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Resumen
Introducción:  La  musicoterapia  forma  parte  de  los  programas  de  envejecimiento  activo  que
se ofrecen  a  las  personas  mayores.  Su  utilidad  en  el  campo  de  las  demencias  empieza  a  ser
valorada  por  la  comunidad  científica,  ya  que  se  han  reportado  efectos  positivos  a  nivel  físico,
cognitivo y  psicológico.  Son  necesarios  más  estudios  que  perfilen  el  alcance  de  tales  cambios
en la  enfermedad  de  Alzheimer.
Objetivos:  Conocer  el  perfil  de  mejoría  clínica  que  experimentan  los  pacientes  con  enfermedad
de Alzheimer  con  la  aplicación  de  una  intervención  de  musicoterapia.
Pacientes  y  métodos:  Se  aplicó  un  tratamiento  con  musicoterapia  durante  6  semanas  a
42 pacientes  con  enfermedad  de  Alzheimer  en  estadio  leve-moderado.  Se  estudiaron  los  cambios
en las  puntuaciones  de  Mini-examen  del  estado  mental,  Inventario  de  síntomas  neuropsiquiátri-
cos, Escala  hospitalaria  de  ansiedad  y  depresión,  e  índice  de  Barthel.  Se  estudió  si  estos  cambios
se influían  por  el  grado  de  severidad  de  la  demencia.
Resultados:  Se  observó  una  mejoría  significativa  de  memoria,  orientación,  depresión  y  ansie-
dad (escala  HAD)  en  pacientes  leves  y  moderados;  de  ansiedad  (escala  NPI)  en  pacientes  leves;
de los  delirios,  alucinaciones,  agitación,  irritabilidad  y  trastornos  del  lenguaje  en  el  grupo  con
demencia  moderada.  El  efecto  sobre  las  medidas  cognitivas  es  ya  apreciable  a  las  4  sesiones
de musicoterapia.
Conclusiones:  En  la  muestra  estudiada,  la  musicoterapia  mejoró  algunas  alteraciones  cog-
nitivas, psicológicas  y  conductuales  de  los  pacientes  con  enfermedad  de  Alzheimer.  Sería
interesante  complementar  la  musicoterapia  con  intervenciones  de  danzaterapia  a  fin  de  mejorar
los aspectos  motores  y  funcionales.
© 2016  Sociedad  Española  de  Neurología.  Publicado  por  Elsevier  España,  S.L.U.  Todos  los
derechos reservados.
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Music  therapy  and  Alzheimer’s  disease:  Cognitive,  psychological,  and  behavioural
effects

Abstract
Introduction:  Music  therapy  is  one  of  the  types  of  active  ageing  programmes  which  are  offered
to elderly  people.  The  usefulness  of  this  programme  in  the  field  of  dementia  is  beginning  to
be recognised  by  the  scientific  community,  since  studies  have  reported  physical,  cognitive,  and
psychological  benefits.  Further  studies  detailing  the  changes  resulting  from  the  use  of  music
therapy with  Alzheimer  patients  are  needed.
Objectives:  Determine  the  clinical  improvement  profile  of  Alzheimer  patients  who  have  under-
gone music  therapy.
Patients  and  methods: Forty-two  patients  with  mild  to  moderate  Alzheimer  disease  under-
went music  therapy  for  6  weeks.  The  changes  in  results  on  the  Mini-mental  State  Examination,
Neuropsychiatric  Inventory,  Hospital  Anxiety  and  Depression  Scale  and  Barthel  Index  scores
were studied.  We  also  analysed  whether  or  not  these  changes  were  influenced  by  the  degree
of dementia  severity.
Results:  Significant  improvement  was  observed  in  memory,  orientation,  depression  and  anxiety
(HAD scale)  in  both  mild  and  moderate  cases;  in  anxiety  (NPI  scale)  in  mild  cases;  and  in  deli-
rium, hallucinations,  agitation,  irritability,  and  language  disorders  in  the  group  with  moderate
Alzheimer  disease.  The  effect  on  cognitive  measures  was  appreciable  after  only  4  music  therapy
sessions.
Conclusions:  In  the  sample  studied,  music  therapy  improved  some  cognitive,  psychological,
and behavioural  alterations  in  patients  with  Alzheimer  disease.  Combining  music  therapy  with
dance therapy  to  improve  motor  and  functional  impairment  would  be  an  interesting  line  of
research.
© 2016  Sociedad  Española  de  Neurología.  Published  by  Elsevier  España,  S.L.U.  All  rights
reserved.

Introducción

Actualmente,  la  demencia  es  un  síndrome  de  prevalencia
creciente  a  nivel  mundial1.  Por  esta  razón,  y  porque  requiere
el  empleo  de  un  elevado  volumen  de  recursos  sanitarios  y
sociales,  es  un  motivo  primordial  de  investigación.  La  causa
más  frecuente  de  demencia  en  países  desarrollados  es  la
enfermedad  de  Alzheimer  (EA)2.  En  la  actualidad,  se  pre-
tende  frenar  el  avance  del  deterioro  cognitivo  mediante
medidas  farmacológicas3.  Los  fármacos  anticolinesterásicos
y  la  memantina  tienen  un  efecto  modesto  sobre  la  cog-
nición  y  un  efecto  sobre  los  síntomas  neuropsiquiátricos
solo  cuando  se  emplean  a  dosis  altas  y  no  en  todos  los
casos4.  Estas  manifestaciones  se  tratan  con  fármacos  neu-
rolépticos  y  ansiolíticos  que  empeoran  el  estado  motor  y
son  causa  de  muerte  prematura5.  Las  medidas  no  farma-
cológicas  han  mostrado  resultados  esperanzadores  respecto
a  la  mejora  de  la  cognición  y  la  conducta6-8.  Entre  estas
medidas  se  encuentra  la  musicoterapia,  una  modalidad  de
tratamiento  que  utiliza  la  música  y  sus  elementos  para  mejo-
rar  la  comunicación,  el  aprendizaje,  la  movilidad  y  otras
funciones  mentales  o  físicas9.  Hay  diversos  tipos  de  técni-
cas  en  musicoterapia9.  Globalmente,  podemos  agruparlas
en  técnicas  activas,  en  que  los  pacientes  intervienen  de
manera  directa  en  todo  lo  que  sucede  en  la  sesión  y  técnicas
receptivas,  que  exigen  menor  participación  de  los  pacientes.
Las  intervenciones  pueden  ser  individuales  o  personalizadas
pero  también  grupales.  En  pacientes  con  demencia,  se  han
reportado  mejorías  en  los  síntomas  neuropsiquiátricos  y,  en

menor  medida,  en  las  funciones  cognitivas10,11.  Sin  embargo,
no  está  aclarado  qué  tipo  de  síntomas  son  los  más  suscepti-
bles  de  mejorar,  ni  si  hay  diferencias  en  el  perfil  de  mejora
clínica  según  el  estadio  de  la  enfermedad.  En  este  estudio
se  ha  trabajado  con  2  grupos  de  pacientes  con  EA  en  estadio
leve  y  moderado,  respectivamente.  Se  pretende  comprobar
si  la  aplicación  de  un  programa  de  musicoterapia  produce
una  mejoría  en  la  función  cognitiva,  síntomas  neuropsiquiá-
tricos  y  capacidad  funcional  de  los  pacientes.  Del  mismo
modo,  y  en  caso  afirmativo,  se  pretende  evaluar  si  estos
cambios  se  ven  influidos  por  la  severidad  de  la  demencia.

Pacientes y métodos

Pacientes

Se  seleccionó  una  muestra  de  pacientes  en  2  centros  resi-
denciales  de  la  Región  de  Murcia.  Los  criterios  de  inclusión
para  los  pacientes  fueron:  cumplir  los  criterios  de  EA  pro-
bable  propuestos  por  el  National  Institute  of  Neurological
and  Communicative  Disorders  and  Stroke  and  the  Alzhei-
mer’s  Disease12 y  hallarse  en  un  estadio  leve  o  moderado  de
la  enfermedad  según  la  Clasificación  Clínica  de  la  Demencia
(CDR)13.  Los  criterios  de  exclusión  fueron:  presentar  afasia
que  dificulte  la  comprensión  de  las  actividades  a  realizar  o
sordera.  Los  pacientes,  sus  familiares  y  los  responsables  de
los  centros  dieron  su  consentimiento  informado  a  participar
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