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RESUMEN

Se puede definir a una persona portadora de discapacidad como aquélla
que padece una alteracion funcional permanente o prolongada; motora,
sensorial 0 mental, las cuales la hacen dependiente total o parcialmente
de otros para sus necesidades bésicas, implicando esto desventajas consi-
derables para su integracion familiar, social, educacional o laboral.

La motivacion del paciente con discapacidad es un paso importante en el
abordaje y tratamiento, resultando un verdadero desaffo. Las estrategias
que existen en la actualidad son muy variadas y diversas pero muchas
veces el Odontdlogo es reacio a utilizar metodologfas innovadoras.

El presente trabajo intenta mostrar una experiencia motivacional a par-
tir de la musica, donde el Odontélogo es el protagonista. La meta que
se persigue es lograr que la herramienta musical pueda ser utilizada con
frecuencia en la atencién odontolédgica del paciente.

Palabras clave: Motivacion odontolégica, musica, experiencia vivencial,
odontélogo protagonista.

ABSTRACT

You can define a disabled person as a person who has a permanent or
prolonged functional, motor, sensory or mental impairment, which mafkes
him/ her totally or partially dependent on others for his/ her basic needs;
this situation implies considerable disadvantages for bis/ her intogration as
regards, family, society, education and labor.

The motivation for disabled patients is a significant step in the approach
as well as in the treatment, resulting in a real challenge. Currently, the
already existing strategies are varied and diverse; however, the dentist is
reluctant fo use innovative methodologies, sometinzes.

This paper is aimed at showing a motivational experience starting from
music, where the dentist is the main character. The goal pursued is to make
that a musical tool can be nsed frequently in the patient’s dental care.

Key Words: Dental motivation, music, life experience, dentist as a main
character
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INTRODUCCION

El “nifio con discapacidad” y su familia
constituyen un grupo de riesgo y vulnera-
bilidad, no sélo por la discapacidad de
ese nino, sino porque generalmente que-
dan excluidos de las acciones organiza-
das de salud publica.

La practica odontologica en la persona
con discapacidad no es diferente de
aquélla que el profesional odontélogo
acostumbra a realizar en su clinica, pero
si el destinatario tiene otros tiempos, otra
madurez, otra historia, otras necesidades
como son el respeto por los tiempos de
espera, motivacion, tolerancia, apresta-
miento y complejidad creciente del trata-
miento.

Sin embargo, un tratamiento rehabilitador
y preventivo es fundamental en los nifios
con discapacidad porque mejora su calidad
de vida y cualquier problema de salud en
ellos puede significar mas complicaciones y
riesgo para su estado general.

El desafio para el odontélogo que asume
esta responsabilidad, es la busqueda de
todas las estrategias posibles que facili-
ten el abordaje y tratamiento del pacien-
te discapacitado. Por ello, es fundamen-
tal el uso de herramientas mediadoras
entre el Paciente y el Profesional que
acerquen las distancias entre ambos, el
cuidado y experiencia en el manejo del
lenguaje verbal como asi también enten-
der los mensajes del paciente a partir de
prestar atencion a las miradas, gestos,
movimientos, etc., es decir, aquéllos que
se comunica desde lo NO verbal.

OBIJETIVOS

Proponer la “musica y estimulos sono-
ros” como herramientas facilitadoras del
encuentro entre el paciente con discapa-
cidad y el odontélogo.

Co-construir una experiencia vivencial a
través de la musica.

MATERIAL Y METODO

Se trata de un estudio descriptivo de inter-
vencion en el que se expone a un grupo
de Profesionales Odontologos a estimulos
musicales breves y se indaga acerca de las
sensaciones que provocan en ellos con el
proposito de alentar el uso de esta herra-
mienta a partir de la propia experiencia
vivencial.

La muestra estuvo conformada por 32
odontélogos pertenecientes a diferentes
servicios de salud como: Especialidad en
Odontologfa para el Nifio y el Adolescente
de la U.N.Cuyo (13), Asistentes al
Programa de Capacitacién del Ministerio
de Salud de Mendoza (18)y asistentes a
la “Concurrencia Cientifico - Clinica en
Odontologfa y Discapacidad en la
U.N.Cuyo”. (3)

Se eligieron estimulos sonoros (agua, vien-
to, flauta traversa, violoncello y melodia -
teclado sobre viento) y se acordd la
siguiente “clasificacion de emociones”:

e MIEDO: (ansiedad, seguridad)

e SORPRESA: (sobresalto, desconcierto)

e AVERSION: (disgusto)

e [RA: (enojo, resentimiento, etc.)

o ALEGRIA: (diversion, bienestar, seguri
dad)

e TRISTEZA: (pena, soledad, pesimismo)

Luego se les hizo escuchar a los
Odontologos los 5 estimulos sono-
ros, con una duracién de 1 minuto
cada uno de ellos.

Posteriormente se instrumenté una
encuesta sobre las emociones sentidas.
Otros datos importantes consignados fue-
ron: si desarrollaban actividad en salud
publica o privada y si creflan que esta
“estrategia musical podfa ser aplicada en
su lugar de trabajo”.

RESULTADOS y DISCUSION

La muestra estuvo integrada por 32
Odontologos: 28 de sexo femenino y 4
masculino.
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Uso en la Practica
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Grafico 1. 32 Odontdlogos participantes de una experiencia musical, Grafico 4. 32 Odontdlogos participantes de una experiencia musical,
clasificados sequn sexo, Mendoza, Argentina, 2012. clasificados segun su deseo de utilizar la herramienta musical en su
practica clinica, Mendoza, Argentina, 2012.
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Grafico 5. 32 Odontdlogos participantes de una experiencia musical,
Gréfico 2. 32 Odontdlogos participantes de una experiencia musical, clasificados sequn las emociones producidas por los estimulos sono-
clasificados segun anos desde su graduacion, Mendoza, Argentina, ros, Mendoza, Argentina, 2012.
2012.
Actividad Publica En este grupo de odontologos se pudo
observar:
3%
e El “AGUA QUE CORRE" fue el esti-
mulo més relacionado con la emocion
- ALEGRIA (bienestar — seguridad). Esto
ks puede deberse al Principio de Identidad

Sonora propuesto por el musicoterapeu-
m? ta Benenzon. En el caso del agua, se
trata de una Identidad Sonora
“Universal” ya que se relaciona con los
sonidos intrauterinos y explica por qué
este estimulo da sensaciéon de tranquili-

Grafico 3. 32 Odontdlogos participantes de una experiencia musical, dad y bienestar en la mayoria de las per-
clasificados segun el lugar donde desarrollan sus actividades asisten- sonas. Esta emocion, ALEGRIA (bienestar
ciales, Mendoza, Argentina, 2012. y seguridad) es favorable en la practica

odontoldgica.
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e En cuanto a la emocién MIEDO (inse-
guridad — incertidumbre), muy desfavo-
rable para el vinculo odontélogo—pacien-
te, fue el estimulo sonoro AIRE el que
mas la produjo.

e El VIOLONCELLO, si bien esta presen-
te en todas las emociones, prevalecié en
la IRA'y en la AVERSION.

e La FLAUTA, por su parte, se relaciond
en menor porcentaje con la emocién
ALEGRIA.

e La MELODIA se relacion6 mas a la
TRISTEZA y a la ALEGRIA (que en un pri-
mer momento parecen emociones con-
trarias). Sin embargo, podria interpretar-
se como una tendencia a la tranquilidad
(alegria) pero a través de la tristeza o
melancolfa. Por otra parte fue el estimu-
lo que no registré ninguin caso de IRA o
AVERSION.

También es interesante observar que:

e El mayor porcentaje de odontologos
inclinados a la atencion odontolégica del

paciente especial fue de sexo femenino
(87,50 %).

e La mayorfa de estos odontélogos tie-
nen actividad publica (84,38 %).

e El 87,50% de estos odontologos
creen que Si se puede aplicar esta “estra-
tegia” en su actividad.

e Un 3,13% de los odontélogos no
sabe si podria aplicarlo.

e El 9,38% considera que NO puede
aplicar esta estrategia (uno de ellos expli-
ca que la razén es el “poco tiempo” para
atender a sus pacientes en la actividad
publica).

CONCLUSION

El mundo de la comunicacién NO VER-
BAL merece ser explorado e incorporado
a la consulta odontolégica. La Musica,
dentro de este lenguaje No Verbal, es
una herramienta que acorta distancias y

modifica nuestra sensibilidad y compor-
tamiento (1, 2,3,4).

Serfa un gran error pensar que se trata de
“recetas” a seguir, por ejemplo decir “el
sonido del violoncello es desfavorable y el
sonido del agua es favorable”. No hay
que olvidar que los sonidos no tienen la
misma influencia en todas las personas.
De eso justamente se trata el Principio de
Identidad Sonora (ISO) y en él nos apoya-
mos para proponer la busqueda de la
musica o los sonidos adecuados para
cada caso.

En la creacion del vinculo odontélogo/
paciente, priorizando siempre al pacien-
te, deben ser tenidas en cuenta las
necesidades del odontdélogo.

Es posible encontrar para cada “odon-
télogo-paciente” un ambiente sonoro-
musical que genere bienestar y seguri-
dad para dar espacio a la expresion vy
establecer un vinculo de confianza (2).
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