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Sinopsis

A partir de la experiencia realizada por el equipo Musicoterapia en Escuelas en diversas
capacitaciones dirigidas a profesionales docentes, de la salud y del campo del desarrollo
humano, se proponen una serie de ejes/nodos para abordar experiencias de formacion que
retomen aspectos especificos de nuestra disciplina en el encuentro con otras.

Introduccién

El equipo Musicoterapia en Escuelas, originado en el Programa de Extensién
“Musicoterapia y Promocién de la Salud en el Ambito Educativo” de la Universidad de Buenos
Aires (2019), trabaja en contextos educativos, comunitarios y de salud mental, desarrollando
iniciativas con el Ministerio de Educacion de la Ciudad de Buenos Aires y talleres en la
Provincia de Buenos Aires. Con participacién en congresos, cursos y mesas redondas, también
coordina desde 2021 un médulo de formacién a distancia de alcance regional sobre Mdsica y
Promocion de la Salud. Estas numerosas experiencias de encuentro y formacién dirigidas a
profesionales de diversas disciplinas ha generado la pregunta acerca de cuales podrian ser los
aportes que desde la especificidad de la musicoterapia con perspectiva en salud comunitaria
pueden realizarse a profesionales y trabajadores/as comunitarios y sociales. Desde ese
planteo se han definido provisoriamente diversos nodos que vinculan haceres complejos,
diversos y multiples con la especificidad de lo sonoro musical para la promocién de la salud.

Metodologia
Analisis de diversas experiencias formativas del Programa MT en Escuelas.

Resultados
La musicoterapia comunitaria se ha nutrido de aportes de otras disciplinas, como la
nocién de salud comunitaria y el paradigma social-expansivo en salud (Saforcada, De Lellis y
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Mozobancyck, 2010) las nociones de fortalecimiento comunitario (Montero, 2007),
familiarizacién (Montero, 2006), provencién (Otero, 2007, en Fernandez y Onorio, 2008),
intersectorialidad, interseccionalidad (Crenshaw, 1989), y estrategias como la de minimo
operante o de transferencia de tecnologia (retomadas por Colectivo85). Partiendo de estas
bases, la musicoterapia comunitaria enlazé estos modos de pensary hacer eny con las
comunidades con aquellos relacionados con la misica y la expresidn sonora. La musica es la
expresion cultural que hemos utilizado a lo largo de los tiempos y de forma privilegiada para
lainteracciéon humana (Cross, 2010) y, seglin Schifres (2021), “reconstruye vinculos, estabiliza
estados emocionales y fortalece los recursos de los seres humanos para hacer frente a las
dificultades de la vida cotidiana”.

Para comenzar a sistematizar esta practica llevada adelante por el equipo se han
definido ciertos nodos que —sin ser exclusivos y excluyentes de nuestra disciplina— se pueden
considerar como posibles puntos de encuentro para articular acciones, saberes y proyectos en
la comunidad:

a) La masica como cultura, expresion y vinculo. Este eje aborda la funcion social y

comunitaria de la musica, destacando su capacidad para promover inclusion,

comunicacion intersubjetiva y transformacion social. Propone capacitar para el
reconocimiento y utilizacion de practicas sonoro-musicales comunitarias habituales.

b) La vozy el canto. Se retoma la reflexion sobre la voz como elemento

fundamental en el desarrollo humano, como portadora de identidad y vehiculizadora

de los vinculos y las interacciones. El canto cumple una funcién social fundamental,
integrandose en los ritos y actividades cotidianas

c) Eljuego y la creatividad. Se procura transmitir una idea del juego como una

actividad inherente al ser humano desde su nacimiento, esencial para la configuracién

delyo. El jugar permite una implicacion lidica del cuerpo que fortalece la
expresividad, la creatividad, y dinamiza los vinculos con las demds personas.

d) Canciones en comunidad. Se propone recuperar la cancién como una via

expresiva para la comunidad. La creacion de canciones sintetiza componentes

esenciales en los procesos de salud comunitaria, como la transmisién y creacién de
cultura, la construccién de identidad y la dinamizacién de lo comunitario mediante la
participacion activa.

e) Mdsica, fiesta popular y arte performdtico. Se propone retomar al espacio

publico como escenario clave para la construccién de la historia colectiva de las

comunidades. Las celebraciones desempenan un rol transformador al convertirse en
plataformas de expresion cultural, diversidad e identidad colectiva. Mas alla de su
dimensién fisica, el espacio publico adquiere significados profundos al fomentar la
cohesién social, el sentido de pertenenciay la interaccidn, tejiendo redes
comunitarias.



Conclusiones

Los ejes mencionados se presentan como una primera tentativa para establecer
ordenadores de una tarea compleja, singular y siempre artesanal. La propuesta consiste en
posicionar a la musicoterapia como una disciplina capaz de aportar, desde sus propios
constructos —nutridos a su vez por otras ciencias—, a la formacion y el acompafiamiento de
profesionales que trabajan por la salud desde una perspectiva comunitaria, democratica e
integradora.
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