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 Resumen Palabras clave 

 Introducción: la mu sica ha sido usada como terapia complementaria dirigida al adulto 
mayor. Objetivo: revisar estudios realizados entre 2013-2019 en relacio n con la mu sica y su 
aplicacio n terape utica en alteraciones biolo gicas,  psicolo gicas y sociales del adulto. 
Método: se utilizaron bases de datos como Scielo, Pubmed, Clinical key, ScienceDirect, 
Dialnet, Redalyc. Se seleccionaron 13 artí culos y tesis en espan ol e ingle s. Resultados: un 
artí culo informa la exploracio n de la mu sica en el a mbito biolo gico-fisiolo gico. Seis relacionan la 
mu sica como terapia en alteraciones psicocognitivas y cinco informaron los cambios y conductas 
en el a mbito emocional-social. Se encontraron tres a mbitos de estudio con respecto a la mu sica 
y su aplicacio n terape utica en el adulto mayor. Conclusiones: los a mbitos de ma s exploracio n 
fueron el psico-cognitivo y emocional-social; el de menos exploracio n fue el biolo gico-fisiolo gico.   
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Introduction: music has been used as a complementary therapy aimed at the elderly adult. 
Objective: to review studies carried out between 2013-2019 related to music and its 
therapeutic application in biological, psychological, and social alterations in adults. 
Method: databases were used such as Scielo, Pubmed, Clinical Key, ScienceDirect, Dialnet, 
and Redalyc. Thirteen articles and a thesis in Spanish and English were selected. Results: 
one article reports the exploration of music in the biological-physiological field. Six related 
music as therapy in psychocognitive alterations and five reported changes and behaviors in 
the emotional-social domain. Three areas of study were found regarding music and its 
therapeutic application in the elderly. Conclusions: the most explored areas were the 
psycho-cognitive and emotional-social; the least explored was the biological-physiological. 
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Introducción 

Desde siglos atra s, se conoce que los seres humanos han usado la mu sica con diferentes propo sitos. En sus inicios, 
la mu sica era considerada un ritual con la propiedad de curar y prevenir enfermedades (1). Los griegos recu-
rrí an a encuentros musicales con el fin de dar respuestas a afectaciones patolo gicas; así  se consolido  el origen 
de esta disciplina. Su desarrollo y avance ha sido constante, pero solo alrededor del siglo XX se empezo  a estu-
diar con mayor e nfasis la musicoterapia como disciplina (2). Aunque au n no ha llegado a su auge exploratorio 
ni se conoce muy bien co mo actu a, se han podido identificar una gran variedad de beneficios en la intervencio n 
musical.   
 
La musicoterapia se ha convertido en una de las principales terapias de eleccio n en poblaciones como el 
adulto mayor, ya sea para el manejo de alteraciones biolo gicas, psicolo gicas o sociales (3,4). Segu n la Organiza-
cio n Mundial de la Salud (OMS) (citada por el Ministerio de Salud de Colombia) (5), adulto mayor es toda 
persona mayor de 60 an os. Se ha evidenciado el aumento de estudios cientí ficos con relacio n a este 
tema, lo que puede considerarse como un avance en la relevancia que esta  tomando esta disciplina en la 
ciencia moderna. Constancia de ello se observa en paí ses como Estados Unidos, Canada , Argentina, Australia, 
Reino Unido, Austria, Letonia, Lituania, entre otros, donde la musicoterapia es considerada como una profesio n 
de alto reconocimiento (6). 
 

Segu n la World Federation for Music Therapy (7), la musicoterapia…    
…es la utilizacio n de la mu sica y/o de sus elementos musicales (sonido, ritmo, melodí a y armoní a) 
por un musicoterapeuta profesional, con un paciente o grupo, en un proceso disen ado para 
promover y facilitar la comunicacio n, la interaccio n, el aprendizaje, la movilidad, la expresio n, la 
organizacio n y otros objetivos terape uticos para trabajar las necesidades fí sicas, emocionales, sociales 
y cognitivas de las personas.  
 
En Latinoame rica, esta disciplina se encuentra en proceso de reconocimiento y en busca de 
aceptacio n cultural (4), pues la poca exploracio n que ha tenido no ha permitido su visibilidad por 
parte de la sociedad. Por otro lado, los estudios llevados a cabo han logrado evidenciar la efectividad 
que tiene al medir e impactar variables fisiolo gicas, emocionales y sociales (8).      
 

Su valor radica en la amplia variedad de resultados que experimenta una persona adulta mayor al ser sometida 
a una intervencio n musical. Sus costos y contraindicaciones son mí nimas, lo que la convierte en una terapia 
sostenible con sistemas de salud. Cabe insistir que la musicoterapia ha sido comprobada tanto en todas las fases 
del ciclo vital, como en diferentes enfoques como: patologí as mentales, funcionamiento cognitivo, actividad fí -
sica, desarrollo psicomotriz, hipertensio n arterial, control de las emociones, entre otros (4,9,10), partiendo del 
hecho de   que   estos   eventos   son las condiciones que ma s sufren deterioro con la edad (11). Se comprende 
au n ma s la importancia de la musicoterapia en esta poblacio n. El objetivo de esta revisio n es abordar la mu sica 
y su aplicacio n terape utica en alteraciones biolo gicas, psicolo gicas y sociales del adulto mayor segu n estudios 
realizados en el periodo del 2013 al 2019.  
 
Materiales y métodos 
 
La bu squeda se realizo  en diferentes bases   de datos como Scielo, Pubmed, Clinicalkey, Science Direct, 
Dialnet, Redalyc, revistas y editoriales. Se usaron descriptores como: adulto mayor, musicoterapia, terapias com-
plementarias, vejez. Se seleccionaron artí culos completos, resu menes y tesis en espan ol e ingle s publicados desde 
el an o 2013 hasta el 2019. En la mayorí a de los estudios, las intervenciones terape uticas tuvieron una duracio n 
de seguimiento entre 6 y 12 semanas. Sin embargo, hubo estudios cuya duracio n fue de 6 meses a 2 an os de 
seguimiento. Las caracterí sticas de los estudios variaron: los ma s encontrados fueron de tipo experimental, sin 
dejar de lado los estudios observacionales. La Tabla 1 muestra las bases de datos revisadas, la cantidad de artí cu-
los encontrados y los que se seleccionaron para la revisio n bibliogra fica. Se incluyeron 12 artí culos relacionados 
con el tema a tratar.     
 
 
 
 
 
 



 
Volumen 6 / Nu mero 1 enero – junio 2020 

Tabla 1. Bases de datos y artí culos utilizados en la revisio n 
 

 

 

 

 

 

Resultados 

Musicoterapia en el adulto mayor 

La mu sica en las personas adultas mayores puede fomentar y desarrollar la comunicacio n. Adema s, ayuda a 
conservar la estabilidad emocional frente a hechos que se han tenido que vivir a lo largo de la existencia. En 
geriatrí a, se implementa en personas con trastornos del estado de a nimo, patologí as neurolo gicas, problemas 
me dicos y como herramienta u til para fomentar las relaciones interpersonales (12). Segu n el musicoterapeuta 
Kenneth Bruscia, la “musicoterapia es un proceso constructivo en el cual el terapeuta ayuda al paciente a mejo-
rar, mantener o restaurar un estado de bienestar, utilizando como fuerza dina mica de cambio experiencias mu-
sicales y las relaciones que se desarrollan a trave s de ellas” (13). 

 
Tabla 2. Caracterí sticas de los estudios incluidos en la revisio n 

 
Título Autor(es) Año País Población y 

muestra 
Sesiones Tipo de 

estudio 
Resultados 

Musicoterapia en el ámbito psicocognitivo 

Comparar los efectos 
de diferentes 

intervenciones 
musicales 

individualizadas 
para personas 
mayores con 

demencia severa 

Mayumi 
Sakamot, 
Hiroshi 

Ando  

2013  Inglaterra 39 individuos con 
enfermedad de 

Alzheimer grave. 

10 sesiones 
de 30 minutos 

cada una. 

Estudio 
experimental 
aleatorizado 

Las intervenciones 
musicales interactivas 
causaron una mayor 
mejora respecto a los 

BPSD (14). 

Musicoterapia y su 
influencia en los 

pacientes con 
Alzheimer del Centro 
de reposo y Hogar de 

Ancianos “Sagrado 
corazón de Jesús” de 
la Ciudad de Ambato 

A. Molina et 
al.  

2015  Ecuador Población: 21. 
Muestra: 13 

ancianos. 

24 sesiones, 
durante 6 
meses. Es 
decir, una 
sesión por 

semana. 

Estudio 
experimental 

controlado 

Los pacientes con EA que 
escucharon música de su 
época recordaron datos 

de su vida que creían 
olvidados (15). 

Musicoterapia con 
enfermedad de 

Alzheimer moderada 
en un centro de 
atención a largo 

plazo. 

Kyungphil 
Kwak, 

Nari Bae, 
Woo Young 

Jang  

2013  Corea 85 pacientes con 
enfermedad de 

Alzheimer 
moderada y 120 con 

demencia 

Secuencia de 
12 semanas 

de 
musicoterapia 

Estudio de 
casos y 

controles 

La musicoterapia es un 
método seguro y eficaz 
para tratar la agitación 

en la EA moderada según 
Escala (BEHAVE-AD) 

(16). 
También se reduce la 

carga del cuidador 
(17). 

La aplicación de la 
musicoterapia en 
pacientes adultos 

mayores de 65 a 75 
años que presentan 

depresión y que 
acuden al Hospital de 
Atención Integral del 

Adulto Mayor en el 
período marzo 2016-

agosto 2016. 

Aulla 
Aguagallo, 

Norma 
Patricia  

2016 Ecuador Se realizó en adultos 
mayores entre 65 – 

75 años. 

Se inició con 
sesiones de 
45 minutos, 
haciendo el 

uso de 
diferentes 

instrumentos 
musicales. 

Descriptivo 
longitudinal 

Luego de la aplicación de 
la musicoterapia, se 

pudo evidenciar que el 
87% de los pacientes que 

presentaron depresión 
leve se redujo al 37%, 

mientras que el 13% con 
depresión moderada se 

redujo a 0. (18,19). 

Musicoterapia en la 
enfermedad de 

Alzheimer: 

M. Gómez 
Gallego 

2015  España 42 pacientes con 
Alzheimer en estado 
leve – moderado con 

Intervencione
s durante 6 

semanas. 

Cualitativo Según el MMSE, luego de 
6 sesiones de 

musicoterapia sus 

Base de datos Artículos seleccionados 
Scielo 2 
Pubmed 2 
Clinicalkey 2 
Sciencedirect 2 
Dialnet 2 
Redalyc 1 
Otros 1 
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efectos cognitivos, 
psicológicos y 
conductuales  

y J. Gómez 
García  

la escala Barthel 
(20).  

Aproximadam
ente de 45 

min cada una. 

puntuaciones mejoraron 
1,69. 

Los NPI, tras 6 semanas, 
disminuyeron 0.11 (21). 

Personas mayores 
con demencia 

institucionalizadas: 
efectos de la 

musicoterapia versus 
los talleres de 
reminiscencia-

recreación 

Carme S. 
Resano et 

al.  

2015  España 24 personas con 
demencia en fase 5 y 

6. 

Ambos 
grupos 

recibieron un 
total de 12 
sesiones, 2 

sesiones 
semanales 

Cuasi- 
experimental 

Los participantes 
aumentaron su 

puntuación según la 
BIMS, pasando de 9,7 a 

10 luego de 10 semanas. 
(22). 

Musicoterapia en ámbito biológico-fisiológico 
Disminución de la 

presión arterial 
entre los adultos 

mayores que viven 
en la comunidad 

después de la 
relajación muscular 

progresiva y la 
musicoterapia 

(RESIK) 

Niken Fitri 
Astuti, Etty 
Rekawati 

 
  

2019 Indonesia 100 adultos mayores 
con hipertensión en 
Depok, Indonesia. 

11 sesiones 
de 

15 min. en 6 
días 

Cuasi 
experimental 

Luego de 11 sesiones de 
terapia RESIK en 6 días, 

la prueba t pareada 
mostró una disminución 
de la PAS de 29,2 mmHg 
y una disminución de la 

PAD de 16,2 mmHg (10). 

Musicoterapia en el ámbito emocional-social 
Effects of five-
element music 

therapy on elderly 
people with seasonal 
affective disorder in 

a Chinese nursing 
home  

Xifang Liu, 
Xin Niu, 
Qianjin 
Feng, 

Yaming Liu  

2014  China 50 pacientes de un 
hogar geriátrico de 

China 

Intervencione
s de 

musicoterapia 
durante 1 o 2 

h cada 
semana en 8 

semanas. 

Cualitativo 
exploratorio 

Después de 8 semanas de 
musicoterapia la 

puntuación de la (SDS) y 
la (HAMD) (23) del 

grupo tratamiento fue 
más baja que la del 

grupo control (P<0,05) 
(24). 

Modulación de la 
memoria emocional 
a través de la música 
en adultos mayores: 

un estudio 
preliminar 

Nadia Juste, 
Jaime 

O’Connor y 
Wanda 

Rubinstein  

2015  Argentina 27 adultos mayores, 
11 hombres y 16 

mujeres. 

Dos 
intervencione

s, una por 
semana. 

Experimental Los sujetos expuestos a 
música relajante 

tuvieron un menor 
recuerdo y 

reconocimiento, 
mientras los que 

estuvieron expuestos 
a música activante 

mostraron un mejor 
rendimiento en cuanto a 

la modulación de la 
memoria emocional 

visual (25). 
Música para adultos 

mayores: 
voluntariado 

universitario para la 
mejora social  

Susana 
Sarfson, 

María 
Claudia 
Albini  

2017  España Evaluación en 2 
grupos de adultos 

mayores (uno 
institucionalizado y 
el otro autoválido) 

Realizado 
durante 2 

años en 
sesiones de 
diferentes 
días y con 
músicos 

voluntarios 

Cualitativo Todos han manifestado 
que su vida se ha 

enriquecido. 
Manifestaban alegría al 

llegar los músicos, la 
emoción de cantar y 

tocar los instrumentos, 
sonrisas y actitud 

apacible (26). 
Musicoterapia y 

bienestar en 
personas adultas 

mexicanas  

Eduardo J, 
et al.  

2018  México Dos grupos de 15 
mujeres seleccionas 

aleatoriamente 

22 sesiones 
con un 

mínimo de 30 
minutos cada 

una. 

Mixto Al finalizar la 
intervención, mostraron 

una mejor puntuación 
con respecto a las 

perceptivas iniciales en: 
salud general, 

funcionalidad social, rol 
emocional y salud 

mental. (p<0.05) (27). 
La musicoterapia y 
las emociones en el 

adulto mayor  

Estefanía 
Jaqueline 

Denis, 
Leandro 

Casari 
  

2013  Argentina 15 adultos mayores 
entre 65 y 90 años 

11 sesiones, 1 
vez por 
semana 

durante 2 
meses y 
medio. 

Teórico-
empírico de 

tipo 
cualitativo, 

con un 
alcance 

exploratorio 

La música ayuda a 
recordar letra de 

canciones y melodías que 
parecían olvidadas 
Los participantes 

comparten sus 
experiencias y 

sentimientos, asocian su 
pasado con su presente, 

y trabajan con una visión 
más positiva sobre su 

estadía en la residencia 
(4). 
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Discusión 

En este estudio se ha pretendido revisar el abordaje que ha tenido la mu sica en su aplicacio n como terapia en 

el a mbito biopsicosocial del adulto mayor y los resultados positivos que lo favorecen. Tras la intervencio n de 

musicoterapia se evidencia que funciona como una terapia no farmacolo gica en esta poblacio n (28). Para glo-

balizar los resultados de un estudio a la poblacio n general, es necesario tener una muestra amplia y represen-

tativa. En la mayorí a de los estudios de esta revisio n (10, 14, 17, 19, 24-26), la muestra es adecuada, por lo que 

los resultados pueden ser representativos para poder generalizar a una poblacio n de adultos mayores que sean 

intervenidos por musicoterapia. Las limitaciones que han dificultado la realizacio n de esta revisio n han sido la 

escasez de estudios cientí ficos que vinculen al adulto mayor en las intervenciones de musicoterapia. Igual-

mente, son escasos los ensayos clí nicos y ensayos controlados que comprueben el uso de la musicoterapia en 

el a mbito biolo gico-fisiolo gico de los adultos mayores. No obstante, recientemente en Indonesia (10), Niken 

Fitri logro  demostrar que despue s de 11 sesiones de musicoterapia de aproximadamente 15 minutos, los adul-

tos mayores disminuyeron la presio n arterial sisto lica 29,2 mmHG. Esto resalta la utilidad de la musicoterapia 

en el a mbito biolo gico y los beneficios que puede traer explorar ma s en este a mbito (8). 

Los eventos o enfermedades en las que con ma s frecuencia se ha explorado el efecto de la musicoterapia son 

las alteraciones psicocognitivas (14, 15, 17, 19, 21, 22), pues se ha comprobado que despue s de un tratamiento 

con musicoterapia, las personas adultas mayores mejoran las puntuaciones cognitivas como: la memoria, orien-

tacio n, espacio y lugar (22). En el Alzheimer, que es un tipo de demencia que ocasiona problemas relacionados 

con la memoria, el pensamiento y el comportamiento (29), se han obtenido impactos positivos tras una inter-

vencio n con musicoterapia, como lo demuestra un reciente estudio realizado en Espan a durante 6 semanas a 

42 pacientes, en el cual se implemento  la escala de depresio n y ansiedad HAD (30) y NPI (31) para estudiar los 

cambios del estado mental. Como resultado en pacientes leves y moderados, se observo  mejorí a en la memoria, 

orientacio n, depresio n y ansiedad; en pacientes con demencia moderada hubo mejorí a en los delirios, alucina-

ciones, irritabilidad y trastornos del lenguaje (21). Es fundamental el tiempo en el cual se realizan las sesiones 

de musicoterapia, ya que los cambios en las conductas necesitan un tiempo determinado para producirse (28).  

En otro estudio, se realizo  una intervencio n en 2 grupos de 12 personas cada uno. Se dividieron aleatoriamente 

y recibieron 12 sesiones de musicoterapia y 12 sesiones de reminiscencia/ recreacio n, 2 veces por semana. Las 

puntuaciones medias de los participantes de ambos grupos presentaron incrementos positivos en el estado de 

a nimo y posteriores aumentos de la interaccio n entre los participantes (22). Es necesario mencionar que el 

grupo que recibio  las sesiones de musicoterapia tuvo un gradual aumento en las puntuaciones cognitivas res-

pecto al grupo 2, segu n la escala BIMS (Brief Interview for Mental Status), que mide el funcionamiento cognitivo, 

(32) y la escala OERS, que mide la autopercepcio n del estado de a nimo (33, 34). 

El estado emocional y su relacio n con la musicoterapia es otro de los que se ha estudiado con frecuencia. Se han 

puntualizado una serie de efectos positivos como: mejora en la satisfaccio n de vida, la memoria emocional a 

trave s de los recuerdos y experiencias, disminucio n de la angustia y aumento de la paz interior con 

intervenciones musicales relajantes (1, 24, 25). Los autores de un estudio realizado en China en 50 adultos 

mayores divididos en un grupo tratamiento y otro de control, de 25 individuos cada uno, identificaron, tras un 

ana lisis cualitativo, que antes de la intervencio n segu n la SDS (Self-Rating Depression Scale) y HAMD (Hamilton 

Depression Scale) (23), no se encontraron diferencias significativas entre los dos grupos. Despue s del 

tratamiento la puntuacio n SDS media del grupo de control fue 49,9 ± 18.8, mientras que la puntuacio n del grupo 

de tratamiento fue de 40.2 ± 18.1. La puntuacio n HAMD del grupo control fue 11.2 ± 3.1 y la puntuacio n del 

grupo de tratamiento fue 8.8 ± 4.9. Despue s de 8 semanas de intervencio n las puntuaciones   del grupo de 

tratamiento fueron mucho ma s bajas que las del grupo control (24). De esto se puede decir que, realizando ma s 

de 6 semanas de intervenciones musicales con duraciones entre 15 y 45 minutos, se pueden lograr importantes 

beneficios para esta poblacio n que se encuentra en hogares geria tricos (4, 14, 15, 17, 21, 22, 24). Cabe aclarar 

que este tiempo varí a de acuerdo con los enfoques que se le de  a la investigacio n.  

Para poder determinar la influencia que tiene la mu sica en las emociones del adulto mayor es importante 

observar de manera integral a esta poblacio n y brindar mayor bienestar emocional. En uno de los estudios 

revisados (4), se puede observar la diversidad de actividades realizadas en   cada   una de las sesiones brindadas. 

Así , se fomenta la posibilidad de divertir, expresar conocimientos, crear bienestar y emociones, y mejorar la 
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atencio n y concentracio n. Las respuestas de una intervencio n musical se pueden manifestar con alegrí a, 

expresiones de motivacio n al llegar los mu sicos, de emociones positivas, con gestos de sonrisas y apretones de 

manos, a pesar de encontrarse en un sitio como un hogar geria trico y tener alguna limitacio n (25-27). Cabe 

resaltar que, de los 12 estudios encontrados, 5 (14, 17, 19, 21, 22) fueron realizados sobre enfermedades 

mentales, lo que quiere decir que se han concentrado ma s esfuerzos en ese a mbito en el adulto mayor y, por 

ende, posiblemente se ven mejores resultados. Es necesario considerar que hay estudios que quedaron fuera 

de esta revisio n por los lí mites de bu squeda establecidos. 

 
Conclusiones 

La musicoterapia seguira  creciendo como objeto de investigacio n. A medida que se explora ma s, mayor intere s 

suscita para la comunidad cientí fica. Esta bu squeda de la literatura permite evidenciar la fortaleza que ha ve-

nido tomando la terapia de la mu sica en el lapso 2013-2019. El a mbito psicocognitivo es el de mayor estudio, 

siendo las demencias y los beneficios en ellas las ma s frecuentes exploraciones. Se atribuye como a mbito prin-

cipal de estudio el psicocognitivo, siendo las demencias las enfermedades de mayor exploracio n; se reitera en 

ellas una amplia cantidad de beneficios. Tambie n es preciso constatar el poco abordaje que tiene el a mbito 

biolo gico-fisiolo gico; lo demuestran los escasos ensayos clí nicos y controlados aleatorizados. Serí a significativo 

incentivar nuevas investigaciones que ayuden a evidenciar su efectividad en este a mbito terape utico. No obs-

tante, debido a la carencia de estudios, es necesario seguir investigando las necesidades del cuerpo, la mente, 

las emociones, el espí ritu y el medio ambiente de esta poblacio n y así  poder abordar holí sticamente el asunto, 

para mejorar de manera integral la calidad de vida a los adultos mayores. 
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