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Resumen

Recientemente, ha habido nuevas investigaciones que hacen énfasis en la
relacion existente entre las alteraciones sensoriales y del movimiento en los
trastornos generalizados del desarrollo, adjudicando el déficit a una alteracidn
nivel cortical y a una disfuncion cerebelosa temprana. El propdsito de este
trabajo es presentar un abordaje musicoterapeutico destinado adolescentes
con TGD, basado en el impacto potencial de la sincronicidad ritmica para la
regulacion sensoriomotriz y sus consecuencias posteriores en las areas
deficitarias propias del cuadro, como ser la interaccion social y la
comunicacién. Para ello si seleccionaron 24 pacientes, de entre 11 y 25 afiosr,
diagnosticados con TGD, quienes realizaron dos experiencias musicales, cony
sin acompafiamiento musicoterapeutico, de tres fragmentos musicales
correspondiente a los géneros jazz, clasico yfolclore. Los resultados obtenidos
fuero registrados y analizados a traves de tablas microanalisis siguiendo los
modelos "MINT" y "aqgr-instrument”, evaluando la produccion, capacidad de
sincronizacion ritmica, contacto visual y atencion. Los principales resultados
muestran aumento significativo en la produccion, sincronizacion ritmica y
contacto visual en las experiencias con acompafamiento de un
musicoterapeuta calificado. Nuestros hallazgos nos permiten arrojar evidencia
y confirmar la relacién existente entre los aspectos implicados en la teoria de la

mente y la sincronicidad ritmica.

Palabras claves: sincronicidad ritmica, Trastorno del desarrollo, Musicoterapia,

integracion sensorial.



Introduccién

Los adolescentes diagnosticados con Trastorno Generalizado del Desarrollo
(TGD) tienen en comun una asociacion de sintomas caracterizados por un
desarrollo anormal o deficiente de la interaccién, comunicacion y la presencia

de un repertorio restringido de actividades e intereses. (DSM V)

Estos déficits tienen sus causas en las dificultades de las personas con TGD en
atribuir estados mentales a los otros y a uno mismo para comprender y predecir
conductas, es decir, presentan dificultades en lo que se denomina “Teoria de

la Mente”.

La Teoria de la Mente es considerada como la base de las interacciones
sociales, ya que la capacidad de anticipar, inferir e interpretar las conductas de
otros son elementos cruciales en las habilidades sociales o inteligencia social.

(Tirapu-Ustarroz y col, 2007)

La cognicion social o inteligencia social, vinculada a la teoria de la mente, es un
proceso complejo en el que existen mecanismos para percibir, procesar y
evaluar los estimulos, lo que permite una representacion del entorno social.
Regiones del I6bulo temporal, como el giro fusiforme y surco temporal superior,
trabajan junto a un grupo de estructuras en las que se incluye la amigdala, el
cortex orbitofrantal, el cingulado anterior y posterior y la corteza
somatosensorial derecha. Este sistema procesa la informacion para enviarla al
sistema efector compuesto de estructuras como los ganglios de la base,
corteza motora y el hipotalamo, que permiten la emision de una conducta social

(Tirapu-Ustarroz y col, 2007)



Las habilidades metacognitivas complejas emergen con la maduracion cerebral
fruto del desarrollo individual (experencial) a través del cual el sujeto logra una

representacién de si mismo (autoconciencia) y de los demas (ToM).

En base a esto, el abordaje musicoterapéutico aqui presentado, tuvo como
objetivo abordar el déficit de interrelacién en los adolescentes con TGD a
traves de la sincronicidad ritmica, ya sea sincronizacion de estructuras
corporales (intra-sincronizacion) y la sincronia temporal y afectiva entre dos o
mas personas (inter-sincronizacién), entendiendo a la sincronicidad como la
sincronizacion ritmica entre un estimulo sensorial oportuna y una respuesta
motora. Esta funcién bastante simple requiere un procesamiento complejo
cerebral cuyos mecanismos basicos estan lejos de ser clara, pero hasta el
momento se conoce la implicancia de los circuitos cerebrales sensoriales y
motores que se requiere para producir una respuesta motora ante un estimulo

sensorial en un tiempo determinado. (Molinari, Legio & Thaut, 2007)

Objetivo e hipoétesis de trabajo

Esta investigacion busca indagar sobre el papel de la sincronicidad ritmica en la
evaluacién y modulacion de los aspectos implicados en la teoria de la mente,
especificamente en adolescentes que poseen un trastorno generalizado del

desarrollo.
Metodologia

Participantes



Para llevar a cabo esta investigacion se seleccionaron 24 pacientes, 20
hombres y 4 mujeres, de entre 11 y 25 afios, diagnosticados con TGD, quienes
fueron evaluados con el propdsito de poder analizar sus capacidades de

sincronicidad ritmica con un musicoterapeuta calificado.

Para esta investigacion se utilizo un equipo de musica, una pista de audio de 1
minutos 19 segundos dividida en dos fragmentos musicales: el primer
fragmento correspondid a la cancidn “Beat It” de Michael Jackson vy, el
segundo fragmento al Bolero de Maurice Ravel. La pista de audio fue
elaborada a partir de dos composiciones, una con la cual los pacientes
estuviesen familiarizados, y otra con la que no, éstas composiciones
presentaran a su vez, tempos diferentes (el primero caracterizado por un tempo

rapido, y el segundo por un tempo lento)

A su vez se utilizo un instrumento de percusién de un tamafio ideal para poder

ser ejecutado por dos personas a la vez.
Procedimiento

Se realizaron dos experiencias musicales con cada paciente, las mismas
fueron ejecuciones instrumentales en un tambor con y sin acompafamiento del

musicoterapueta sobre la pista de audio.
La secuencia de evaluacion, llevada a cabo en un solo dia, fue la siguiente:

- Se presenté la pista de audio al paciente con la premisa verbal

“Toquemos juntos el pulso de estas canciones’;
Inmediatamente:

- Se presentd la misma pista de audio al paciente con la premisa verbal

“Toca vos solo el pulso de estas canciones”

Analisis de los datos

Los resultados obtenidos seran registrados y analizados a través de una tabla
de analisis confeccionada siguiendo los modelos de las tablas Microanalisis

segun el modelo KAMUTHE, (Wosch & Wigram, 2007) con el propoésito de



analizar las diferencias entre las experiencias musicales con acompafamiento

del musicoterapeuta y sin el acompafiamiento del mismo.

El andlisis consiste en fraccionar el total de la pista de 1 minutos y 18
segundos, en secciones de 5 segundos, registrando en la misma los siguientes

ftems.

Numero de golpes percutidos a tempo: Corresponde a los golpes del

paciente en el tambor aproximados al pulso de la pista.

- Minutos de ejecucién constante: Corresponde a la suma total de tiempo
de ejecucion constante del paciente, considerando 5 segundos sin

ejecucion como una discontinuidad en el mismo.

- Contacto Visual o fisico: Representa la suma total de veces en las
cuales el paciente mira o tiene contacto fisico con el musicoterapeuta

durante las experiencias musicales.

- Numero de pérdida de foco de atencion: Representa la suma total de
veces en las cuales el paciente mira en otra direccion que no sea el

tambor o el musicoterapeuta.

Resultados

Los resultados preliminares del microandlisis del material audio-visual de cada
uno de los adolescentes, que presentan trastorno generalizado del desarrollo,
mostré que 4 de cada 5 pacientes presenta un aumento considerable en la
variables analizadas correspondiente a “Numero de golpes percutidos a tempo”
y “Contacto Visual o fisico”, cuando se presenta la pista de audio al paciente
con la premisa verbal “Toquemos juntos el pulso de estas canciones” con el

acompafnamiento del musicoterapeuta.
Conclusion

De acuerdo a la literatura en relacién a la teoria de la mente y los primeros
resultados obtenidos de esta investigacion, se espera poder arrojar evidencia
cientifica y confirmar la relacion existente entre ToM y la sincronicidad ritmica,
presentando una técnica musicoterapéuticas para un de los posibles abordajes

para poblacion con trastorno generalizado del desarrollo.
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