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RESUMEN

La depresion es la primera causa mundial de discapacidad. El objetivo de este trabajo consistié en evaluar literatura cien-
tifica mas reciente para determinar el efecto de las intervenciones basadas en el canto en grupo sobre la sintomatologia
depresiva. Se realizd una revision sistematica de la bibliografia de los Gltimos 5 afios por medio de blsquedas en seis bases
de datos (Medline, PubMed, Cinahl, Scopus, Web of Science y Psycinfo). El canto en grupo presenté resultados positivos
en aquellos ensayos clinicos con una muestra con sintomatologia depresiva mas grave. El efecto del canto sobre la salud
mental debe seguir investigandose.
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EFFECT OF GROUP SINGING ON DEPRESSIVE
SYMPTOMATOLOGY

ABSTRACT

Depression is the world’s leading cause of disability. The aim of this study was to evaluate the most recent scientific litera-
ture to determine the effect of interventions based on group singing on depressive symptomatology. A systematic review
of the literature of the last 5 years was carried out by searching six databases (Medline, PubMed, Cinahl, Scopus, Web
of Science and Psycinfo). Group singing presented positive results in those clinical trials with a sample with more severe
depressive symptomatology. The effect of singing on mental health should be further investigated.

Key words: Depression, depressive symptoms, singing, group singing, music therapy
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INTRODUCCION

La depresion se caracteriza por que la persona experi-
menta un estado de &nimo decaido (tristeza, irritabilidad,
sensacion de vacio) o una pérdida del disfrute o del inte-
rés en actividades durante al menos dos semanas (1,2).
En base a los datos de la Encuesta Europea de Salud de
2020 (3) el 12,7% de la poblacion adulta espafiola pre-
sentd sintomatologia depresiva de distinta gravedad. La
frecuencia de estos sintomas fue practicamente el doble
en mujeres (16,32%) que en hombres (8,94%). Destaca
que la depresion se considera la primera causa mundial
de discapacidad (1).

La actual crisis provocada por la pandemia mundial de
Covid-19 ha impactado en la salud mental de la pobla-
cion de todas las edades (4), debido a multiples factores
relacionados con las situaciones y emociones experimen-
tadas, asi como los cambios “obligados” en el estilo de
vida generalmente vinculados con mayor sedentarismo y
aislamiento social. Tras esta situacion, que ha atravesado
el planeta, la incertidumbre y el miedo parecen haberse
instalado, de alguna manera, como marco de referencia
global (5).

El abordaje habitual de esta patologia tiene como base el
tratamiento farmacoldgico y la psicoterapia, acompafiados
generalmente de cambios en el estilo de vida del paciente
(6). Ademas del tratamiento farmacoldgico se plantean co-
adyuvantes como los relacionados con la medicina natu-
rista, como extracto hidroalcdlico de plantas (7). Ademas,
la mUsica con finalidad terapéutica (musicoterapia) se
ha utilizado ampliamente para reducir el estrés, mejorar
el bienestar de los pacientes y disminuir sintomatologia
aversiva en diferentes patologias (8-10).

Recientemente se ha utilizado la musicoterapia en dife-
rentes situaciones: pacientes con cancer (11,12), bebés
prematuros y sus cuidadores (13), cuidados paliativos
(14), sintomas relacionados con la menopausia (15),
sujetos con hipertension (16) o sujetos sometidos a una
artroplastia de rodilla (17).

Teniendo en cuenta que la musica ha presentado efectos
positivos en la esfera psicolégica (18,19), el objetivo de
la presente revision fue evaluar literatura cientifica mas
reciente para determinar el efecto especifico de las inter-
venciones basadas en el canto en grupo sobre la sintoma-
tologia depresiva.

MATERIAL Y METODO

Para tratar de responder al objetivo propuesto en esta
revision sistematica, se llevaron a cabo busquedas de in-
formacion a lo largo de 2022 (Ultima busqueda realizada
en septiembre de 2022) en las bases de datos Medline,
Cinahl, Scopus, Web of Science (WOS), Psycinfo y en el
buscador PubMed. La busqueda se restringio a los ensa-
yos clinicos aleatorizados (ECAs) realizados en los ulti-
mos 5 afios con el objetivo de analizar los estudios més
recientes.

Se utilizaron 2 ecuaciones de busqueda, con los términos
MeSH “depression” o “depressive symptoms” y “singing”,
utilizando el operador booleano AND, del modo en que se
recoge en la Tabla I.

En la Tabla Il se enumeran los criterios aplicados, tanto de
inclusién como de exclusion, que finalizaron con la obten-
cion de diez estudios del tipo ECA sobre los que se llevé a
cabo esta revision sistematica.

Tabla I. Ecuaciones de busqueda

Base de datos Ecuacion de busqueda
Medline (MH “Depression”) AND (MH “Singing”)
“depressive symptoms” AND (MH “Singing”)
Cinahl (MH “Depression”) AND (MH “Singing”)
“depressive symptoms” AND (MH “Singing”)
Scopus (TITLE-ABS-KEY [depression] AND TITLE-ABS-KEY [singing])
P (TITLE-ABS-KEY [depressive AND symptoms] AND TITLE-ABS-KEY [singing])
Wos depression (All Fields) AND singing (Al fields)
depressive symptoms (All Fields) AND singing (All fields)
n depression (All Fields) AND singing (All fields)
e (depressive symptoms) AND singing
PubMed depression (All Fields) AND singing (All fields)
(depressive symptoms) AND (singing)

Cinhal: Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature; MH: Medical Heading; WOS: Web of Science.
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Tabla II. Criterios de inclusidn/exclusion

Criterios de inclusion

Criterios de exclusion

Publicados entre 2017 y 2022
Tipo de estudio: ensayo clinico aleatorizado

No acceso al texto completo

Intervencion propuesta no centrada en el canto

Sin medicion o escala cuantitativa asociada a los sintomas
de depresion

Para evaluar la calidad metodolégica de los articulos que
finalmente fueron seleccionados se utilizd la escala PE-
Dro (20) y se evalud el riesgo de sesgo presente en los
distintos ECAs a través de la herramienta propuesta por la
Colaboracién Cochrane (21).

RESULTADOS

El proceso llevado a cabo para la obtencion de los estu-
dios validos para esta revision se detalla en el siguiente
diagrama de flujo, elaborado bajo las directrices de la de-
claracion PRISMA 2020 (22).

Figura 1. Diagrama de flujo de los estudios.
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Inicialmente se obtuvieron 1.043 resultados en las 6 bases
de datos consultadas. Tras la aplicacién de los criterios de
inclusion quedaron un total de 273 publicaciones que, tras
la eliminacion de las 102 que se encontraban duplicadas,
se analizaron de forma individualizada 171 estudios.

Como se muestra en la figura 1 de los 171 registros exa-
minados, se eliminaron inicialmente aquellos en los que el
tema no tenia relacion con el topico a estudiar 0 no eran

ECAs. Finalmente se incluyeron 10 articulos que cumplie-
ron los criterios de elegibilidad.

En la Tabla Ill se resumen los datos principales de los
ECAs analizados. Los estudios se presentaron para su
analisis en el siguiente orden: depresion perinatal en
mujeres (n=3), pacientes con diagndsticos principales de
EPOC (n=2), demencia (n=2), Parkinson (n=1), dolor cro-
nico (n=1) y adultos mayores (n=1).

Tabla lll. Caracteristicas de los ECA analizados

Autores Objetivo del estudio Intervencion Duracion intervencion
Aio Escala utilizada Tiempo mediciones

Fancourt 134 mujeres en periodo  Evaluar si un programa
y Perkins  postparto con posible comunitario de canto puede
(23) depresion reducir los sintomas de [a depresion
2018 Ol canto: 48 zlnplzit ;10 semanas posteriores
Gl juego creativo: 42
GC: 44 EPDS
Wulffet | 120 mujeres, en el Investigar el impacto de una
al.(24) periodo postparto intervencion basada en el canto
i en grupo, practicando canto de la
2021 g:;';-591 madre al bebé en los tres primeros
-6 meses después del nacimiento en
los sintomas depresivos de la madre
EPDS
Wulff 172 mujeres Evaluar sila musica ylo el canto
etal. (25)  embarazadas prenatal puede mejorar el bienestar
21 Gleanto:59 tela gestte
Gl misica: 64 EPDS
GC: 49
Liu et 60 personas con Explorar los efectos de cantar en
al.(26) diagndstico de EPOC | grupo como terapia en los sinfomas
2019 clinicamente estable de depresion y calidad de vida en
6130 pacientes con EPOC estable
GC: 30 HADS-D
Kaasgaard 270 personas con Investigar SLH como alternativa
etal(27)  diagnosticode EPOC al entrenamiento convencional
& del sercicio fis
e GISLH) 145 a través del ejercicio fisico,

-§

GC(PEXT): 125

estudiando la variable depresion

HADS-D

Gl canto: escuchar canciones en directo, 60°sesion
aprenderlas y cantarlas con sus bebés y 1 slsemanal
reflexionar en grupo aspectos de la maternidad

10 semanas
Gl juego creativo: juego sensorial con los 10: i
bebés, hacer manualidades y juegos variados | 1o MO

T1: semana 6
GC: cuidados estandar T2: semana 10
Gl: 15" de introduccion acerca de la importancia | 60" sesion
de la musica en el bienestar y 45" de canciones

10 semanas

y juegos de interaccion con los bebés, tanto del
repertorio ofrecido por el equipo como elegidas
por las mamas. Repefir como rutina diaria en
domicilio

T0: 1-3 dias postparto
T1: 2 semanas tras T0
T2: 12 semanas tras T0

GC: cuidados estandar

Gl canto: cantaron nanas y canciones infantiles, - 30" sesion
acompafiadas por una guitarra en directo. 1 slsemanal
También rutina de 10-15"al dia, en domicilio,

6 semanas

hasta el parto

Gl misica: relajacion escuchando mdsica y T0: semana 30

explicacion para hacerlo en casa 10-15" al dia de gestacion

hasta el parto T semana %
de gestacion

GC: cuidados estandar

Gl: cantar en grupo una vez a la semana y 60" sesion

educacion en rutinas de salud 1 slsemanal

GC: educacion en rutinas de salud 24 semanas

TO0: inicio estudio
T1: semana 4
T2: semana 12
T3: semana 24

GI: 20" de calentamiento fisico, 20" de 90" sesion
calentamiento vocal, 40" de canto, 10" de vuelta 2 ss/semanales
alacalma

10 semanas

GC: 20" de calentamiento fisico, 60" de

entrenamiento fisico, 10" de vuelta a la calma 10: 2 semanas pre-estudio

T1: 2 semanas post-estudio
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Muestra Objetivo del estudio Intervencion Duracion intervencion
Escala utilizada Tiempo mediciones
Ponganet | 59 personas con Determinar la eficacia de una Gl canto: ensayar 4 canciones elegidas por 120" sesion
al. (28) diagnéstico de intervencion basada en cantaren | ellos para, al finalizar las 12 semanas, dar 15/ semanal
Alzheimer en fase grupo respecto a ofra basadaen | un concierto junto con otro coro de jovenes
7 moderada sesiones de pintura, enrelacion | cantantes 12 semanas
Gl canto: 31 Z(I)znhleiri:?ee; lg;: ;chelgg:s o GC pintura: se les mostraba pinturas T0:nicio estuio
. . } T1: semana 12
GC pintura: 28 de pintores profesionales para entablar
6DS conversacion sobre elo; enla sequnda parte de | 12+ Semenate -
[a sesion, pintar sobre un tema predeterminado (1 mes ras [a ifim sesion)
Bakeretal. 318 personas con Determinar si la musicoterapiaen  GI(GMT): canto de un tema conocido porlos Gl (GMT o RCS): 45",
(29) diagnostico de demencia  grupo y/o el canto coral recreativo  participantes, estimulacion de los recuerdos 2 s5/12 semanas
y sintomas depresivos,  son mas efectivos que los cuidados  a través de la miisica e improvisacion con 15/ 12 semanas
2022 ubicados en 20 unidades ' estandar para reducir sintomas instrumentos de percusion y movimiento
de cuidados depresivos Gl (GMT y RCS)
GI(RCS): calentamiento fisico, vocal y canto 45" sesion,
GI(GMT): 77 MADRS de canciones conocidas por los participantes. 4 ss/12 semanas
GI(RCS): 82 Actividad dirigida a fomentar la conexion, el 2 55/12 semanas
GI (GMT+RCS): 79 bienestar emocional y la diversion
GC: 80 _ ; o 6 meses
GC: cuidados estandar y participacion en - .
actividades lidicas habituales T0:nicio estuio
T1: 3 meses
T2: 6 meses
T3: 12 meses
Tamplinet | 75 personas con Analizar los efectos del canto Gl: 30" de calentamiento vocal, 60" de canto Gl: 120", en 2 formatos:
al. (30) diagnostico de en grupo en el bienestar de las con atencion a la respiracion y la intensidad del | 1 s/semanal o
Parkinson (P) y 44 personas con enfermedad de esfuerzo vocal y 30 de relacion libre 1 s/mensual
2020 cuidadores (C) Parkinson y sus cuidadores . GC: no conocido
GC: grupos semanales de baile, pintura o
Parkinson: DASS-21-D taichi, 0 grupos mensuales de apoyo con un 12 meses
Gl: 47/GC: 28 componente de socializacion similar . '
T0: inicio estudio
Cuidadores: T1: 3 meses
GI: 25/GC: 19 T2: 12 meses
Lowetal. | 43 personas condolor  Determinarla factibilidad y los GI (VMT): trabajo de respiracion, tono, tarareo, 90" sesion
(31) cronico al menos durante | efectos preliminares de un proyecto | sensaciones somaticas, improvisacion musical 1 sfsemanal
los 3 Ultimos meses de musica vocal (VMT) en el vocal -incluyendo instrumentos de percusion-,
A ) tratamiento del dolor crdnico. psicoeducacion acerca de los beneficios de la e
cleciy .22 Entre las variables estudiadas se  misica en los procesos de dolor cronico. Al final ' T0: inicio estudio
GC (WLC: 21 encuentra la depresion se cantaba una cancion propuesta porunode  T4: semana 12
PROMIS SF-4a |os participantes en el grupo
GC (WLC): cuidados habituales
Costa 149 personas con Examinar los efectos a corto y largo | Gl: ejercicios de relacion, calentamiento 120" sesion
Galinha et | edades entre 60y 95 plazo de un programa de canto en | vocal, ejercicios de técnica vocal, ensayo del | 2 ss/semanales
al. (32) afios grupo en la depresion percibida en | repertorio (elegido por el equipo y los pacientes)
dultos mayores un descanso de aproximadamente 20" para 17 semanas
MW 6LTs addlos ey st soran P o
e (WLC): 7 DASS-21-D interaccion Y soclalizacion T0: inicio estudio

T1: 17 semanas (4 meses)
T2: 6 meses tras T1 (solo el Gl)

C: cuidadores; DASS-D: The Depression, Anxiety and Stress Scale; EPDS: Edinburgh Postnatal Depression Scale; EPOC:
enfermedad pulmonar obstructiva crénica; GC: grupo control; GDS: Geriatric Depression Scale; Gl: grupo intervencion; GMT:
Group music therapy; GxT: grupo por tiempo; HADS-D: Hospital Anxiety and Depression Scale, depression subscale; MADRS:
Montgomery-Asberg Depression Rating Scale; P: pacientes; PEXT: Physical Exercise Training; PROMIS SF-4: Patient Repor-
ted Outcomes Measurement Information System (depresion); RCS: Recreational choir singing; SLH: Singing for Lung Health; s/
ss: sesion/sesiones; VMT: Vocal Music Therapy; WLC: Waitlist control
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Los dos primeros estudios se llevaron a cabo con mujeres
en el periodo postparto. En el estudio de Fancourt y Per-
kins (23), el analisis de los resultados se hizo separando
los datos en dos grupos, segln la puntuacion de las muje-
res en la escala de depresion utilizada (EPDS(33)210: sin-
tomas depresivos; EPDS=13: depresién severa). Los sin-
tomas de depresion mejoraron de forma relevante en los 3
grupos a lo largo del estudio. La mejoria fue mas rapida en
el caso de las mujeres que presentaban depresion severa.
Se hicieron mediciones sobre este grupo especificamente y
se vio que principalmente mejoraban las participantes en el
grupo de canto y sobre todo en el periodo de tiempo desde
T0aT1 (p=0,024), pero la diferencia se iba haciendo menor
a medida que pasaba el tiempo hasta que en T2 dejaba
de ser significativa (p=0,76). Se encontrd que el grupo de
canto fue el que mas rapidamente mostré mejoria respecto
al grupo control (p=0.029), mientras que no habia diferencia
en la velocidad de recuperacion respecto al grupo de juego
(p=0,17). Entre el grupo de juego y el grupo control no se
apreciaron diferencias significativas en cuanto a la veloci-
dad de recuperacion (p=0.99).

En el estudio de Wulf et al. (24), los resultados para la
variable depresién mostraron mejoria tanto en el Gl de
canto como en el GC (cuidados estandar) a lo largo del
tiempo, sin cambios significativos en relacion a pertenecer
al grupo de canto, ni tampoco lo fue la diferencia entre los
grupos a lo largo del tiempo.

El segundo estudio de Wulff et al. (25) se traté de comparar
la influencia del canto activo durante el embarazo con la
escucha pasiva de musica, en cuanto a distintas variables
asociadas al bienestar materno, entre ellas la depresion.
Los resultados mostraron que la puntuacion para la EPDS
no tuvo diferencias significativas en las mediciones puntua-
les en T1 para ningun grupo. Tampoco se encontro efecto
principal significativo en las variaciones entre el principio y
el final de la intervencion, para ninguno de los grupos ni
respecto al factor de interaccion de grupo por tiempo.

En cuanto a los estudios llevados a cabo sobre el trata-
miento de la depresion en pacientes con EPOC se obser-
v que las puntuaciones mostraron diferencias significati-
vas entre los grupos a lo largo del tiempo: mientras que en
el GC las puntuaciones fueron relativamente estables, el
grupo de canto exhibio una recuperacion significativa a lo
largo del tratamiento (26). En el estudio mas reciente, de
Kaasgaard et al. (27), la mejoria encontrada en los valo-
res del grupo que recibié el tratamiento basado en el canto
fue muy discreta en términos absolutos, y la variacion en-
tre los grupos a lo largo del tiempo no resulté significativa.
En el estudio de Pongan et al. (28) los principales sinto-
mas depresivos, evaluados con la escala GDS, mejoraron
significativamente a lo largo del tiempo solamente en los
pacientes diagnosticados con Alzheimer que participaron
en el grupo de pintura, mientras que esto no se observo
en los pacientes que participaron en el grupo de canto.

d

En el estudio de Baker et al. (29) en personas con diag-
nostico de demencia y sintomas depresivos se trataba de
delimitar si el resultado en los grupos que cantaron en
coro era superior al de los grupos que no lo hacian. El
analisis de los resultados, medidos con la escala MADRS,
mostrd que los resultados positivos en el grupo de coro
fueron superiores respecto a los resultados del grupo de
musicoterapia en todas las medidas realizadas, tanto a los
3 como a los 6 y 12 meses. El grupo de musicoterapia no
fue superior a quienes no recibieron musicoterapia.
Tamplin et al. (30) aplicaron el programa interdisciplinar
ParkinSong, tanto en personas diagnosticadas de Parkin-
son (de media a moderada severidad) como en sus cuida-
dores. En el caso de los participantes con diagnéstico de
Parkinson, los valores en depresién mejoraron a lo largo
del tiempo para el grupo de canto semanal. Por el contra-
rio, se empeoro en el grupo control. Sin embargo, segun el
analisis de datos proporcionado por los autores, los valores
resultantes de la interaccidon grupo por tiempo no fueron
significativos. En el caso de los cuidadores, por el contrario,
si hubo un efecto significativo de la interaccién grupo por
tiempo y la mejoria fue mas evidente también en los que
acudieron a los grupos de canto de periodicidad semanal.
En el estudio de Low et al. (31) se utilizaron entrevistas
semiestructuradas a los participantes que presentaban
dolor cronico. Se encontré un gran efecto del tratamiento
de canto particularmente para la depresién, al comparar
los valores al inicio con los valores al final del tratamiento
evaluada en la escala PROMIS SF-42 (34). Estos valores
se vieron refrendados con los datos cualitativos recaba-
dos en las entrevistas, en las que los participantes refleja-
ron que el grupo de canto les reportaba mucha alegria y
les servia de apoyo en sus procesos.

Por Ultimo, Galinha et al. (32) se propusieron investigar los
efectos (a corto y largo plazo) de un programa de canto en
grupo (Sing4Health) en la depresion percibida por adultos
mayores. Los resultados de este estudio sugieren que la
actividad de canto en grupo para mayores contribuye a miti-
gar mas los problemas de salud fisica percibida en compa-
racion con el GC, no siendo asi en lo referente a depresion,
estrés y ansiedad. Utilizaron la escala DASS-21-D.

En lo que respecta a la calidad metodoldgica de los ECAs,
los resultados de la escala PEDro (Tabla IV) mostraron
que la mitad de los estudios tuvo una buena calidad (27-
29,31,32), mientras que la otra mitad se corresponderia
con una calidad media (23-26,30).

En cuanto a los riesgos de sesgo (Tabla V), el alto riesgo
de sesgo de realizacion en todos los estudios fue cohe-
rente con los datos obtenidos en la escala PEDro para los
criterios 5, 6 y 7, que recogieron la falta de cegamiento en
todos los participantes, terapeutas y la mitad de los eva-
luadores. Por otra parte, el bajo sesgo de informes que se
encontré en todos los estudios fue acorde con lo indicado
en los criterios 10 y 11 de PEDro.

2023; Vol. 17 - N° 2 - MEDICINA NATURISTA
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Tabla IV. Escala PEDro, de calidad metodoldgica

Fancourt | Wulff | Wulff | Liu | Kaasgaard | Pongan | Baker | Tamplin | Low | Galinha
y Perkins | etal. | etal. | etal. b L . .
(23) (24) | (25) | (26) : .

1 1 1

1. Los criterios de eleccion fueron
especificados

2. Los sujetos fueron asignados al azar 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1
a los grupos

3. La asignacion fue oculta 0 0 0 0 1 1 1 0 1 0

4. Los grupos fueron similares al inicio 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

en relacion a los indicadores de
prondstico mas importantes

5. Todos los sujetos fueron cegados 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
6. Todos los terapeutas que 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
administraron la terapia fueron
cegados
7. Todos los evaluadores que midieron 0 0 0 0 1 1 1 0 1 1
al menos un resultado clave fueron
cegados
8. Las medidas de al menos uno de los 1 1 0 1 0 0 0 1 0 0

resultados clave fueron obtenidas
de mas del 85% de los sujetos
inicialmente asignados a los grupos
9. Se presentaron resultados de todos 0 0 0 0 1 1 1 0 0 1
los sujetos que recibieron tratamiento
o fueron asignados al grupo control
0, cuando esto no pudo ser, los datos
para al menos un resultado clave
fueron analizados por intencion de
tratar
10. Los resultados de comparaciones 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
estadisticas entre grupos fueron
informados para al menos un
resultado clave

11. El estudio proporciona medidas 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
puntuales y de variabilidad para al
menos un resultado clave

Total Escala PEDro 5/10 510 | 4/10 @ 510 710 710 | 710 4110 | 6/10 = 6/10

Tabla V. Riesgo de sesgos segun la Colaboracién Cochrane

Fancourt | Wulff | Wulff| Liu | Kaasgaard | Pongan | Baker | Tamplin | Low | Galinha

y Perkins | etal. | etal. |etal. | etal.(27) . . .| etal
(25) | (26) (32)
Generacion secuencia aleatoria Bajo  Bajo Bajo Bajo Bajo Bajo Bajo Alto Bajo Bajo = Sesgode
Ocultamiento secuencia Alto Alto | Alto | Alto Bajo Bajo | Bajo = Alto  Bajo Alo seleccion
aleatorizacion
Enmascaramiento de Alto Alto = Alto = Alto Alto Alto  Alto  Alto  Alto = Alto  Sesgode
investigadores, personal realizacion

implicado o participantes
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Fancourt Wulff | Liu
y Perkins EINEED
(23) (25) | (26)
Enmascaramiento de la Alto Alto | Alto | Alto
evaluacion o medida de los
resultados
Datos de los resultados Bajo  Bajo Alto Bajo
incompletos
Descripcion selectiva de los Poco | Bajo  Bajo | Bajo
resultados claro
DISCUSION

La gran heterogeneidad de los articulos incluidos en esta
revision ha determinado cierta complejidad a la hora de
su andlisis, por presentar muy variadas formas de llevar a
cabo las actuaciones en los grupos de intervencién (aun-
que todas ellas basadas en el canto grupal), asi como
de plantear los distintos grupo control, la duracion y los
tiempos de medicién de las intervenciones, las escalas
utilizadas y, principalmente, las muestras de poblacién en
cada ECA.

Con respecto a la calidad metodoldgica, en vez de utilizar
esta escala como un resultado numérico, se recomienda
interpretar uno a uno sus items (35). Los criterios de ca-
lidad que no se cumplen se encuentran repartidos entre
los items que evaluan la validez interna de los estudios
(criterios 2 @ 9). Sin embargo, la validez externa (criterio 1)
y la obtencion de informacion estadistica suficiente para
la interpretacion de los resultados (criterios 10 y 11) se
cumplen en todos los casos.

La depresion perinatal es una de las principales com-
plicaciones que se presentan en mujeres embarazadas
(36). El estudio de Fancourt y Perkins (23) parece ser el
primero en evaluar especificamente una actividad de can-
to grupal en mujeres recién paridas, aunque se habian
encontrado efectos positivos tanto en la ansiedad como
en la depresion postparto a través del tratamiento basado
en musicoterapia (37). En el estudio Fancourt y Perkins
(23), el hecho de no encontrar diferencias significativas
entre el grupo de juego y el GC, indicaria que el grupo de
juego no fue suficiente en si mismo para mejorar la de-
presion, mientras que habria caracteristicas especificas
(38) del grupo de canto que serian claves para explicar la
mejoria encontrada. El estudio de Wulf et al. (24) parece
ir en el sentido contrario, al no encontrar evidencia de que
la mejoria experimentada a lo largo del tiempo se pueda
atribuir a la participacion en el grupo de canto. Por otra
parte, cuando la intervencion se hizo sobre mujeres em-
barazadas, en el caso de Wulff et al. (25) los resultados
obtenidos tampoco mostraron el beneficio esperado.

En ambos estudios de Wulff et al. (24,25) es importante
sefialar algunas limitaciones que podrian haber influido

-§

Kaasgaard | Pongan | Baker | Tamplin Galinha
etal.(27) etal.
(32)
Bajo Bajo | Bajo | Alto | Bajo Bajo = Sesgode
deteccion
Alto Ato  Alto  Bajo Alto Ao  Sesgode
desgaste
Bajo Bajo | Bajo = Bajo | Bajo Bajo = Sesgode
informes

en los resultados obtenidos. Todas las mujeres partian de
una puntuacién en EPDS muy baja, con una media alre-
dedor de los 5 puntos, con lo cual estarian muy lejanas del
diagnostico de depresion. En ese sentido, con una pers-
pectiva mas amplia, los resultados podrian ser coherentes
con los encontrados en Fancourt y Perkins (23), donde
la mejoria consistente a lo largo del tiempo se encontro
especificamente en los grupos de canto de las mujeres
que en inicio mostraban depresion severa (EPDS=13) y
no cuando los sintomas eran mas leves. Otro aspecto a
tener en cuenta seria la gran variacion en la cantidad de
sesiones de tratamiento a la que acudieron las mujeres
con sus bebés: mientras que en Fancourt y Perkins (23) la
media fue de 8 sesiones, a lo largo de 10 semanas, en los
estudios de Wulff et al. (24,25) este valor fue de 2 (a lo lar-
go de 10 o de 6 semanas, respectivamente). La asistencia
a las sesiones en grupo se convirtié en estos estudios en
un breve aprendizaje para cantar luego en casa con los
bebés desdibujando, de alguna manera, el tratamiento
consistente en sesiones de canto coral.

En relacion a la depresion perinatal, se podria inferir que
son evidentes los efectos inmediatos de las sesiones de
canto en grupo en cuanto a la mejoria del bienestar ma-
terno, pero los efectos positivos a largo plazo parecen re-
levantes cuando se parte de mujeres con sintomas depre-
sivos mas elevados, mientras que no se pueden asegurar
en mujeres cuya sintomatologia no es compatible con un
diagndstico de depresion, ni cuando el nimero de sesio-
nes atendidas es muy bajo.

Actualmente, hay estudios en marcha muy interesantes
(39,40) que continuan investigando los grupos de canto
como alternativa de tratamiento de la depresion postparto.
También se esta realizando alguna experiencia online en
el mismo sentido (41), en respuesta a las situaciones de
aislamiento vividas durante la pandemia de Covid-19.

Se estima que aproximadamente el 33% de los pacientes
con EPOC presentan comorbilidad en términos de ansie-
dad y depresion (42). Los resultados en los dos experi-
mentos analizados para esta poblacién fueron dispares.
El estudio de Liu et al. (26) evidencio, por primera vez, el
efecto beneficioso de los grupos de canto en la depresion
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de pacientes diagnosticados de EPOC. En el estudio de
Kaasgaard et al. (27), sin embargo, no se pudo demos-
trar que el canto en grupo fuese mejor. Ambos estudios
difieren mucho en cuanto al tamafio de la muestra, las
caracteristicas de las sesiones de tratamiento, su pe-
riodicidad y también la duracion total de la intervencion,
siendo bastante més corta en Kaasgaard et al. (27). Los
resultados obtenidos en este Ultimo, parecen en linea con
revisiones recientemente publicadas respecto al progra-
ma especifico de “Singing for lung health’ (SLH) (43), al
que todavia se atribuye un esfuerzo investigador reducido
y, en muchos casos, de mala calidad.

En pacientes con patologia respiratoria se han encontrado
resultados positivos en la mejora de la ansiedad (44,45) a
través del canto, pero no en la depresién. La revision sis-
tematica llevada a cabo por Gordon et al. (46) recoge los
beneficios clinicos especificos en relacién a los sintomas
depresivos en los programas de rehabilitacion pulmonar,
pero no se ha encontrado evidencia sélida acerca de los
beneficios del canto grupal, mas alla de los resultados po-
sitivos obtenidos por Liu et al. (26), que animarian a seguir
estudiando en esta linea, con muestras mas amplias y se-
guimiento a largo plazo.

Actualmente se esta llevando a cabo un estudio online
para evaluar los beneficios de la participacion en grupos
de canto (47), en el que se va a valorar la evolucién de
los sintomas depresivos en pacientes con EPOC, entre
otras variables.

En las etapas tempranas de la demencia, el deterioro cog-
nitivo esta a menudo acompafiado por trastornos del estado
de &nimo (48). En el caso de pacientes con diagnéstico de
Alzheimer, los beneficios especificos del grupo de pintura
respecto al de canto en grupo revelados en el estudio de
Pongan et al. (28) podrian deberse al diferente plantea-
miento de las sesiones: mientras el grupo de canto se llevo
a cabo en un formato de sesion més estructurado y rigido,
el de pintura tuvo una metodologia mas creativa. Por ofra
parte, los pacientes con sintomas depresivos tienden a ser
mas introvertidos y la actividad de pintura pudo resultarles
méas comoda y menos exigente en ese sentido.

En el ensayo clinico de Baker et al. (29) los pacientes pre-
sentaban, ademas del diagndstico de demencia, sintoma-
tologia depresiva previa a la intervencion. Mientras que en
el estudio de Sarkamd (49) si se encontraron beneficios
del canto en grupo en comparacion con la musicoterapia
pasiva. Por otra parte, Sarkamé et al. (50) indican que el
impacto de las actividades musicales basadas en el can-
to activo muestra prometedores efectos en el estado del
animo en personas con diagnostico de demencia. Se han
encontrado estudios en marcha actualmente en esta di-
reccion sobre poblacion en riesgo de Alzheimer (51).

La enfermedad de Parkinson también cursa en muchas
ocasiones con sintomas de depresion (52). En el estu-
dio de Tamplin et al. (30) las mejorias observadas en los
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grupos de canto semanal solo pueden considerarse esta-
disticamente significativas en el caso de los cuidadores,
mientras que en los enfermos de Parkinson no se pudo
asegurar que dicha mejoria era debida a la participacion
en el proyecto coral.

Irons et al. (53) han llevado a cabo recientemente un estu-
dio en el que validan la hipdtesis de que cantar en grupo
mejora la calidad de vida de los adultos mayores con este
diagnastico.

El dolor crénico es, en muchas ocasiones, un diagnostico
muy difuso que proporciona mucho sufrimiento (54). En
ese sentido, en el articulo de Meda et al. (55) se revisa el
dolor crénico y como se interrelaciona con la depresion.
De cara a nuestra revision y a los resultados positivos ob-
tenidos en el ECA llevado a cabo por Low et al. (31), se
pueden observar articulos que apuntan en la misma direc-
cion (56,57) respecto a las terapias basadas en el canto.
El canto se puede considerar una forma de empoderar a
las personas para tomar parte activa en el manejo de su
dolor, en lugar de sentirse victimizadas por éste y supe-
ditadas a estrategias pasivas y con efectos secundarios,
como tomar medicacion.

Para finalizar, Galinha et al. (32) no observaron relacion
directa entre participar en un coro y la mejoria en los
sintomas de depresion, en la misma linea que algunos
estudios anteriores (58,59). Por otra parte, también se ha
encontrado evidencia en la direccién de la mejora en la
salud mental en esta poblacion al participar en grupos de
canto (60).

En las bases de datos consultadas (acotadas al periodo
2017-2022) no se ha encontrado ningiin ECA en el que el
criterio de inclusion de los participantes fuese la depresion
como diagnostico principal. En todos los estudios analiza-
dos aparecen los valores de medidas de la sintomatologia
depresiva tomadas a través de diferentes escalas, pero
unidas siempre a una situacion vital especifica (embarazo,
postparto, adultos mayores de 60 afios) o de enfermedad
(EPOC, Alzheimer o demencia, Parkinson, dolor crénico).
Estos datos ponen en manifiesto un posible déficit de in-
vestigacion sobre la salud mental de forma independiente
a otras circunstancias.

Finalmente, ademas de los ECAs incluidos en la presen-
te revision, se han publicado diversos estudios (61-67)
que observan efectos beneficiosos del canto en grupo
en relacion al bienestar y la depresion. Debido a ello se
puede considerar que es una tematica que debe seguir
investigandose por el posible impacto positivo que pueda
acarrear a la sociedad.

CONCLUSIONES
En términos generales, el canto en grupo tiene un efecto

positivo sobre la sintomatologia depresiva evaluada por
medio de diferentes escalas relacionadas con la salud
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mental. Sin embargo, lo estudios incluidos en esta revi-
sion no permiten determinar que el canto en grupo sea
una alternativa mas eficaz que otros abordajes para el
tratamiento de los sintomas depresivos.

Es necesario considerar que el efecto del canto en grupo
parece depender de la severidad de la sintomatologia de-
presiva. En los tres ensayos clinicos donde la depresion
era mas severa se obtuvieron resultados significativos con
el canto en grupo.

En personas que sufren sintomatologia depresiva el canto
coral se postula como un abordaje que despierta interés
clinico por sus caracteristicas. Ademas, considerando la
elevada incidencia de la depresion, asi como la discapa-
cidad asociada, resulta interesante continuar investigando
el efecto de abordajes no farmacoldgicos que pueden re-
portar beneficios a un grupo poblacional tan amplio.
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