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TRABAJO LIBRE

ESTRATEGIAS ARGUMENTATIVAS INTEGRACIONISTAS
EN LA CONSTRUCCION DEL CONOCIMIENTO EN

MUSICOTERAPIA

Trotta, Fernando

Universidad de Buenos Aires. Facultad de Psicologia. Buenos Aires, Argentina.

RESUMEN

Pensar en las categorias de Integracion Técnica o Eclecticismo,
Integracion Teorica e Integracion por Factores Comunes, es pro-
piciar un marco de referencia para dar solucion a la incognita de
¢como se construye el conocimiento en musicoterapia?. Estas
categorias pueden ser entendidas como “estrategias argumen-
tativas integracionistas”, las cuales son utilizadas frecuente-
mente para la construccion del conocimiento en musicoterapia.
Algunos de los abordajes argentinos aqui expuestos hacen uso
de estas estrategias entrelazando diferentes técnicas, teorias y
factores dentro de la musicoterapia, asi como también de dis-
ciplinas afines, para construir y/o fundamentar sus abordajes
musicoterapeuticos. En esta oportunidad nos centraremos en
realizar una revision del trabajo precedente: “Consideraciones
acerca de los posicionamientos integracionistas en musicotera-
pia” (Trotta, F. 2023).

Palabras clave
Musicoterapia - Integracion - Eclecticismo

ABSTRACT

INTEGRATIONIST ARGUMENTATIVE STRATEGIES IN THE
CONSTRUCTION OF KNOWLEDGE IN MUSIC THERAPY

Thinking about the categories of Technical Integration or Eclecti-
cism, Theoretical Integration and Integration by Common Factors,
is to provide a frame of reference to solve the question of how
is knowledge in music therapy constructed? These categories
can be understood as “integrationist argumentative strategies”,
which are frequently used for the construction of knowledge in
music therapy. Some of the Argentinean approaches presented
here make use of these strategies interweaving different tech-
niques, theories and factors within music therapy, as well as
related disciplines, to build and/or support their music therapy
approaches. In this opportunity we will focus on a review of the
previous work: “Considerations about integrationist positions in
music therapy” (Trotta, F. 2023).

Keywords
Music therapy - Integrationism - Eclecticism

Introduccion.

El presente trabajo se establece como continuacién de la pu-
blicacion “Consideraciones acerca de los posicionamientos in-
tegracionistas en musicoterapia” (Trotta, F. 2023). En dicho ar-
ticulo se sefiala qué: “Dentro del ambito de la musicoterapia se
evidencia, de manera implicita o explicita, un posicionamiento
a adherir a la integracion de teorias y técnicas para la funda-
mentacion y/o construccion del conocimiento en la disciplina”
(Trotta, F. 2023. p. 39). Esta afirmacion nos posiciona a reflexio-
nar el modo en que se construye y sustenta el conocimiento en
musicoterapia a partir de las categorias de integracion tedri-
ca, integracion técnica o eclecticismo e integracion de factores
comunes, todas ellas expuestas por Feixas y Mir6 en su libro
“Aproximaciones a las Psicoterapias” (1993). Recapitulando so-
bre estas categorias entendemos que:

1993. La Integracion técnica o eclecticismo técnico, es la tenden-
cia del movimiento integrador a “la seleccion de técnicas y
procedimientos terapéuticos con independencia de la teoria
en la que se han originado”. (Feixas y Mird, 1993. p. 359).
Observamos en este caso, como la técnica se encuentra por
delante de la teoria que le subyace, siendo de este modo,
aplicable el uso de diferentes técnicas en diferentes meto-
dologias de trabajo obviando la teoria que las sostiene. Este
es un movimiento a- tedrico, en el sentido estricto de que la
teoria subyacente queda de lado.

1994. En integracion tedrica “se integran dos o mas psicoterapias
con la esperanza de que el resultado de esta «fusion» resul-
te mejor que cada una de las terapias de las que se partio”.
(Feixas y Mird, 1993. p. 367). El énfasis esta puesto en el in-
tento de coherencia tedrica, de dos 0 mas enfoques diferentes.

1995. La integracion de los factores comunes, en contraste con las
otras formas de integracion, antes mencionadas, “se centra
en las similitudes que aparecen entre distintos modelos. Estas
similitudes pueden ser tanto clinicas como teoricas.” (Feixas y
Mir6, 1993. p. 374). Desde esta Ultima perspectiva se intenta
utilizar técnicas, conceptos, abordajes, etc. que den una expli-
cacion a algun fendmeno especifico. Sin importar de donde pro-
vengan las técnicas, conceptos, abordajes, etc. que lo expliquen.
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Dichas categorias permiten pensar de qué modo se construye
y/o fundamenta el conocimiento en Musicoterapia, es decir, cual
de dichas categorias es utilizada para la confeccion de los di-
ferentes abordajes musicoterapéuticos. Por lo antes expuesto,
es pertinente ahondar en esta tematica, reformular y ampliar
algunas ideas expresadas en el articulo precedente con el fin de
sequir explorando esta linea de investigacion. Pensar la cons-
truccion del conocimiento desde estas categorias es adquirir
“nuevas herramientas epistemoldgicas a la disciplina” (Trotta,
F. 2023. p. 41).

Para confeccionar dicho trabajo se toma como punto de partida
tres teorizaciones musicoterapéuticas originadas en Argentina,
siendo estas: el Modelo de Musicoterapia Dinamica y el Modelo
de Musicoterapia Focal - Obstétrica y los aportes del Equipo de
investigacion, comunidad y clinica musicoterapéutica (ICMus).
Estas postulaciones han sido seleccionado cuidadosamente
bajo las condiciones de: que hayan sido expuestos y/o mencio-
nados en congresos, jornadas, libros y/o revistas cientificas; que
hayan brindado algin nivel de capacitacion o formacion; que
hayan sidos mencionados el articulo “A Comprehensive Review
Classifying Contemporary Global Practices In Music Therapy”
(2023), donde las autoras McFerran, K; Chan, V; Tague, D; Sta-
chyra, K; Mercadal - Brotons, M, sefialan en dicha investigacion;
que podemos clasificar y entender las teorizaciones musico-
terapéuticas como Modelo, Abordaje o enfoque de trabajo en
Musicoterapia.

Estrategias Argumentativas Integracionistas

en Musicoterapia.

Comenzando con una revision terminolégica, proponemos com-
plejizar el término “posicionamientos integracionista” expuesto
en el trabajo precedente, por el concepto de “Estrategias argu-
mentativas integracionistas”. Esta modificacion se funda en los
postulados de Feixas y Botella (2000), quienes hacen uso del
término “estrategias integrativas” para hacer referencia a las
diferentes posibilidades de aunar conceptos, factores, técnicas
y/o teorias, refiriendo de este modo a las categorias de Integra-
cion Teodrica, Integracion Técnica o Eclecticismo e Integracion
por Factores Comunes, expuestos inicialmente por Feixas y Miro
(1993).

Desglosando el término propuesto, observamos la definicion
brindada por la Real Academia Espafola (RAE); una estrategia
es: “un proceso regulable, conjunto de las reglas que buscan
una decision optima en cada momento” (RAE, 2023). Por lo tanto
una estrategia integrativa, siguiendo con lo hasta aqui expresa-
do, refiere a la intencion de aunar diferentes conceptos, facto-
res, técnicas y/o teorias de manera dptima con tal de lograr un
resultado esperado. Por lo tanto, entendemos que involucra la
toma de decision con tal de lograr un fin deseado, por consi-
guiente; interpretamos las estrategias argumentativas integra-
cionistas, como una forma de argumentar o crear una posicion
l6gica que se adapte a nuestra intencion de aunar e integrar

diferentes conceptos, técnicas, factores, etc.

Afirmamos que esta modificacion corresponde a una compleji-
zacion del término, ya que, hacer uso de una estrategia argu-
mentativa integracionista es tomar una decision y plantear una
idea, estrategia, un modo, etc. de cobmo confeccionar un enfo-
que o abordaje musicoterapéutico. En otras palabras, creemos
que este término es, actualmente, el mas apropiado para esta-
blecer certeramente el modo en que se justifica tedricamente un
abordaje, modelo, enfoque, etc.

Siguiendo con la idea de revisar y ampliar el trabajo precedente
proponemos releer un poco mas los postulados planteados por
la Lic. Karina Ferrari y colaboradores en su libro “Musicotera-
pia: Aspectos de la sistematizacion y la evaluacion de la practica
clinica” (2013), y posteriormente el libro “Musicoterapia Hospi-
talaria: Voces de la préctica clinica” (2022). EI modelo propone
pensar a la disciplina desde un punto de vista dinamico (Ferrari
y col. 2013. p. 15). Este concepto “significa entender a la disci-
plina desde una perspectiva en constante movimiento, la cual
deberd adaptarse de forma activa las diferentes situaciones que
nos planteen los pacientes” (Ferrari y col. 2013. p. 15). Los basa-
mentos tedricos del modelo son multiples y complejos, cada uno
de ellos entrelaza varios conceptos y teorias. El Modelo de Musi-
coterapia Dinamica “consideran al ser humano como una unidad
singular, integral y dinamica” (Ferrari y col. 2013. p. 16). Desde
esta iniciativa se expresa que se debe comprender al sujeto y su
salud en una “interrelacion, con su medio, donde el origen de su
padecimiento estara atravesado por la idea de “policausalidad”,
es decir la relacién dindmica de ese sujeto con factores fisicos,
emocionales, culturales y sociales”. (Ferrari y col. 2013. p. 16).
Esta concepcion policausal, permite pensar al sujeto como un
ser multifactorial, donde a partir de las interrelaciones cultura-
les, fisicas, emocionales y sociales se constituye la “identidad
del sujeto” (Ferrari y col. 2013. p. 16 - 17). En este punto, se
observa que a cada factor que hace a su concepcion de sujeto le
subyacen varias teorias y factores importantes que dan sustento
a este modelo, de hecho, podemos hallar aspectos psicolégicos,
neuroldgicos y culturales (Trotta, F. 2023. p. 40). La autora afirma
que el modelo de Musicoterapia Dinamica es implementado en la
clinica hospitalaria, por lo tanto, es posible mencionar a la praxis
de dicho modelo como Musicoterapia Hospitalaria (MTH) (Ferrari,
K. 2022). En su dltimo libro “Musicoterapia Hospitalaria: Voces de
la practica clinica”, la autora reafirma los postulados del Modelo
de Musicoterapia Dindmica y subraya la importancia de cons-
truir una disciplina cientifica sustentada en evidencia empirica
(Ferrari, K'y col. 2022. p. 9). Siguiendo con lo expresado hasta
este momento, en su ltimo libro, la autora reafirma la idea de
una disciplina dinamica en constante movimiento y el musicote-
rapeuta debe tener “una vision de atencion integral del paciente
abordando necesidades del orden emocional/ social y Neuro/ fi-
siolégicas” (Ferrari, K. y col. 2022. p. 10). Se menciona que el
musicoterapeuta, dentro del ambito hospitalario, posee diversas
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areas de insercion, atendiendo a pacientes de diferentes edades
y problematicas (Ferrari, K. y col 2022). Remarcando, de este
modo, la importancia de una “Atencion centrada en la persona”
la cual significa posicionar al paciente “en un lugar de mayor
protagonismo con relacion a su salud” (Ferrari, K. y col. 2022. p.
11). Para lograr dicho objetivo, Ferrari y colaboradores adhieren
a “La teoria del desarrollo de daniel Stern (1991), los aportes
de la psicologia de la musica (Malloch y Trevarthen, 2009; en-
tre otros) y los postulados de la Semiologia musical de Molino
Nattiez (1975)” (Ferrari, 2013. p. 18). Incluyéndose ademas, el
punto de vista neurofisioldgico Dr. Dale Taylor (2010) (Ferrari,
2013. p.18). En este punto se corresponde con las ideas previas
mencionadas con relacion a los conceptos de policausalidad y el
dinamismo del propio abordaje musicoterapéutico, ya que, se-
gun las necesidad del paciente, el abordaje “debera adaptarse
de forma activa las diferentes situaciones que nos planteen los
pacientes” (Ferrari y col. 2013. p. 15).

En resumen, lo expresado y observado hasta este momento da
cuenta de la influencia de disciplinas afines y propias de la mu-
sicoterapia para la fundamentacion de este abordaje. Podemos
pensar que el MTD utiliza estrategias integrativas eclécticas
para fundamentar y/o construir su formulacion teorica. Enten-
diendo al eclecticismo como “la seleccion de técnicas y proce-
dimientos terapéuticos con independencia de la teoria en la que
se han originado” (Feixas y Mir6. 1993. p. 359), desde este mo-
delo musicoterapéutico entendemos que los autores han reali-
zado la union de diversos enfoques en pos de brindar una praxis
terapéutica efectiva. Se destaca que sus conceptos fundantes
no estan interrelacionados en su totalidad, sino que varian y son
utilizados a necesidad de la situacion terapéutica presente. Por
lo tanto, nos corregimos respecto al articulo precedente, donde
afirmamos que dicho modelo posee argumentaciones de Inte-
gracion Teorica. Afirmamos nuevamente, que corresponde a una
Integracion Ecléctica.

Por otro lado, revisando los postulados del “Equipo de investiga-
cioén, comunidad y clinica musicoterapéutica” (ICMus), entende-
mos que a partir de la siguiente hipotesis:

Las producciones sonoras (PS) improvisadas de los sujetos son
representantes o representativas de su personalidad. La moda-
lidad de la PS improvisada posee una relacion significativa con
determinados rasgos de la personalidad de los sujetos. Todo su-
jeto construye sus producciones sonoras partiendo de un traba-
jo de enlaces. Enlaces entre las funciones estructurantes de la
construccion subjetiva (cognicion, afectividad, sensopercepcion
y sociabilizacion. (ICMus. 2006. p. 45).

Observar algunas cuestiones basicas para comprender los pos-
tulados tedricos de dicho enfoque, en primer lugar deja entre
ver que alinea su modalidad de trabajo bajo la improvisacion
musical. Por otro lado deja entrever que el foco esta puesto en la

constitucion psiquica del sujeto, dando a entender que sus ba-
samentos tedricos corresponden a cuestiones psicoanaliticas,
de hecho los autores mencionan; que al igual que la asociacion
libre para la psicologia en musicoterapia “lo sonoro como dis-
curso tiene la capacidad de re- vivenciar el mundo interno del
sujeto y enriquecer los actos de sentido y significado vinculados
a su propia salud.” (ICMus. 2006. p. 38). Por ltimo, observa-
mos un paralelismo entre lo psiquico y lo sonoro. El equipo de
investigacion, comunidad y clinica musicoterapéutica mencio-
na que lo sonoro esta “al servicio de la analogia y la simboli-
zacion...” (ICMus. 2006. p. 38). Es decir, “los datos desde lo
sonoro que aparecen, arrojan analogias con alguna/s parte/s
de la constitucion subjetiva de la persona.” (ICMus. 2006. p.
38). Estas ideas corresponden a su vez con la “Musicoterapia
Dinamica expuesta por Bruscia (1994), Priestley (1994), Pavli-
cevic, (1997), Lecourt (1995) entre otros” (ICMus. 2006. p. 41).
De este modo se evidencia que sus fundamentaciones tienen
una impronta psicoanalitica y psicodinamica. ICMus afirma que
sus postulaciones “se apoyan en el supuesto tedrico que ex-
plica la relacion existente entre la organizacion de estructuras
sonoras y los procesos basicos de identificacion, produccion,
representacion y simbolizacion psiquicas” (ICMus. 2006. p. 41).
Haciendo referencias a conceptos netamente psicoanaliticos
que se complementan con la idea de que en el proceso musico-
terapéutico aparecen “analogias entre las funciones que orga-
nizan las manifestaciones sonoras espontaneas y las funciones
que organizan el psiquismo.” (ICMus. 2006. p. 41). Haciendo
referencia a que en lo sonoro se refleja la constitucion psiquica
del sujeto. Siguiendo con lo antes expresado el equipo ICMus
concluye su investigacion con dos grandes aportes al campo
disciplinar siendo las teorizaciones de los “Perfiles sonoros vin-
culares (PSV)” y los “Técnicas Vinculares Sonoras (TVS)” (IC-
Mus. 2004) los hitos de su teoria. ICMus en su libro “Musica y
Psiquismo”, define brevemente a los Perfiles Sonoro Vinculares
como los “grados de conexidn vincular que dispone el sujeto.
Cada uno de estos constituye un conjunto de rasgos Psicosono-
ros que muestra las posibilidades de diferenciacion subjetiva y
de relacion objetal del ser humano” (ICMus. 2004, p. 107); por
otro lado, da el estatuto de “acciones musicoterapéuticas sis-
tematizadas” (ICMus, 2004) a las Técnicas Vinculares Sonoras.
En este punto concluimos que de manera tedrica ha habido una
reformulacion de las hipétesis y postulados de autores expertos
en el tema de la improvisacion libre como son el caso de la: “Te-
rapia de Libre improvisacion de Alvin, la MT analitoica de Mary
Pristlety, la MT creativa de nordoff - Robbins, el modelo Benen-
zon, la metodologia Grupal de Edith Lecourt, la MT Morfoldgica,
el método Verdeau Paes del Perfil Psicomusical de la persona-
lidad, la metodologia de analisis basada en perfiles de Bruscia
entre otras”. (ICMus. 2006. p. 84). A su vez ha habido una uni-
dad analitica con la idea dinamica antes expuestas. Es en este
punto, podemos observar la integracion que le subyace a esta
teorizacion a nivel tedrico en la creacion de los PSV argumen-
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tada en la integracion de teorias de modo pragmatico. Por otro
lado las técnicas musicoterapéuticas. ICMus menciona que: “los
antecedentes tedricos de dichas técnicas fueron formulados por
otros Musicoterapeutas” (ICMus. 2004, p 108) destacando entre
ellos los aportes de Bruscia, Austin, Benenzon, entre otros. Se
observan desde estas breves explicaciones que se adhiere a
la integracion de diferentes técnicas en musicoterapia. Dichas
técnicas han sido, en algunos casos, reformuladas bajo otros
nombres respondiendo a la mirada analitica que caracteriza a
dicho equipo de investigacion en musicoterapia (ICMus. 2006).
Este abordaje corresponde a una integracion de Factores co-
munes, ya que la reformulacion realizada tiene que ver con un
eje en comun que sea funcional para el enfoque ICMus. Se afir-
ma ademas que: “Las técnicas vinculares sonoras son acciones
bastante consensuadas por los distintos Mts., se orientan en
diversas teorias y han contribuido en el estudio del complejo
inter sonoro en MT. “ (ICMus. 2006. p. 109). Dando a entender
que hay un consenso en el aunar técnicas de diversos autores
bajo otros nombres y enfoques. En este punto corregimos lo
expuesto en el trabajo “Consideraciones acerca de los posicio-
namientos integracionistas en musicoterapia” (Trotta, F. 2023),
cuando se afirma la implementacion de este enfoque de las es-
trategias integrativas tendientes al eclecticismo. En este caso,
existen teorias en comun que permiten aunar dichas técnicas,
acercandonos a la Integracion Teorica donde el énfasis esta
puesto en el “intento de coherencia tedrica, de dos o mas en-
foques diferentes” (Trotta, F. 2023. p.2). A su vez tiene relacion
con la estrategia argumentativa de Factores Comunes, la cual
se centra en aunar “las similitudes que aparecen entre distintos
modelos.” (Feixas y Mir6.1993. p. 374).

Finalmente, nos es pertinente agregar un nuevo enfoque a esta
investigacion para dar cuenta de que puede ser aplicada a un
mayor nimero de modelos, abordajes y enfoques musicotera-
péuticos. La Musicoterapia Focal Obstétrica es un abordaje mu-
sicoterapéutico desarrollado por el Lic. Gabriel Federico orienta-
do al trabajo con mujeres embarazadas y nifios recién nacidos.
Adentrandonos en la fundamentacion del modelo, a partir de la
lectura de diferentes articulos expuestos por el autor y el libro
“El embarazo musical” (2001), observamos que, la Musicotera-
pia Focal Obstétrica parte de la premisa de que “el embarazo
se vive simultaneamente en cuatro esferas, la fisica, la mental,
la emocional y la espiritual.” (Federico. 2005. p. 1). Es decir,
que desde estas cuatro esferas se puede entender e intervenir
terapéuticamente en el proceso gestacional. G. Federico explica
que “ante la presencia de algun desfasaje entre ellas, debemos
como terapeutas trabajar para nivelarlas, para que la vivencia
de la gestacion sea totalmente equilibrada” (Federico. 2005. p.
1). Por lo tanto, el trabajo terapéutico esta orientado en la es-
tabilidad de la persona gestante en relacion con su embarazo y
el bebe préximo a nacer. Siguiendo con lo antes mencionado, el
autor expone que el desfasaje debe ser entendido en términos

de “vinculo madre - hijo” (Federico. 2005. p. 1), en otras pala-
bras, la relacion que ellos tengan durante este periodo. G. Fe-
derico, explica porqué su musicoterapia es denominada “focal”;
en primer lugar es por la corta duracion del proceso terapéutico,
es decir nueve meses de embarazo o menos (Federico. 2005.
p. 1). En segundo lugar, por la focalizacion del trabajo en algun
aspecto especifico de estas cuatro esferas antes mencionadas.
(Federico. 2005. p. 1). Partiendo de estas bases tedricas, enten-
demos que la musicoterapia focal obstétrica, es aplicable al ser
humano de manera holistica a partir de cada una de las esferas
que lo integran. Por ende, si tenemos en cuenta que un individuo
esta constituido en estos cuatro aspectos, no es erroneo pensar
que el autor deba nutrirse de otras disciplinas para ampliar los
saberes y optimizar las aplicaciones del modelo. De hecho, el
autor afirma que sus desarrollos parten de los estudios de dife-
rentes disciplinas como “la obstetricia, la embriologia y la acus-
tica musical” (Federico. 2001 p. 22), a su vez, se nutre de “las
ciencias que estudian el cerebro y la psicologia del nacimiento”
(Federico. 2001. p. 8). En el articulo “Musicoterapia Focal Obs-
tétrica” presentado en el XI Congreso Mundial de Musicoterapia
(2005), el autor menciona que:

Cuando se esta gestando un bebé son muchas las cosas que
se proyectan en él, pero muchas de ellas tienen que ver con
la propia historia de la futura mama o futuro papa y es por ello
de suma importancia contar con un lugar donde se puedan es-
tablecer y elaborar las diferencias que existen entre ese hijo
fantaseado y ese hijo real que esta cobrando vida dentro del
vientre. (Federico. 2005. p. 1).

Por consiguiente, es plausible entender que el enfoque de este
modelo esta orientado al trabajo vincular madre -hijo y en cémo
impacta en la relacion gestacional todo aquello que debe ser
elaborado para establecer el equilibrio de las esferas antes
mencionadas. Se evidencia en estas palabras que; el modelo
posee una impronta analitica por la cual se trabajan aspectos
psicoldgicos inconscientes y conscientes en la relacion madre -
hijo. En el libro “El embarazo musical” (2001) se explica que “la
persona a cargo del cuidado de un bebé durante su primera eta-
pa de vida contribuye a una adquisicion mas rapida de habilida-
des emocionales y cognitivas” (Federico. 2001 p. 9). Por lo tanto,
el ambiente y los cuidados que el bebé reciba van a impactar
definitivamente “en el desarrollo de su personalidad.” (Federico.
2001. p. 1). Estas afirmaciones hacen mencion de los estudios
que la embriologia, la biologia y la obstetricia realizan en con-
fluencia con las neurociencias. Siguiendo con los desarrollos y
reafirmando lo antes mencionado, Federico expresa que “en las
sesiones de musicoterapia focal la embarazada expresa y recibe
canalizando por medio de la musica y los sonidos un caudal
emocional sobre el cual se establece el espacio donde transcu-
rrird su tratamiento.” (Federico. 2005. p. 2). Entendiendo de este
modo que la musica es el medio por el cual se vinculan las emo-
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ciones y aspectos psicologicos de la madre con el bebe proximo
a nacer. Se entiende el rol de la misica como un “puente rela-
cional” donde se puede elaborar los diferentes aspectos que,
de manera consciente o inconsciente, ejercen cierta influencia
en el vinculo madre - hijo. (Federico. 2005. p. 2). Se evidencia
de este modo tres puntos claves de abordaje; la importancia
del trabajo vinculo emocional madre - hijo, la importancia de la
musica como herramientas fundamental para la estimulacion
neuronal del bebé y el trabajo psicoldgico propio de la madre
como gestante. Concluimos de este modo que el modelo esta
sustentado principalmente en teorias psicoanaliticas y cogni-
tivas. Durante todo el proceso de musicoterapia se estimulara
al bebé proximo a nacer de manera musical fomentando el co-
rrecto desarrollo neuronal, a su vez, se trabajaran los aspectos
psicoldgicos y emocionales en la diada madre-hijo. Siguiendo
con las postulaciones de Feixas y Mird (1993) consideramos que
este modelo realiza una integracion ecléctica, entendiendo que
es un movimiento integrador tendiente a “la seleccion de téc-
nicas y procedimientos terapéuticos con independencia de la
teoria en la que se han originado” (Feixas y Mird. 1993. p. 359).
Observamos que el autor al fundamentar sus postulados en as-
pectos psicoanaliticos, neurocognitivos, bioldgicos, embriologia
y obstétricos; haciendo uso de manera indistinta cada una de
estas influencias teoricas y apropiandose de lo necesario segin
se esté trabajando con el bebe proximo a nacer o la madre.

Conclusiones:

A partir de los desarrollos expuestos, hemos detectado el uso de
estrategias argumentativas integracionistas en la conformacion
de los diferentes abordajes musicoterapéuticos. Por lo tanto, se
puede afirmar que los autores musicoterapéuticos aqui presen-
tados hacen uso de estas estrategias para la fundamentacion y
construccion de sus abordajes integrando diversos conceptos
y formulaciones tedricas. Recordemos que cada una de estas
estrategias responde a una forma diferente de articular y au-
nar conocimiento; siendo el eje fundamental de la integracion
tedrica la union de dos o mas teorias, los factores comunes
responden a la ldgica de encontrar puntos en comun de dife-
rentes formulaciones para un posterior desarrollo teorico y el
eclecticismo responde a la logica de aunar técnicas o teorias
sin un punto certero en comun. Por otro lado, se observa una
tendencia a integrar ampliamente teorias psicoanaliticas, lin-
glisticas, neurocientificas, socioldgicas, culturales, entre otras
disciplinas, junto con aportes propios del campo de la musi-
coterapia, siendo estos; las influencias del Metodo Bonny, del
propio Benenzon sobre otros postulados, Kenneth Bruscia, Mery
Pristley, entre otros. En este punto, concluimos que las estra-
tegias argumentativas expuestas por Feixas y Mird (1993) se
transforman en herramientas excepcionales para dar cuenta
de estas modalidades de creacion de conocimiento. Se sugiere
en futuras investigaciones seguir ahondando en esta tematica,
leer otros abordajes, observar sus estrategias argumentativas y

cohesion tedrica. Por otro lado, proponemos ampliar esta inves-
tigacion desde diferentes ejes tematicos; A) La posibilidad de
exponer los limitaciones y ventajas de estas argumentaciones;
B) La posibilidad de ampliar la muestra y aplicar esta vision a
otros escritos musicoterapeuticos; C) La posibilidad de pensar
la musicoterapia fuera de la integracion y adentrarse a las teo-
rizaciones sistémicas o de escuelas.
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