrés 5 | 45%
Moderado
Estrés Severo 17 52%
TOTAL 33 100%

GRAFICO N° D3

MIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN ESTUDIANTES
DE INSTITUCKIN EDUCATIVA EMBLEMATICA
FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2018,
PRE TEST
80%

60%

0%
W% e ox o-xﬂ.

0%
Estrés Estrés Leve Estrés Severo
Normativo Moderado

B GRUPC EXPERIMENTAL 8 GRUPO CONTROL

FUENTE: Base de detos.

INTERPRETACION: £l 64% do estudiantes del gnipo
experimental presenta Estrés Académico severo, el 45% de
estudiantes de! grupo control presenta Estrés Académico
moderado y e! 3% del mismo grupc presenta Estrés
Académico lave.

TABLA N° 04
NIVEL DE ESTRES ACADEMICC EN ESTUDIANTES DE
INSTITUCION EDUCATIVA EMBLEMATICA
FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2016.
POS TEST - GRUPQO EXPERIMENTA Y GRUPO

CONTROL
NIVEL DE fi %
ESTRES
wggﬁ?n 4 | EStrés Normativo | 6 18%
Estrés Leve 20 61%
Estrés Moderado 7 21%
Estrés Severo 0 0%
TOTAL a3 100%
“Estrés Normativo 0 | 0%
GRUPO CONTROL Estrés Leve 0 0%
|1 Estrés Moderado 17 52%
Estrés Severo 16 48%
TOTAL 33 100%

FUENTE: Instrumento aplicado 2016

FUENTE: Instrumento aplicado 2016.




GRAFICO N° 04

NIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN
ESTUDIANTES DE INSTITUCION EDUCATIVA
EMBLEMATICA FRANCISCA DIEZ CANSECO

DE CASTILLA - 2016.

POS TEST
80% 61%
60% S2% 48%
ao% 18% ! 21%! I
W i dl
% ooy 0% - o%’
0%

Estrés Estrés Leve Estrés Estrés Severo
Normativo Moderzdo

= GRUPD EXPERIMENTAL  ® GRUPO CONTROL

FUENTE: Base de datos.

INTERPRETACION: EI 48% de estudiantes del grupo
control presenta esirés académico severo, &l 52% de
estudiantes del mismo grupe presenta estrés académico
moderado por otro lado el 61% de estudiantes del grupo
experimental presenta estrés académico feve y el 18% de
estudiantes del mismo grupo presenta estrés nomativo.

TABLA N° 05
NIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN ESTUDIANTES DE
INSTITUCION EDUCATIVA EMBLEMATICA
FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2016.
GRUPO CONTROL - PRE Y POST TEST

NIVEL DE
ESTRES fi e
Estrés Normativo 0 0%
PRE TEST Estrés Leve 1 3%
Eestrés Moderado | 15 | 45%
Estrés Severo 17 52%
TOTAL 33 100%
Estrés Nomativo 0 0%
Estrés Leve 0 0%
POST TEST | Estrés Moderado 17 52%
Est[éﬁ_ Severo 16 48%
TOTAL 33 100%

GRAFICO N° 05

NIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN
ESTUDIANTES DE INSTITUCION EDUCATIVA
EMBLEMATICA FRANCISCA DIEZ CANSECO DE
CASTILLA - 2016.

GRUPO CONTROL
PRE Y POST TEST

45,‘5236 S2:% e

Estrés Estriés Leve Estrés Estrés Severa
Normativo Moderadoe

0% 0% 3% ox

g ¥§§83

= PRE TEST w POST TEST

INTERPRETACION: En el grafico se puéde apradiar que el
nivel de Estrés Académico severo disminuyo de 52 % a
48%, el Estrés Académico moderado aumento de 45% a
52% por otro lado se aprecia 3% de Estrés Académico leve,

TABLA N° 08
NIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN ESTUDIANTES DE
INSTITUCION EDUCATIVA EMBLEMATICA
FRANCISCA DIEZ CANSECO DE CASTILLA - 2018.
GRUPO EXPERIMENTAL - PRE Y POST TEST

NIVELDEESTRES | i 6%
Estrés Nomativo 0 0%
e Estrés Leve 0 0%
Estrés Moderado 12 36%
Estrés Severo 21 64%
Total 300 | 100%
Estrés Normativo 6 18%
Estrés Leve 20 61%
POST TEST Estrés Moderado 7 21%
EstésSevero | 0 0%
Total 3 100%

FUENTE: tnstrumento aplicado 20186.



GRAFICO N° 06

NIVEL DE ESTRES ACADEMICO EN

ESTUDIANTES DE INSTITUCION EDUCATIVA
EMBLEMATICA FRANCISCA DIEZ CANSECO
DE CASTILLA - 2016.

GRUPQ EXPERIMENTAL
PRE Y POST TEST

100% 61% 64%
50% 18% ! 3;‘219‘ !
0% - "
Estrés Estrés Leve Estrés  Estrés Severo
Normativo Moderado

= PRE TEST GRUPO EXPERIMENTAL
= POST TEST GRUPQ EXPERIMENTAL

FUENTE: Base de datos.

INTERPRETACION: En ¢! grafico se puede apreciar que el
nivel de Estrés Académico severo disminuyo de 64% a
0%,et Estrés Académico moderado de 36% a 21% por otro
lado se aprecia 1% de Estrés Académico leve v 18 % de
Estnés Académico normativo,

CONCLUSIONES
La musicoterapia es eficaz en el Estrés

Académico de las estudiantes que presentaron
Estrés Académico severo (64%) y moderado
mm(36%), pasaron a nivel de Estrés Académico
—noderado (21%), leve (61%) y normativo (18%),

zl La edad que predomino en las estudiantes
mmentro 11-12 afios fue ef grupo controf con un
=)(),90% y la edad entre 13-14 afios fue el grupo
—xperimental con 15,20%. El 75.80% del grupo
—=0ntrol procede de ciudad de Huancavelica, el
—4,20% detf grupo experimental procede de zona
—iral y el 6,10% del mismo grupo procede de
mtros departamentos.

El 64% de estudiantes del grupo
experimental presenta Estrés Académico
severo, el 45% de estudiantes del grtipo
controi  presenta Estrés  Académico
moderado y ! 3% del mismo grupo presenta
Estrés Académico leve.

Et 48% de estudiantes del grupo controlo
presenta estrés académico severo, el 52%
de estudiantes del mismo grupo presenta
estrés académico moderado por otro lado el
61% de estudiantes de! grupo experimental
presenia estrés académico leve y el 18% de
estudiantes del mismo grupo presenta estrés
normativo.

El nivel de Estrés Académico severo
disminuyo de 64% a 0%, el Estrés
Académico moderado de 36% a 21% por otro
lado se aprecia 61% de Estrés Académico
leve y 18 % de Estrés Académico normativo.
El nivel de Estrés Académico severo
disminuyo de 52 % a 48%.,el Estrés
Académico moderado aumento de 45% a
52% por ofro {ado se aprecia 3% de Estrés
Académico leve.

DISCUSION DE RESULTADOS

£n el cuadro y grafico N® 03 se aprecia que
en &l pre test el 64% tiene Estrés Académico
severo y 36% Estrés Académico moderado
para el grupo experimental y 52% de Estrés
Académico severo y 45% Estrés Académico
moderado para el grupo control estos
resultados obtenidos se corrobora con el
estudio de Adauto lilanes Abel “Gradec De



Relacién Entre los Mecanismos de Defensa
Psicoldgicas Y Estrés Académico”, que nos
muestra que el 54.9% se encontraron con un
nivel de estrés alto; &l mismo gue coincide
con el estudio de Torres, Alberto “El Estrés
Académico en los alumnos del postgrado” ,
concluyo que el 72% presentaron estrés
severo ,25% estrés moderado y 3% estrés
leve;se determina que los principales
estresores en las estudiantes de la
Institucion Educativa Emblematica Francisca
Diez Canseco De Castilla son: exigencia
académica, sobre carga académica, falta de
tiempo para poder cumplir con las
actividades académicas, exposiciones de
trabajo intervenciones en el aula y horario
muy extenso; conllevando al estrés severo
quienes manifiestan presentar casi siempre
dificultad para dommir, dolor de cabeza,
sudoracidon de las manos, dolor de espalda y
cintura y frecuentemente tienen pesadillas,
cambian de estado de animo se sienten
tristes sin motivo alguno y a veces se
distraen facilmente, sienten ardor en el
astémago y tienden 2 olvidarse Faciimente lo
gue estudiaron, esto indica que el estrés
académico afecta el funcionamiento
fisiologico de fa persona  ocasionando
depresion del sistema inmunologico. Ast
mismo cuadro y grafico N® 04 se aprecia en
el post test el 48% tiene Estrés Académico
severo y 52% estrés académico moderado
para el grupo control y 0% de estrés
académico severo, 21% de estrés

académico moderado, 61% de estrés leve y
18 % estrés nomativo para el grupo
expefimental, considerando el estudio
realizado por Maria Del Rosario Tasayco
“Nivel de ansiedad en relacion ata aplicacion
de Musicoterapia en nifics de 6 a 8 afios
atendidos en la clinica odontolégica de la
Universidad Norbert Wiener, Lima-Peri,
2010.7, los resultados mostraron que el grupo
experimental presentd menores niveles de
Ansiedad gque el grupo control durante el
tratamiento dental, siendo esta diferencia
estadisticamente significativa (W: -4.434;
p<0.05).El en siguiente cuadro y grafico N°
06 se aprecia en ef grupo experimental el
Estrés Académico severo disminuyo de 64%
a 0%,el Estrés Académico moderado de 36%
a 21% por otro lado se aprecia 61% de Estrés
Académico leve y 18 % de Estrés Académico
normativo. Asi mismo en el estudio realizado
por Blanco, José “Musicoterapia como
alternativa {erapéutica en la depresion , los
resultados obtenidos fueron gue el promedio
del grupo A disminuyo 32.25pts a 9.25pis, el
grupo B de 25.42pts a 3.71pts y el grupo C

de 28.70pis a 14.75pls, Por ofra parté

Centeno Elias y Gémez Delia “Eficacia de
{a gimnasia mental en el estrés de los
estudiantes det | ciclo de la facultad de
enfermeria de la universidad nacional de
Huancavelica - 2006 los resultados
obtenidos fueron: 68.3% de los estudiantes
esirés moderado, el 29.3% estrés leve y
finalmente 2.4% estrés severo. Estos valores



después de la aplicacién de la gimnasia
mental disminuyeron en el nivel de estrés
moderado a 12.19%, estrés Severo {%.

Se concluye que el estudic tuvo como
objetivo determinar la eficacia de Ia
Musicoterapia en el Estrés Académico de las
estudiantes del primer grado de la institucién
Educaliva Embleméatica Francisca Diez
Canseco de Castilla — Huancavelica dado
que los grupos comparados fueron
homogéneos al momento de iniciar el
experimento y la asighacién aleatoria
garantizo que desde ef inicio los grupos
fueron semejantes en relacion al nivel det
Estrés Académico, donde se brindé 16
sesiones de Musicoterapia activa y pasiva,
mientras tanto Bradt J y Dilleo C hace
referencia que fa musica puede reducir ia
presién arterial sistolica y diastélica y la
frecuencia cardiaca, por otra lado Iriarte,
Ramiro demuestra que la musicoterapia
disminuyo el estado de ansiedad y signos
fisioldgicos (frecuencia cardiaca, presion
arterial o ia frecuencia respiratoria},por ultimo
R. Benenzon afirma que la  musica
desarrolla el sentido del oldo, ensefia a
conocer y organizar f mundo de los sonidos,
controla el ritmo cardiaco, el pulso, 1a presion
de la sangre, la respiracion, la respuesta
galvanica de la piel. Influye en las respuestas
musculares y motoras: en el reflejo pupilar,
ios movimientos peristaiticos del estémago,
incrementando la actividad rnuscular, tiene
efectos relajantes, es agente socializante por

que ayuda a unir a las personas a expresar
sentimientos comunes es asi que también
puede provocar, forialecer, despertar y
desarroliar cualquier emocién o sentimiento,
ayuda a desarrollar la capacidad de atencién
.estimular la imaginacion , la capacidad
creadora y reflexion es asi que el efecto de la
Musicoterapia disminuyo significativamente
el nivel de Esirés Académico severo
disminuyo de 64% a 0%, el moderado de
36% a 21% por otro lado se aprecia 61% de
Estrés Académico leve y 18 % de Estrés
Académico normativo.
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