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Capitulo I: INTRODUCCION Y METODOLOGIA

1.1 PUNTO DE PARTIDA

El impulso detras de esta investigacion surge del interés personal de la
investigadora por comprender el papel de las creaciones en el ambito de la clinica
musicoterapéutica, asi como su preocupacion por el enfoque predominante en los
dispositivos de musicoterapia en la actualidad.

Esta preocupacién ha surgido a partir de la experiencia en diversas practicas
clinicas durante la formacion en musicoterapia de la investigadora, donde se ha
observado una tendencia hacia la primacia de la escucha musical y el analisis
musical en los dispositivos clinicos. Estas observaciones practicas han llevado a
cuestionar el lugar que se otorga a la creacion artistica y su papel en este contexto,
motivando a explorar nuevas perspectivas tedricas, desde una posicion analitica,
para comprender mejor este fenémeno en la practica clinica.

Por tanto, esta investigacion se propone explorar el lugar que adquiere la
creacion de un sujeto en el contexto clinico, tomando conceptos del psicoanalisis
considerados centrales.

Entendemos al sujeto determinado por el significante y sus leyes, en
consecuencia, la produccion sonora del sujeto puede ser equiparada al discurso, ya
que ambos implican un trabajo psiquico que sigue las leyes del significante, tal
como sefiala Jacques Lacan. Destacamos que la produccion del sujeto esta
subordinada a la primacia del significante y sus mecanismos, como la metonimia y
la metafora. La creacion artistica se presenta aqui como un acto que introduce un
elemento significante nuevo, diferenciado del resto de la cadena de significantes.
Este elemento inédito nos conduce al campo de la metafora, donde se abre la

posibilidad de un nuevo trabajo psiquico y una nueva significacion.

1.2. PREGUNTAS DE INVESTIGACION

¢ Cual es la funcién de la creacion artistica dentro de un dispositivo clinico

musicoterapéutico, utilizando la Improvisacion Libre como recurso?



1.3. OBJETIVOS GENERALES Y ESPECIFICOS

OBJETIVOS GENERALES:
Indagar la funcién de la creacién artistica dentro de un dispositivo

musicoterapeéutico clinico con la utilizacion de la Improvisacion Libre como recurso.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:
1. Fundamentar la concepcion de sujeto.
2. Fundamentar el papel que desempefa la creacion artistica de un sujeto
dentro de un dispositivo clinico musicoterapéutico.
3. Justificar el uso de la Improvisacion Libre como recurso capaz de promover
un espacio en donde la creacion artistica pueda alojarse.
4. Caracterizar un dispositivo clinico musicoterapéutico que permita alojar al

sujeto y sus producciones.

1.4. HIPOTESIS DEL TRABAJO

Dentro de un dispositivo clinico musicoterapéutico, la utilizacion de la
Improvisacién Libre como recurso habilita un espacio para el despliegue de la
creacion artistica, haciendo aparecer un elemento significante que posibilita el

armado de un nuevo sintoma, a saber, una nueva metafora.

1.5. METODOLOGIA

La investigacion se llevara a cabo utilizando un razonamiento inductivo,
partiendo de las conceptualizaciones del psicoanalisis sobre las leyes del
significante para inferir la funcién de la creacién artistica dentro de un dispositivo
clinico musicoterapéutico. Este enfoque permitira formalizar los posibles efectos de
esta interpretacion, proporcionando una lectura novedosa de las producciones
sonoras del sujeto en un contexto clinico.

Se trata de una investigacion de tipo descriptiva, que detalla las
caracteristicas relevantes y especificas de la creacion artistica, asi como los
conceptos clave que permitiran desarrollar una comprension mas amplia al
entrecruzar dos campos: la Musicoterapia y el Psicoanalisis.

El estudio se abordara con un disefio no experimental, basado en la



sistematizaciéon de las variables. Esto implica organizar y contextualizarlas en su
entorno natural sin intervenir o influir directamente sobre ellas (Sampieri, 2014, p.
153). Ademas, se seleccionaran informantes clave, previamente elegidos, para
colaborar en la investigacion. Estos informantes seran tres musicoterapeutas y una
psicoanalista con conocimiento sobre los conceptos y nociones relevantes para el
estudio. El objetivo es enriquecer la escucha y la lectura musicoterapéutica,
comparando los aportes de los distintos informantes clave y la literatura teérica
relevante. Este enfoque garantizara una mayor rigurosidad en la interpretacion de
los datos y en las conclusiones alcanzadas.

La metodologia de obtencidn se basara en un enfoque no probabilistico
intencional, dado que no es factible obtener una muestra aleatoria basada en
probabilidades. En su lugar, el grupo muestral ha sido seleccionado
deliberadamente en funcién de criterios especificos y previamente definidos, con el
propésito de satisfacer los objetivos generales y especificos de esta investigacion.
De esta manera, la recoleccion y elaboracion de los datos sera de tipo cualitativo. La
recoleccion de datos se realizé por medio de entrevistas en un grupo muestral.

Los datos recopilados a partir de las entrevistas seran confrontados y
articulados, junto con un analisis e interpretacion detallados, integrando también los
aportes teoricos pertinentes. El objetivo es lograr una comprension exhaustiva de la

tematica investigada.

1.5.1 INSTRUMENTOS PARA OBTENCION DE DATOS

A partir del analisis bibliografico realizado para definir los conceptos clave y
con el objetivo de recopilar la informacion necesaria, hemos optado por utilizar
entrevistas semiestructuradas en un grupo muestral como método de recoleccion de
datos. Segun Wainstein et al. (2016), este enfoque proporciona la flexibilidad
necesaria para incluir preguntas adicionales que surjan durante el proceso,
permitiendo asi obtener informacion mas completa y profundizar en temas
especificos.

Ademas, Rodriguez Gémez et al. (1996) enfatizan el papel del entrevistado
como alguien que no simplemente responde a estimulos, sino que aporta su
comprension unica de la realidad. En este sentido, se establece "una comunicacion

de significados” (p. 171), donde tanto el informante como el entrevistador



contribuyen activamente a la construccion conjunta de significados sobre un tema
especifico.

La entrevista semiestructurada se basa en una guia de preguntas
predeterminada, aunque el entrevistador puede agregar preguntas adicionales o
ajustar el orden segun la dinamica de la conversacion. En este sentido, hemos
disefiado una guia de preguntas para llevar a cabo entrevistas semiestructuradas
con el fin de recopilar informacion. Posteriormente, los datos obtenidos seran
sometidos a un analisis e interpretacion cualitativos, lo que permitira una
comprension exhaustiva de los mismos.

Al concluir la entrevista, se brindara al entrevistado la oportunidad de
compartir cualquier comentario adicional o sugerencia que considere relevante y

qgue no haya sido abordado durante la entrevista.

Capitulo Il: MARCO TEORICO
En el proximo capitulo se presentaran conceptos clave que nos ayudaran a
comprender el papel central que desempena la creacion artistica en un entorno

clinico, desde la perspectiva del psicoanalisis.

2.1. ¢UN USUARIO O UN SUJETO?: REFLEXIONES SOBRE LA NOCION DE
SUJETO EN LA CLINICA

La musicoterapia se ha enfrentado a diversos desafios, entre ellos, la
cuestion de cdmo nombrar a la persona que participa en un dispositivo clinico
musicoterapéutico. A lo largo de la historia de la musicoterapia, se han empleado
varias formas de referirse a esta, desde paciente hasta otros como “cliente™,
‘usuario”, y "sujeto”. Esta diversidad de denominaciones refleja las diferentes
corrientes tedricas y enfoques practicos en la musicoterapia, pudiendo obtener
diversas formas de ver y escuchar lo que sucede dentro del contexto clinico, asi
como lo que produce el paciente.

La diferenciaciéon entre las diversas denominaciones utilizadas para referirse
a la persona en el contexto de la musicoterapia y “sujeto”, nos ofrece una entrada al
punto central de nuestra investigacion.

Como punto de partida, hablamos de sujeto. En términos generales y



tomando conceptos claves, un sujeto como un asunto y como efecto del
significante nos lleva a reconocer que su presencia en la clinica no se limita a la
presentacion de un problema y, en consecuencia, la solucion del mismo, sino que
nos invita adentrarnos en un proceso de indagacion y reflexion mas profundo.

Tomando las ideas de Lacan (1966), en sus escritos, quien conceptualiza de
modo puramente logico la teoria analitica, nos referimos al sujeto en términos de
significante.
¢ A qué nos referimos con esto? En un primer momento, el viviente es introducido en
el bafo del lenguaje al encontrarse con un “Otro” que actua como bateria y tesoro
de significantes. Para Lacan, el significante es preexistente al viviente, a la persona,
al individuo. Es decir, hay una bateria/tesoro de significantes que nos preexisten vy,
en esa busqueda de satisfacer la necesidad, el viviente se encuentra con la barrera
del lenguaje.

Por lo tanto, hablamos de sujeto entonces, como efecto del lenguaje, en otras
palabras, como efecto del significante donde antes no habia sujeto; Lacan lo
describe como el "cachorro humano’, “Delta", entre otros términos. Lo esencial es
entender que al hablar de sujeto estamos haciendo referencia al significante. El
sujeto ahora reside en el mundo del lenguaje y la necesidad esta perdida.

En este contexto, es esencial distinguir entre hablar de un "usuario" y de un
"sujeto". Al considerar al sujeto como tal, ingresamos al dominio del significante, que
se convierte en el elemento central que orienta nuestra practica clinica. Hablar de
"usuario" podria llevarnos a centrarnos principalmente en el problema que presenta,
y a tomar el significado del mismo en un primer plano, a saber, su sentido. Sin
embargo, al reconocer alli un "sujeto”, el elemento guia es el significante. Y es aqui
donde reside la cuestion fundamental.

Ahora bien, ;Qué entendemos por significante y significado? Comencemos
con una breve introduccion:

El concepto de significante, proveniente de la linguistica y reelaborado por
Lacan, ha sido uno de los fundamentos principales de su obra. A diferencia de la
linguistica convencional, donde existe una relacién entre un significante (S) y un
significado (s), en la teoria lacaniana, esta relacidon se presenta de manera distinta.
Aqui, el significante siempre se dirige a otro significante, no al significado en si

mismo.



