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Introduccion

La masica es una forma de arte que ha estado presente a lo largo de la historia, la cual ha sido
apreciada como una forma de expresion emocional y de comunicacion. A medida que la masica
se ha desarrollado, los musicos han enfrentado numerosos desafios para alcanzar la excelencia en
sus interpretaciones. Estos desafios no sélo son de indole técnica, sino también mental y
emocional. La busqueda de perfeccion y la presion de actuar frente a un publico puede generar
una serie de dificultades que impacten negativamente en el rendimiento y en el bienestar del
intérprete.

En este contexto, la psicologia del deporte ha emergido como una disciplina valiosa para
abordar estos desafios. Originalmente enfocada en mejorar el rendimiento de atletas de élite
mediante la optimizacion del bienestar psicolégico y fisico, la psicologia del deporte ha
comenzado a ser aplicada también en el ambito musical. Esta disciplina estudia como los
factores psicoldgicos influyen en el rendimiento y ofrece herramientas para manejar el estres, la
ansiedad y otros aspectos emocionales que afectan la ejecucién. La adaptacion de estas técnicas
al contexto musical es prometedora debido a las similitudes entre los desafios que enfrentan los
deportistas y los musicos, tales como la preparacion intensa, el rendimiento en condiciones de
presion y la autoevaluacion constante.

Uno de los problemas mas criticos que afectan a los musicos es la Ansiedad Escénica
Musical (en adelante AEM, forma comun de abreviar el término). Este fendmeno se manifiesta
como una respuesta emocional negativa que surge en situaciones de desempefio como recitales,
examenes o0 concursos. La AEM puede interferir significativamente en la calidad de la
interpretacion musical y en el bienestar del mdsico, provocando sintomas como nerviosismo,

temblores, sudoracion excesiva, falta de concentracidn, pensamientos negativos, entre otros. Las



causas de la AEM son multifacéticas e influyen factores como la falta de confianza en uno
mismo, la presién social y familiar, la busqueda de la perfeccidn, entre otros. Los efectos
negativos de la AEM pueden ser profundos, afectando desde la motivacion y la autoeficacia del
musico hasta el rendimiento y la persistencia en la practica musical.

La técnica “Centrar”, desarrollada por el psicélogo deportivo de alto rendimiento Don
Greene, ofrece un enfoque prometedor para abordar la AEM. La técnica “Centrar” s un proceso
estructurado de siete pasos que incluyen la respiracion profunda, la relajacion, la visualizacion
positiva y el establecimiento de objetivos claros. Esta técnica busca ayudar al intérprete a
enfocarse en el presente, reducir la tensién y la ansiedad, y mejorar su control emocional.
Aunque ha sido efectiva en el contexto deportivo, su aplicacion en la musica también muestra
potencial para ayudar a los masicos a manejar la ansiedad escénica y mejorar su rendimiento.

El presente estudio tiene como objetivo analizar la AEM en estudiantes de aliento metal
de la Facultad de Musica de la Universidad de Ciencias y Artes de Chiapas (UNICACH) y
evaluar el impacto de la técnica “Centrar” en la reduccion de esta ansiedad. La pregunta de
investigacion es: ¢Que efecto tiene la aplicacion de la técnica “Centrar” en la reduccion de la
ansiedad escenica musical en alumnos de aliento metal de la Facultad de Musica de la
UNICACH? La hipotesis es que la técnica “Centrar” reducira significativamente el nivel de
AEM y mejoraré el rendimiento musical. Para medir la AEM, se utilizara el cuestionario "Kenny
Music Performance Anxiety Inventory” (K-MPAI) de la doctora Dianna Theadora Kenny,
adaptado por la doctora Laura Maria Fernandez Granados (2019), disefiado para evaluar la
ansiedad en musicos.

El enfoque de la investigacion, de acuerdo con el autor VVargas Beal (2011) es de corte

cualitativo, y su base hermeneutico-interpretativa. Para la metodologia se utilizaron técnicas



cuantitativas experimentales. La muestra estara compuesta por 15 estudiantes de aliento metal
que participaran en el estudio. EI grupo objetivo recibira ocho sesiones de instruccion sobre la
técnica “Centrar”. Posteriormente, se llevaran a cabo pruebas iniciales y finales de interpretacion
musical, que seran grabadas y analizadas para evaluar el impacto de la técnica en la reduccion de
la AEM y la mejora de rendimiento.

La investigacion se divide en tres capitulos, el primer capitulo proporciona una revision
de la literatura existente sobre psicologia del deporte, la AEM y la técnica “Centrar”. El segundo
capitulo describe detalladamente el disefio y ejecucion de la investigacion, incluyendo la
metodologia, los instrumentos de medicidn, los participantes y los procedimientos utilizados. El
tercer capitulo presenta y discute los resultados obtenidos, comparando la hipétesis con los datos
y proporcionando una interpretacion de los hallazgos. Por ultimo, se incluyen conclusiones,
limitaciones y sugerencias para futuras investigaciones, junto con las referencias bibliogréaficas.

Este estudio no s6lo busca mejorar la comprension de la AEM en el contexto musical,
sino también ofrecer una aplicacién practica de una técnica psicoldgica desarrollada en el ambito
deportivo para beneficiar a los masicos. La adaptacion de técnicas de la psicologia del deporte al
ambito musical podra contribuir significativamente al desarrollo de estrategias efectivas para
enfrentar la ansiedad escénica, mejorando el rendimiento y la calidad de la interpretacién

musical.



Capitulo 1. Psicologia del deporte

La psicologia del deporte es una rama de la psicologia que se enfoca en el estudio de la

interaccion entre la mente y el cuerpo durante la practica de actividades fisicas y deportivas. Lo

que se busca es comprender mejor las habilidades y los procesos psicoldgicos que influyen en el

rendimiento deportivo. Determinar el momento exacto en que surgi6 esta rama no es facil, se

sabe que el interés por la aplicacion de la psicologia al deporte se inici6 a finales del siglo XIX'y

principios del XX (Pérez & Estrada, 2015). Estos autores han dividido el desarrollo de esta

disciplina en 4 etapas:

1-

En primer lugar, esta la etapa llamada los “origenes” (1890-1919), periodo en el que
se recopilaron investigaciones de algunos autores pioneros que intentaron enfatizar la
importancia de los componentes psicologicos en la practica del deporte y el ejercicio.
Estas investigaciones fueron aisladas, las cuales se llevaron a cabo con las
herramientas metodoldgicas primarias (para esta rama de la psicologia) de la épocay
estan fuertemente centrados en los intereses personales de los investigadores.

La segunda etapa se denomina “desarrollo” (1920-1945) la cual se interpreta como
una anticipacion al surgimiento de la psicologia del deporte. En esta etapa se
generaron ideas teoricas e investigaciones disefiadas especificamente para abordar las
necesidades del mundo deportivo. Durante este periodo, Coleman Griffith (psicélogo
deportivo) de Estados Unidos, Alexander Puni (pedagogo y doctor en ciencias
psicoldgicas) y Peter Rudik (psicélogo deportivo), de la extinta Unién Soviética,
fueron considerados los padres de esta ciencia.

Las fase de “expansion” (1946-1964), que es la tercera etapa, comenzé después de la

segunda guerra mundial y se caracterizo por la incorporacion sistematica de



investigaciones de la psicologia aplicada al deporte. Este periodo se destaco
principalmente en areas como el aprendizaje motor, la evaluacion y la personalidad.

4- La etapa final se conoce como la fase de “consolidacion” (1965-actualidad) y se

caracteriza por la realizacién de numerosos estudios dedicados tanto a la
investigacion como a la evaluacién y la intervencion psicoldgica, ademas de aplicarla
en otros aspectos no necesariamente involucrados en el deporte (Pérez & Estrada,
2015).
A continuacion se explica cada etapa con mayor detalle.
1. Etapa de los “origenes”

Los origenes de la psicologia del deporte en Europa nos llevan a los primeros dias de la
psicologia experimental en el laboratorio de Wilhelm Wundt (fisi6logo, médico, psicologo y
filésofo aleméan) en Leipzig. Segun Caparros (Murphy, 2012), psiquiatra psicoanalista, los temas
de tiempo de reaccion y cronometria mental (tiempos de reconocimiento, eleccion), estudiados
con el procedimiento sustractivo desarrollado por Donders (oftalm6logo holandés) ocuparon un
lugar destacado después de las investigaciones sobre sensacion y percepcion. A pesar de que
estas investigaciones eran importantes y originales, es necesario sefialar que Wundt y sus
colaboradores no mostraron interés en los tiempos de reacciéon como una respuesta motora
interesante para estudiar en si misma, sino como una técnica experimental que permitia evaluar
diferentes procesos mentales con cierta precision.

Algunos afios después, en Estados Unidos, Robert Woodworth (Woodroth, 1899)
psicologo estadounidense, realizé una de las primeras investigaciones sistematicas conocidas
sobre habilidades motoras, en la que identificd algunos de los principios basicos que rigen los

movimientos rapidos del brazo y la mano. Woodworth, en 1899 llevo a cabo una investigacion
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con el proposito de identificar los principios fundamentales que controlan los movimientos
rapidos del brazo y la mano. La precision de los movimientos voluntarios y como diferentes
tareas pueden afectarla fueron los puntos principales de su investigacion, para lo cual desarrolld
un dispositivo experimental que media la velocidad y precision de los movimientos.

Esta investigacion se convirtié en uno de los primeros estudios sistematicos de las
habilidades motoras y los resultados de la investigacion indicaron que los movimientos
voluntarios son mas precisos y eficientes cuando se enfocan en el objetivo de la tarea en lugar de
los movimientos individuales necesarios para completarla. Ademas, Woodworth encontré que la
practica repetida de una tarea puede mejorar la precision y velocidad de los movimientos
voluntarios (Woodroth, 1899).

Como la investigacion anterior, hubo muchas otras enfocadas en la investigacion de
factores de aprendizaje y habilidades motoras, pero la psicologia de la época no estaba
directamente relacionada con el deporte y no mostraban mucho interés en el estudio sistematico
del ejercicio fisico. Los profesionales de la educacion fisica fueron quienes reconocieron la
importancia de los factores psicoldgicos en el desarrollo de la actividad deportiva, especialmente
en los deportes competitivos, al trabajar directamente con los deportistas. En gran medida, fueron
los expertos en educacion fisica quienes atrajeron a los psicologos de la época hacia el campo del
deporte, y la psicologia académica comenzé a prestar cada vez mas atencion al complejo mundo
de la actividad fisica y el deporte en respuesta a la demanda (Murphy, 2012).

Segun José Lorenzo (1998), es importante destacar que los primeros trabajos de esta
etapa eran principalmente teoricos, lo que significaba que la mayoria carecia de una base
experimental que los validara. En general, eran investigaciones basadas en reflexiones personales

que explicaban por qué los expertos en actividad fisica y deportistas debian considerar los

11



factores psicoldgicos y qué beneficios podrian obtenerse de la practica del deporte y el ejercicio
fisico. Algunas de las propuestas tedricas mas interesantes intentaban explicar por qué las
personas juegan y como el juego afecta positivamente su desarrollo. Por ejemplo, el trabajo
tedrico de George Patrick (1903), en el que busco identificar las razones que atraian a grandes
multitudes de espectadores a los partidos de futbol americano desde la perspectiva psico-social.
Se compararon varias hipotesis tedricas acerca de la finalidad del juego y argumento que la
inhibicion emocional era una de las caracteristicas mas distintivas del ser humano civilizado de
entonces. Segun Patrick, un partido de futbol actuaba como una especie de catarsis que permitia
a los asistentes liberar los sentimientos reprimidos y regresar de manera mas productiva a sus
actividades diarias.

Durante finales del siglo XIX y principios del XX, Estados Unidos fue el lugar donde se
realizaron los primeros experimentos en investigacion experimental en el ambito de la psicologia
del deporte; principalmente, se centraron en el aprendizaje motor, en los cuales destacaba el
tiempo de reaccion, la programaciéon de la préactica, la transferencia del aprendizaje, entre otros.
Estos experimentos fueron esenciales para comprender todo lo que ocurre en el entrenamiento y

la competicion deportiva.
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Etapa del Desarrollo

Antes de que la psicologia del deporte se consolidara como una disciplina cientifica, hubo
un periodo de veinticinco afnos en el que se realizaron los primeros acercamientos al tema. En
esta etapa se destacan investigaciones sobre el aprendizaje, de habilidades motrices, la velocidad
de respuesta y el efecto del deporte en el caracter. Estos trabajos, aunque fueron dispersos y sin
una linea definida, son reconocidos como los antecedentes inmediatos de la psicologia del
deporte. La creacion de estas investigaciones fue especificamente para dar soluciones practicas a
las necesidades del campo deportivo.

La psicologia del deporte tuvo sus origenes sistematicos en Europa en los primeros afios
del siglo XX, tras la Primera Guerra Mundial, varios institutos de educacion fisica europeos
incorporaron la psicologia deportiva como asignatura obligatoria para capacitar a los futuros
profesionales del ambito fisico (Weinberg & Gould, 2010). El estudio de investigadores de los
institutos de educacion fisica de Leipzig y Berlin, formado por Robert Schulte y Frederic Giesse,
fue pionero en este aspecto. Entre 1921 y 1928, estos psicologos publicaron diversas obras sobre
psicologia de la actividad fisica y el deporte, que abordan tanto cuestiones filosoficas como
experimentales y aplicadas. Asimismo, en el periodo previo a la segunda guerra mundial,
también son importantes los estudios de Otto Klemm sobre el aprendizaje motor en la
universidad de Leipzig.

Junto a F. Krueger, Klemm escribi6 “motorik” (1938), que es considerado uno de los
primeros manuales modernos sobre el aprendizaje motor. En esta investigacion, Klemm
(Thomas, Nelson, & Silverman, 2015) se centrd en la comprensién del proceso de aprendizaje en
la actividad fisica, especialmente en la habilidad motriz, y tratd de explicar como el sistema

nervioso central controla y coordina el movimiento humano. En general, el trabajo de Klemm
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sentd las bases para futuras investigaciones sobre el aprendizaje motor, la practicay la
transferencia de habilidades en la actividad fisica y el deporte.

En esta época también se creo el primer laboratorio de psicologia del deporte, en Berlin,
realizado por Carl Diem en 1920, lo que algunos consideran como el inicio de la psicologia
deportiva a nivel mundial (Lorenzo, 1998). Diem y su equipo de investigadores utilizaron el
laboratorio para realizar estudios en diversos temas relacionado con el deporte, como el
entrenamiento, la motivacion y la toma de decisiones. También llevaron a cabo investigaciones
sobre como el estrés y la ansiedad pueden afectar el rendimiento deportivo.

Por el contrario, como sefial6 Cruz (1990), en la Union Soviética durante la década de
1920, la investigacion en psicologia del deporte permaneci6 fragmentada y limitada, conducida
de manera intuitiva y sin coordinacion. Sin embargo, el establecimiento del Instituto Central de
Investigacion de Cultura Fisica en 1930 en Moscu se convirtio en un hito importante en el
desarrollo de la psicologia del deporte en la Unidn Soviética. La misién principal del instituto era
coordinar la investigacion en diversas ciencias aplicadas al deporte para mejorar la preparacién
deportiva de los miembros para las competencias. En los primeros afios, la investigacion
psicoldgica se centrd en estudiar bajo diferentes métodos la inteligencia, personalidad y la
respuesta motora; posteriormente, se dedicé a investigar el concepto de fortaleza mental, rasgos
de la personalidad como el coraje, determinacion, perseverancia y la autodisciplina. Finalmente,
el enfoque principal fue evaluar el estrés de los atletas antes de la competencia.

Por otro lado, Coleman Griffith realizé observaciones sobre factores psicoldgicos
implicados en el en el futbol americano y baloncesto en 1818, y en 1925 fundo “Athletic
Research Laboratory” en la universidad de Illinois, que se convirti6 en el primer laboratorio de

psicologia del deporte en Estados Unidos. El laboratorio se dividié en dos areas de investigacion:
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una centrada en la investigacion fisioldgica y otra en la investigacion psicoldgica, y se enfocé en
un amplio conjunto de problemas psicoldgicos relevantes para el rendimiento deportivo
(Lorenzo, 1998).

En 1938, Griffith encontr6 la manera de centrarse en sus intereses de investigacion
cuando fue contratado como psicologo del deporte de los Chicago Cubs, uno de los equipos mas
importantes de beisbol de Estados Unidos (Green, 2003). Dotado de un gran laboratorio y
facilidad para hacer grabaciones en audio y video, Griffith llevo a cabo diversas pruebas a los
jugadores del equipo para estudiar temas como el aprendizaje motor, la personalidad y el
liderazgo. Sin embargo, el proyecto fue considerado un fracaso, la falta de apoyo de los
entrenadores, la negatividad de los jugadores a ser evaluados y la nula aplicacion préactica de los
hallazgos de Griffith fueron los principales factores.

Aunque sus contribuciones fueron significativas, tuvieron un impacto limitado en el
campo de la psicologia del deporte de la época. A pesar de ser una figura importante y respetada
tanto en los Estados Unidos como Europa, su enfoque de trabajo no fue continuado por otros
investigadores (Murphy, 2012). No obstante. Griffith estuvo mas interesado en el aprendizaje
motor que en la psicologia del deporte y sus investigaciones se centraron en areas como la
atencion, la memoria, la emocion, la motivacion y las habilidades motrices, y solo en menor
medida en el area de la personalidad, que incluia la ansiedad, la agresividad, la confianzay la

imagen de si mismo.
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Etapa de expansion

En la década de 1950, se habian llevado a cabo suficientes investigaciones sobre el
aprendizaje y el desarrollo motor, lo que llevé a Robert y Carol Ammons (psicélogos) a fundar
una revista especifica en 1955 llamada “Perceptual and Motor Skills” (Murphy & Martin, 2005).
Después de la segunda guerra mundial, se habian introducido cursos sobre aprendizaje y
desarrollo motor en las facultades de educacion fisica. John Lawther (psic6logo) en la
Universidad de Pennsylvania, Arthur Slater-Hammel (matematico) en la Universidad de Indiana
y Franklin Henry (psicologo educador) en la Universidad de California, impartieron cursos
rigurosos y experimentales sobre el tema.

A raiz de la incorporacion de cursos sobre aprendizaje y desarrollo motor en los afios
cincuenta, se llevaron a cabo varios proyectos de investigacion y tesis doctorales sobre
psicologia deportiva en Estados Unidos. Estos trabajos incluyeron estudios sistematicos para
evaluar los efectos del estrés en la personalidad y el rendimiento deportivo, que fueron recogidos
en el libro “Science and Medicine of Exercise and Sport” del profesor William Johnson, en 1960
(Pérez & Estrada, 2015). En la década de los setenta, dos psiclogos clinicos estadounidenses,
Bruce Ogilvie y Thomas Tukto, comenzaron a trabajar con deportistas de élite, administrando
pruebas de personalidad e inventarios de motivacidn deportiva para predecir su rendimiento y
solucionar sus problemas segun un enfoque clinico.

Gracias al trabajo con deportistas, comenz6 a publicarse mucha informacion respecto al
tema, como “Movement Behavior and motor learning” Bryant Cratty (1967), el cual fue un libro
muy utilizado en el aprendizaje de motor que aborda el tema desde una perspectiva

interdisciplinaria, combinando la teoria del aprendizaje con la fisiologia y la biomecanica. El
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autor presenta una vision que abarca desde los aspectos basicos del control motor hasta la
complejidad de la planificacion y ejecucion de movimientos habiles (Cratty, 1967).

Mientras tanto, en Alemania, iniciaron diversos estudios aplicados a la psicologia del
deporte, en donde el psicélogo Hans Gabler (1972, p.17) sefialé que aparte de los estudios de
Neumann sobre personalidad y deporte, los principales estudios de psicologia del deporte se
llevaron a cabo en dos centros de investigacion, siendo la escuela de deporte de Coloniay el
instituto de educacion fisica de Berlin dirigido por Ungerer. Estos estudios se centraron en el
aprendizaje motor y fueron mas teoéricos que los realizados por psicologos en Europa del Este, lo
que puede haber afectado el interés de deportistas y entrenadores por la disciplina.

Las favorables condiciones en los paises europeos permitieron que fuera posible hacer el
“1 Congreso Mundial de Psicologia del Deporte”, celebrado en Roma en el afio 1965, en donde
uno de los informes mas importantes expuestos en aquel congreso fue hecho por los psicélogos
Bouet, Digo y Missenard (Lorenzo, 1998). El informe se baso en evaluaciones médico-
psicoldgicas realizadas a esquiadores con el titulo “Quinze ans d ‘activités
medicopsychologigquesn au sein de la Fedération Francaise de ski”. Durante el mismo congreso,
Bouet presentd un estudio sobre motivaciones deportivas especificas, que se baso en una
encuesta realizada a deportistas de élite.

Durante los afios cincuenta y sesenta, se llevo a cabo una reorganizacion y con la ayuda
de la Unidn Soviética, se cred una catedra de psicologia del deporte en la escuela de educadores
fisicos y se establecié un laboratorio de psicologia deportiva en el “Instituto de Investigacion en
Cultura Fisica” (Ruiz, Sanchez, Duran, & Jiménez, 2006). Se estudiaron temas como el
aprendizaje motor, las relaciones entre la activacion fisiologica y la preparacién para la

competicion y la evaluacién de atletas mediante técnicas de observacion.
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En resumen, en este periodo, los psicologos del deporte se enfocaron en medir
caracteristicas de personalidad que pudieran mejorar el rendimiento deportivo, principalmente a
través de pruebas e investigaciones. Aunque otras lineas de estudio, especialmente las
relacionadas con la orientacion cognitiva de la psicologia, también comenzaron a tener
importancia en el &mbito deportivo, en general, el interés de la psicologia del deporte en este

periodo se centro en el aprendizaje motor y en los factores de personalidad.
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Consolidacion

Tras la realizacion del “1 Congreso Mundial de Psicologia del Deporte™, se crearon la
fundacion “International Society of Sport Psychology”, la creacion de la “Fedération
Européenne de Psychologie des Sports et des Activités Corporelles” y la publicacion de la
primera revista dedicada exclusivamente a la psicologia del deporte en 1970, “International
Journal of Sport Psychology” (Lorenzo, 1998).

En Estados Unidos, Ogilvie y Tutko iniciaron en 1962 estudios con nadadores olimpicos,
concluyendo que ciertas caracteristicas de personalidad, como liderazgo, agresividad, control
emocional y auto confianza estaban asociadas con los deportistas de éxito (Murphy, 2012). Por
otro lado, en Francia, en el afio de 1975, el psicologo francés Edgar Thill trat6 de establecer
perfiles ideales de personalidad para cada deporte a partir de pruebas de personalidad deportiva,
basandose en la idea de existe una estrecha relacion entre el deporte que se practica y el tipo de
personalidad que se posee (Pérez & Estrada, 2015).

A pesar de que el tema de la personalidad en el deporte habia sido considerado como muy
importante, a partir de 1975 comenzaron a surgir los primeros estudios que presentaron una serie
de problemas en términos de conceptos, metodologia e interpretacion de los datos; desde
entonces, la mayoria de los psicélogos deportivos consideraban que los rasgos de personalidad
no estaban relacionados con el grado de participacion y rendimiento deportivo, debido a que los
resultados y conclusiones de los estudios eran contradictorios (Riera, 2005). Como resultado de
esto, hubo una disminucion en el nimero de publicaciones sobre la evaluacion de la personalidad
de los deportistas, aunque el tema sigue siendo estudiado en la actualidad.

En Europa del este, se centraron en la preparacion psicoldgica del atleta para lograr la

excelencia deportiva y obtener el maximo rendimiento (Cruz, 1990). Esta preparacion incluyé
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tanto la intervencidn directa en las funciones psiquicas necesarias para mejorar la técnica del
movimiento y las tacticas especificas del deporte, como el control de la atencion y la
concentracion antes de cada prueba.

Durante este periodo, la Republica Democratica Alemana fue el pais mas avanzado en lo
que a psicologia del deporte se refiere, pasando en los deportes olimpicos de tres medallas de
oro, siete de plata y seis de bronce en los Juegos Olimpicos de Tokio 1964 a cuatro medallas de
oro, veinticinco de plata y treinta y cinco de bronce en Montreal 1976 (Iturbide, 2012). Este pais
también demostro su gran desarrollo, cuando se invito a un grupo de investigadores del Instituto
de Cultura Fisica de Leipzig, liderados por el psicologo Paul Kunath, a los entrenamientos en
altura de la seleccién olimpica de Bulgaria y México de cara a los Juegos Olimpicos de 1968 en
la Ciudad de México.

La preparacion psicoldgica del deportista para la competicion fue uno de los temas
centrales de estudio, durante la consolidacion del bloque comunista. A partir del “World
Congress of Sport in Contemporary Society”, celebrado en Mosct en 1974, se produjo una etapa
de apertura en la que los psicélogos de los paises del este pudieron conocer mejor los trabajos de
los psicdlogos occidentales, especialmente de los americanos (Hanin, 1980). Un ejemplo de ello
fue la invitacion a Bryan Cratty y Robert Martens, dos destacados psicologicos del deporte
estadounidense, para visitar durante quince dias los institutos de investigacion de cultura fisica
de Moscu y Leningrado después del congreso. Este hecho demuestra el gran interés que existia
en Rusia por los aspectos psicoldgicos del deporte, no solo por parte de los profesionales de la
psicologia sino también de los atletas, entrenadores, directivos y aficionados en general.

Las investigaciones de relevancia préactica en la década de los setenta no se publicaban,

sino que se distribuian en boletines metodolégicos a entrenadores especificos. Estos boletines
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eran revisiones de problemas deportivos especificos y se escribian para llegar a los entrenadores
mas importantes del pais. Durante la década de los ochenta, la psicologia del deporte
experimentd importantes avances y transformaciones a nivel tedrico y metodoldgico, lo que
permitio consolidarla como materia de estudio y obtener su reconocimiento institucional por
parte de “American Psychological Association” y “International Association of Applied
Psychology” (Iturbide, 2012). Esta década fue crucial, ya que permitio aumentar la cantidad de
investigaciones de campo.

La psicologia del deporte ha tenido una gran mejoria gracias al reconocimiento oficial.
No sélo se han incrementado los profesionales de la psicologia aplicada que trabajan con equipos
y federaciones, sino que las asociaciones profesionales de psicélogos también han mostrado una
mayor disposicion a considerar el deporte como un &mbito relevante para la investigacion y la
aplicacion de la psicologia. Segun Cruz (1997, p.35), “esto augura un futuro prometedor y
desafiante para la psicologia del deporte a nivel mundial”. Por un lado, se espera un aumento en
la demanda de asesoramiento psicoldgico por parte de entrenadores, deportistas y directivos, asi
como en el nimero y calidad de investigaciones e intervenciones que se estan llevando a cabo.

Rieray Cruz (1991) hace un esquema en su libro “Psicologia del Deporte: Aplicaciones y
Perspectivas”, en el que exploran los cambios que han afectado a las facetas tedricas,
metodoldgicas y préacticas de la tecnologia del deporte, haciendo hincapié en la necesidad de
ampliar la base tedrica de la psicologia del deporte, en particular mediante la incorporacion de
factores cognitivos y sociales.

En el campo de la psicologia deportiva, uno de los enfoques tedricos mas utilizados en la
actualidad es el interconductual, que se deriva de la obra de Kantor “Psicologia Deportiva” en

1959 y fue reelaborado por el psicélogo mexicano Guillermo Ribes y sus colaboradores de la
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Universidad Nacional Autonoma de México en 1985 (Rodriguez & Moran, 2010). Segun este
enfoque, la psicologia debe estudiar las interacciones de los organismos, analizando los cambios
que se producen en las mencionadas interacciones de la totalidad de un organismo con su
entorno fisico, bioldgico y social. Ademas esta afirmacion implica tener en cuenta no sélo las
acciones del deportista, sino tambien las acciones de las personas que interactian con €l en la
situacién deportiva, como entrenadores, jueces, arbitros, aficionados, familiares, directivos y
periodistas.

La transferencia de los estudios de laboratorio al mundo real supuso un cambio
significativo en los aspectos metodoldgicos de la psicologia del deporte durante esta época. Esta
modificacion influyo en el desarrollo de esta disciplina. Los investigadores empezaron a
observar y describir el comportamiento y las ideas de las personas que participaban activamente
en el deporte, en lugar de realizar estudios sobre estudiantes universitarios o deportistas elegidos
al azar en laboratorio. Martens (1979) menciona esta modificacion al reconocer que su
laboratorio se encuentra ahora en cualquier lugar donde se practiquen deportes, incluidos campos
de juegos, gimnasios y piscinas. Reconoce que, para observar y comprender el mundo real del
deporte, ha renunciado a llevar su bata blanca y optado por un conjunto deportivo.

Esto no implica que todos los psicélogos deportivos hayan abandonado completamente la
investigacion en laboratorios. De hecho, como sefiala Lorenzo (1998), el experimento en
psicologia y en todas las demas ciencias, constituye el procedimiento mas preciso y el método
cientifico de investigacion por excelencia, por lo tanto, siempre habra un espacio y un tiempo
para ello. Lo que sucede es que gradualmente se estad tomando conciencia de que este tipo de
investigacion ha tenido un papel demasiado destacado en la psicologia del deporte,

especialmente si consideramos el gran nimero de estudios y los escasos resultados obtenidos.

22



La cantidad de literatura sobre la psicologia del deporte ha aumentado significativamente
en el transcurso de este periodo, ya que en los ultimos 20 afios se han publicado casi 7000
articulos y mas de 100 libros sobre este tema (Ruiz, Sanchez, & Duran, 2006). Este campo de
estudio ha adquirido una mayor relevancia y se ha convertido en un tema de gran importancia en
la psicologia deportiva actual.

Por ultimo, el desarrollo de internet ha tenido un impacto significativo en el avance y la
comunicacion de la ciencia en general y de la psicologia del deporte en particular. La cantidad de
trabajo sobre sociologia del deporte ha aumentado significativamente como resultado de este
desarrollo, noticias declaraciones e informacién que so6lo antes eran accesibles mediante
suscripciones a revistas o la participacion en organizaciones con boletines internos, ahora son
accesibles con un solo clic, utilizando cada vez mas el internet como herramienta para obtener

conocimientos y avanzar en sus campo (lturbide, 2012).
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Ansiedad Escénica Musical

La Ansiedad Escénica Musical (en adelante, AEM) es una forma de ansiedad social que
afecta a los musicos cuando se enfrentan a una audiencia. Se trata de un temor excesivo y
cronico al recibir una evaluacion negativa por parte de los espectadores, que pueden generar una
serie de reacciones adversas en el cuerpo, la mente las emociones y el comportamiento del
intérprete (Kenny, 2011). Estas reacciones pueden dificultar o impedir el desarrollo 6ptimo de la
habilidad musical.

La AEM ha sido objeto de estudio desde diferentes perspectivas tedricas y disciplinares,
cémo la psicologia, el psicoanalisis, la medicina o la pedagogia. Sin embargo, no existe una
teoria Unica que pueda explicar de forma integral este fendmeno complejo (Psiquiatria-APA,
2014). Ademas, el concepto de AEM ha evolucionado a lo largo del tiempo, pasando de ser
considerado una manifestacion normal y frecuente, a ser reconocido como un trastorno
especifico dentro de la ansiedad social, que requiere una intervencion adecuada.

La AEM se relaciona con el autoestima, la autoeficacia, la personalidad, el
perfeccionismo, el estrés o la depresidn. Asi mismo, se ve influida por factores contextuales,
como el tipo de instrumento, el nivel de formacidn, el grado de exposicidn, el apoyo social o las
perspectivas del pablico. Por ello, es importante aplicar las estrategias mas apropiadas para
prevenir, reducir o superar la AEM.

La psicologa Kenny (1999) sefial6 que la AEM puede tener efectos negativos en los
musicos tanto en el ambito musical como en el personal, tales como disminucién de la calidad y
la precision de la interpretacion, olvidar la partitura, varios errores, bloqueos, temblores, su

duracion, palpitacion, tension muscular, respiracién acelerada, pensamientos negativos,
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dificultad para concentrarse, nerviosismo, miedo, panico, frustracion, decepcion, vergiienza,
aislamiento, evitacion, abandono, entre otros.

Tambien, la doctora Kenny (2011) sefiala que la AEM es un fendmeno multidimensional,
el cual se compone de elementos que se conectan entre si. La AEM es un constructo complejo y
por ser intangible, no se puede medir ni manipular directamente, sino que se puede examinar a
través de las manifestaciones o sintomas que se vinculan con cada uno de sus elementos. A
continuacion, se explican cada uno de los elementos:
Fisioldgico

Consiste en la preparacion y activacion de los sistemas nerviosos autébnomo, central y
endocrino a la hora de reaccionar o afrontar las situaciones que activan las alertas. Entre esos
cambios en el organismo se incluyen las alteraciones del ritmo cardiaco y de la respiracion, la
tensidn en todos los masculos corporales, la sequedad en la boca, manos frias o himedas,
temblores, liberacion de hormonas como la adrenalina y cortisol, entre otros (Kenny & Fortune,
2013).
Cognitivo

Componente relacionado con los pensamientos, razonamiento, estrategias de
afrontamiento de las situaciones, la manera de percibir y valorar la realidad y las habilidades
cognoscitivas (Kenny & Fortune, 2013). Las condiciones que generan ansiedad tienen una
orientacion hacia el futuro, a veces sobre situaciones que no ocurriran, o no de la manera que uno
se imagina. Entre los factores que mas afectan a los estudiantes y suponen un mayor nivel de
malestar se encuentran, la preocupacion excesiva y los pensamientos obsesivos por la audicion o

concierto, cdmo pensar en lo que puede salir mal (Kenny, 2004).
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Distintos especialistas en el tema sugieren a los estudiantes, junto con sus profesores
escoger un repertorio apropiado y acorde al nivel técnico del intérprete, ademas de cambiar el
foco de concentracion a lo que se esta haciendo (interpretacion) en lugar de lo que perciben los
demas, estudiar con atencion plena, usar técnicas de visualizacion o entrenamiento mental, entre
otros (Clark, 2014).

Motor

Son las respuestas ante situaciones de estrés, siendo las méas elementales las innatas y
adaptivas y corresponden con las reacciones de supervivencia como el ataque o confrontacion, la
evasion o escape de la situacion y, menos frecuente, la inhibicién, pasividad o paralisis (Kenny
D. T., 2011). Entre los sintomas motores sobresalen los temblores en las extremidades, en los
labios o en la voz, dificultad para moverse, errores en la ejecucion, cambios del tiempo y falta de
coordinacion motora. También existen tics nerviosos y conductas como la irritabilidad o enfado,
tener peleas o discusiones con los comparieros por la tensidn, evitar los conciertos, evitar los
pasajes dificiles al estudiar, llegar tarde, poner excusas, quedarse paralizado, entre otros.
Afectivo-Emocional

Se refiere a las reacciones que implican sentimientos o emociones, y que tienen gue ver con
aspectos como la empatia, la sensacion de reciprocidad, el interés, el valor propio, relaciones
afectivas, la fragilidad, entre otros (Kenny D. T., 2011). Este componente incluye los sintomas
de nerviosismo, angustia o pavor que se producen al tener que actuar en publico y la inquietud o
el temor a no hacerlo bien. En los sintomas mentales, los musicos podrian sentirse culpables si
no logran interpretar el nivel que esperan o que se esperan de ellos. Lo sintomas mas relevantes
después de los mentales en los alumnos de masica son los emocionales, como la falta de control

emocional, la sensibilidad a las opiniones ajenas OA las dificultades en el &mbito social. Los
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sintomas mentales y los emocionales a veces son dificiles de separar porque se relacionan, ya
que normalmente las ideas o la forma de ver la realidad provocan una reaccion emocional
correspondiente.

En conclusién, la AEM es un fendmeno complejo que afecta a los estudiantes de mdsica en
diferentes grados y formas. Se han identificado cuatro componentes principales que intervienen
en la Ansiedad Escénica Musical: el fisiologico, el cognitivo, el motor y el afectivo-emocional.
Cada uno de estos componentes tienen sus propios sintomas, causas y consecuencias, asi como
también sus posibles estrategias de prevencion y afrontamiento. Es importante que los
estudiantes de musica conozcan y reconozcan sus propios niveles y tipos de AEM, asi como los
factores que la desencadenan o la agravan, para poder buscar la ayuda adecuada y mejorar su

rendimiento y bienestar.

27



Aplicacion de la psicologia del deporte a la musica

Uno de los pioneros en aplicar la psicologia deportiva a la masica fue el doctor Don
Greene, un ex entrenador de saltos olimpicos que se convirtid en entrenador de rendimiento para
musicos en los afios 80. Desarrollé un sistema de entrenamiento de habilidades mentales basado
en su experiencia con los atletas, como el establecimiento de objetivos, la imaginacion, la
relajacion, la concentracion y el auto didlogo. Ha trabajado con muchos musicos, incluyendo
estudiantes y profesores de prestigiosas escuelas de musica y conservatorios, miembros de
importantes orquestas sinfonicas, y solistas y musicos de camara. También ha escrito varios
libros sobre el tema, como “Performance Success: Performing Your Best Under Pressure ”,
publicado por primera vez en el afio 2002, pero la version mas reciente es del afio 2017,
“Audition Success: An Olympic Sports Psychologist Teaches Performing Artists How to Win ”,
publicado en 1998, y “Fight Your Fear and Win: Seven Skills for Performing Your Best Under
Pressure ”, publicado por primera vez en 2002. (Greene, 2018).

Su primer libro habla de la presion constante dentro del mundo de la mdsica y las artes
escénicas. El doctor Greene relata que los artistas buscan continuamente maneras de superar los
nervios y entregar actuaciones que no solo sean técnicamente competentes, sino también
emocionalmente cautivadoras. Se centra en la preparacion mental y el control de la energia, que,
para el autor son dos aspectos cruciales para el éxito en la actuacion (Greene, 2017).

Los intérpretes o artistas suelen gastar gran parte de su energia en la preocupacion y
estrés que genera una actuacion y para el autor, estos aspectos pueden ser canalizados de manera
productiva para crear una mejor actuacion. La técnica “Centrar” se destaca en este libro, el cual
es una sucesion de siete pasos que ayuda al intérprete a enfocarse y calmar la mente antes de una

actuacion.

28



El autor también fomenta la creacion de un inventario, la cual es una herramienta de
autoevaluacion para identificar fortalezas y debilidades y también un plan de cuenta regresiva
para los dias previos a un evento importante, que ayuda a los intérpretes a estar mental y
emocionalmente listos para el desafio. Estos aspectos son una guia esencial para los intérpretes,
que buscan mejorar el rendimiento al tocar bajo presion, y es un camino claro para tener
actuaciones increibles (Greene, 2017).

Su siguiente libro, que lleva por titulo “Audition Success ” (Greene), cuya version mas
reciente fue en el afio 2015, presenta un método innovador para ayudar a los artistas a entender y
superar los obstaculos que le impiden tener éxito en las audiciones. El libro combina
autoevaluaciones que el doctor Don Greene disefi6 para los musicos, con el objetivo de
proporcionar una comprensién mas profunda de lo que se necesita para triunfar bajo presion.

Greene destaca la importancia de la preparacion mental y fisica, y como la combinacion
de ambas puede llevar a un rendimiento 6ptimo. También el doctor menciona la técnica de
centrado, la cual, como se menciond anteriormente, ayuda a enfocarse y calmar los nervios antes
de una actuacion o audicién. El libro proporciona herramientas practicas y ejercicios que los
artistas pueden aplicar inmediatamente, como técnicas de visualizacion, establecimiento de
objetivos y estrategias para manejar el estrés y la ansiedad.

Como el autor nos indica, es una guia para transformar la manera en que los artistas se
preparan para las audiciones, ofreciendo una perspectiva que combina la psicologia del deporte
con las artes escénicas (Greene, 2015). También, el autor nos comparte su experiencia trabajando
con atletas olimpicos y artistas de €lite para crear un puente entre estos dos mundos, mostrando

que los principios del éxito en el deporte también pueden aplicarse en las artes.

29



Su tercer libro, titulado “Fight Your Fear and Win: Seven Skills for Performing Your Best
Under Pressure”, es una guia practica para superar el miedo y mejorar el rendimiento bajo
presion. El autor menciona que, a traves de un plan con un enfoque personalizado de 21 dias, el
cual incluye ejercicios mentales y fisicos que ayudan a entregar lo mejor de uno mismo en
momentos cruciales de nuestra carrera, el intérprete podra mejorar su rendimiento (Greene,
2002).

El libro también incluye una autoevaluacion, que sirve para identificar las reacciones
individuales del estrés y el miedo al fracaso (Greene, 2002). Posteriormente, la determinacion,
energia, perspectiva, coraje, enfoque, serenidad y resiliencia, las cuales son las siete habilidades
esenciales para un rendimiento 6ptimo, son detallas por el autor.

Cada capitulo incluye historias reales de las experiencias del doctor Greene y una serie de
gjercicios que ayudan a los lectores a registrar su progreso. Estas habilidades y ejercicios estan
disefiados para permitir a los individuos pensar mas claramente y de manera creativa bajo
presion, ya sea en una presentacion en el trabajo, o una audicion para un papel o enfrentar un
desafio deportivo (Greene, 2002).

Otra figura influyente en el campo es Noa Kageyama, un ex violinista que se convirtio en
psicologo deportivo y entrenador de rendimiento. En el afio 2009, funddé “The Bulletproof
Musician”, un blog y curso en linea dedicado a ayudar a los musicos a manejar la ansiedad
escénica musical y mejorar el rendimiento bajo presién. Ademas, es profesor en la universidad
“Juilliard”, donde imparte la catedra de psicologia del rendimiento (Kageyama, 2009).

Formo parte del cuerpo docente de la Escuela Juilliard en Nueva York, el
Instituto de MdUsica de Cleveland y la Sinfénica del Nuevo Mundo en Miami, FL.

Dirijo talleres sobre mejora del desempefio y cdmo superar la ansiedad ante el
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desempefio, y lo he hecho para instituciones como el Conservatorio de Nueva
Inglaterra, Peabody, Curtis, Oberlin, la Universidad de Indiana, la Universidad
Northwestern, el Conservatorio de Cincinnati y la Escuela de Musica de las
Fuerzas Armadas de EE. UU (Kageyama, 2009).

Patrick Gannon es otro exponente que ha trabajado con musicos clasicos y atletas, fundo
Performance Psychology, que, entre sus servicios, ofrece a los muasicos a manejar la ansiedad del
escenario y mejorar su rendimiento. Gannon ha trabajado con organizaciones en conferencias
nacionales e internacionales, en donde destaca la 6pera de San Francisco, una de las compafiias
mas importantes de Estados Unidos y la sinfonica de San Francisco, una orquesta de renombre
mundial.

Por ultimo, la entrenadora de rendimiento Vanessa Cornett, quien actualmente es
profesora de piano y directora de estudios de teclado en la Universidad en Minneapolis, al igual
que los anteriores psicologos de rendimiento, también es una instructora certificada de
meditacion, con un posgrado en psicologia deportiva (Cornett, 2014). Su enfogue se centra en la
aplicacién de la atencion plena y otras técnicas psicologicas para ayudar a los masicos a manejar
el estrés y mejorar su rendimiento.

Su libro “The Mindful Musician: Mental Skills for Peak Performance”, combina
practicas de atencion plena con investigacion en psicologia cognitiva y deportiva, las cuales
ayudan a los musicos a cultivar una vision artistica, objetividad, conciencia tranquila y
autocompasion, tanto dentro, como fuera del escenario (Cornett, 2019).

La autora menciona que, en oposicion a la tendencia actual, de estar constantemente
ocupados y con la atencion fragmentada, sus propuestas abren un camino hacia una mayor

libertad en la expresion artistica y el bienestar personal (Cornett, 2019). También, a través de
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diferentes recursos, como audios y plantillas que se pueden descargar a través de su sitio web,
puede brindar una técnica que fomenta la concentracion, la evaluacidn consciente, el
reconocimiento de las emociones y el florecimiento creativo.

Estos expertos en psicologia del rendimiento y atencion plena ofrecen a los masicos
herramientas valiosas para enfrentar la AEM y mejorar sus actuaciones, a través de distintas
técnicas y metodos. Todos han contribuido significativamente al campo, proporcionando
estrategias basadas en la psicologia deportiva y la meditacidn. Sus ensefianzas estan disefiadas

para ayudar a alcanzar su maximo potencial y a presentar actuaciones memorables.
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Capitulo 2. Intervencion en la Academia de Aliento Metal
Introduccion

En este capitulo, se aborda una investigacion que explora la influencia de la técnica
“Centrar”, del doctor Don Greene, para reducir la Ansiedad Escénica Musical (AEM) en
estudiantes de instrumentos de aliento metal. También, se centra en la implementacion practica
de esta técnica y su potencial para fortalecer la confianza y el desempefio de los masicos en
contextos de actuaciones en recitales, concursos, audiciones, entre otros.

El proposito principal de la investigacion es experimentar cOmo esta técnica puede
impactar de manera positiva en la gestion de la AEM, utilizando el cuestionario K-MPAI para
medir los niveles de ansiedad antes y después de su actuacién. Los objetivos son la identificacion
del nivel de AEM, la aplicacién de la técnica y la comparacién de los resultados para verificar su
efectividad.

La metodologia empleada en este estudio es exhaustiva y meticulosa, iniciando con la
seleccidn de los participantes, basada en criterios de inclusion claramente definidos y la
aplicacién de un cuestionario usado en maltiples investigaciones. La intervencion se desarrollo a
lo largo de ocho sesiones estructuradas, donde los estudiantes practicaron y perfeccionaron la
técnica “Centrar”, culminando con una evaluacion final para medir los cambios en la AEM.

El resultado de esta investigacion puede aportar conocimientos valiosos sobre la
efectividad de las estrategias de manejo de la ansiedad en musicos y también, puede ofrecer
herramientas practicas para estudiantes y profesionales que buscan mejorar su rendimiento

artistico y bienestar emocional en el escenario.
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Objetivo general

Analizar el efecto de la técnica “Centrar” del doctor Don Greene en la reduccion de la
Ansiedad Escénica Musical en estudiantes de aliento metal de la Facultad de Musica de la
UNICACH.

Objetivos Especificos

1. Identificar el nivel de AEM en los estudiantes de aliento metal de la Facultad de
Mdsica de la UNICACH mediante el cuestionario K-MPAI.

2. Aplicar la técnica “Centrar” a un grupo de estudiantes de aliento metal de la
Facultad de Musica de la UNICACH.

3. Comparar el nivel de AEM entre el grupo experimental antes y después de la
intervencion.

Hipotesis

La hipotesis se basa en la aplicacion de la técnica “Centrar” del doctor Don Greene, que
se postula como una técnica efectiva en la disminucion del nivel de Ansiedad Escénica Musical
en musicos. Esta técnica se centra en la preparacién mental para controlar la ansiedad bajo
presion, como recitales, concursos, exdmenes parciales y ordinarios.

Metodologia

Se propuso realizar un estudio experimental, aplicando la siguiente metodologia:

Se defini6 la poblacién y la muestra de estudio, la cual fueron 15 alumnos de aliento
metal que cursan el preuniversitario y la licenciatura, y que cumplieron con los criterios de
inclusién establecidos previamente. Los criterios de inclusion fueron que estuvieran inscritos en
la Facultad de Musica, tocar un instrumento de aliento metal y tener al menos un afio de

experiencia musical.
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El siguiente paso fue la aplicacion del cuestionario K-MPAI a los participantes del grupo
de estudio, con el fin de obtener una medida inicial de su AEM. El cuestionario consta de 29
items que se responden en una escala de Likert de 7 puntos donde uno significa nunca y siete
significa siempre. El cuestionario se aplicé de forma individual y anénima, siguiendo las
instrucciones correspondientes.

Posteriormente, se aplico la técnica “Centrar” al grupo de estudio. La intervencion se
realizd en ocho sesiones, de dos horas por sesién y tuvo una duracion de dos meses. Esta
intervencion inicio con una explicacion detallada de todos los pasos de la técnica, seguido de las
diferentes resoluciones de dudas, con la retroalimentacidn correspondiente.

El cuarto paso fue la aplicacion del seguimiento al grupo de estudio. El seguimiento
consistio en la aplicacion del cuestionario K- MPAL, posterior al examen de grado del grupo de
estudio, con el fin de obtener una medida final de la AEM.

Los analisis de datos obtenidos fueron el siguiente paso. El analisis de los datos consistid
en la realizacion de pruebas estadisticas que permitieron comparar las medidas de las
puntuaciones obtenidas por el grupo de estudio en el cuestionario K- MPAI en los momentos de
evaluacion.

Participantes

El grupo experimental estuvo compuesto por 15 estudiantes de aliento metal, todos de la
Facultad de Musica de la Universidad de Ciencias y Artes de Chiapas (UNICACH). El rango de
edad de los estudiantes fue de 15 a 27 afios, siendo el 80% hombres y el 20% mujeres.

El perfil de los alumnos correspondié al 46.6% de licenciatura y el 53.3% de

preuniversitario.
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Instrumento de Medicion

Para el disefio de esta investigacion, se utilizo el cuestionario K- MPAI, que fue
elaborado por la doctora Laura Maria Fernandez Granados (2019), que es un instrumento
validado y confiable que evalla la Ansiedad Escénica Musical al tocar frente a un pablico. Este
cuestionario se responde con la escala tipo Likert, siendo uno (totalmente en desacuerdo) y siete
(totalmente de acuerdo).

El objetivo del cuestionario K-MPALI es evaluar la teoria de la ansiedad, basada en
emociones y analizar detalladamente cada uno de los componentes de esta teoria, incluyendo
aspectos como la incontrolabilidad, el afecto negativo, el enfoque hacia la evaluacion, el miedo a
la evaluacion negativa, entre otros (Kenny y Osborne, 2006).

El cuestionario ha demostrado ser confiable en mdltiples ocasiones, se han hecho
maultiples investigaciones con estudiantes de musica y danza, muasicos de orquestal profesionales
y cantantes de Opera (Fernandez, 2019). El cuestionario evalia componentes vinculados con la
AEM, con la dimension de motor y fisioldgico y pensamientos especificos.

La autora menciona que, para realizar cambios y ajustes en el cuestionario, hubo la
necesidad de formar un comité multidisciplinario de expertos para la validacion (Fernandez,
2019). El equipo se conform6 por un violinista profesional y nativo en el idioma inglés, el cual
se encarg0 de la traduccion y adecuacion de los items, asi como la creacion de nuevo elementos
para el cuestionario. Posteriormente, un comité de diez jueces examino la herramienta, valorando
su relevancia, coherencia, lenguaje, formato, claridad y organizacion de las preguntas entre otros
aspectos.

Como resultado, el instrumento se validdé de manera positiva y se considerd apropiado

para la investigacion. En el comité evaluador se destacé a cuatro profesores titulares de la
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Universidad Autdnoma de Madrid, dos doctores contratados y dos profesores ayudantes de

doctor.

Se les pidio a los participantes responder a todos los items para que no se perdiera ningun

dato y, evitar en la medida de lo posible puntuar el nimero 4 (ni de acuerdo ni en desacuerdo),
ya que algunas investigaciones indican que aproximadamente la mitad de los participantes
prefieren no utilizar los extremos de las puntuaciones, lo cual, no se debe a que se identifiquen
con la posicion neutral o intermedia de la escala, sino a otros motivos (Fernandez, 2019).

Se presentan a continuaciones los items elegidos:

1 - Me siento seguro tocando de memoria cuando tengo la partitura bien preparada.

2 - Después de tocar un concierto, reproduzco en mi mente una y otra vez mi
interpretacion.

3 - Durante un concierto o prueba, me aumenta la tension muscular.

4 - A menudo me preocupa la reaccion negativa del publico.

5 - Durante un concierto o prueba, me aumenta considerablemente el ritmo cardiaco.

6 - Dias antes a la actuacion me muerdo las ufas.

7 - Mi memoria suele ser muy fiable.

8 - Cuando estudio, evito los pasajes dificiles.

9 - Durante los conciertos, llego a cuestionarme si llegaré al final de la interpretacion.

10 - Siempre me preparo para un concierto con una sensacion de terror y desastre
inminente.

11 - Creo que mi juicio propio es valido con respecto a las interpretaciones musicales.

12 - Durante un concierto o prueba, tengo las manos sudorosas.

13 - Renuncio a conciertos interesantes debido a la ansiedad.
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14 - Antes de los conciertos dudo de si haré una buena interpretacion.

15 - Tengo mareos antes del concierto o audicion.

16 - Me preocupa olvidar las notas de la partitura cuando interpreto una obra de
memoria.

17 - Pensar en que estoy siendo evaluado interfiere en mi interpretacion.

18 - Durante un concierto o prueba, experimento una pérdida parcial del control de la
respiracion.

19 - Puedo sentir los sintomas de ansiedad también durante una clase con mi profesor.

20 - No tengo ansiedad cuando preparo mucho una prueba o un concierto

21 - No puedo dormir por la preocupacion gque tengo antes de una audicion o concierto.

22 - Durante un concierto o prueba, se me seca la boca o la garganta.

23 - Durante un concierto o prueba, experimento temblores en alguna parte del cuerpo,
como las extremidades, en el labio o en la cara.

24 - Incluso durante las ejecuciones mas estresantes, confio en que haré una buena
interpretacion.

25 - Desde el principio de mis estudios, recuerdo haber tenido ansiedad ante las
interpretaciones.

26 - Suelo evitar tocar en publico.

27 - Me inquieta que una mala interpretacion arruine mi reputacion.

28 - Antes de un concierto o prueba, siento dolores o agitacién en el estomago.

29 - Estoy en calma y concentrado cuando estudio y preparo un concierto.
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Fiabilidad del instrumento de medicion

Se presenta el calculo del alfa de Cronbach, que es una medida de fiabilidad utilizada
para evaluar la consistencia interna de un conjunto de items que forman dos dimensiones en una
escala de medicion (Likert).

Se recogieron las respuestas de los 15 participantes en el cuestionarios uno de la
dimensién Pensamientos Especificos; posteriormente se calcul6 el alfa de Cronbach en donde:

-Coeficiente alfa > 1 es excelente.

-Coeficiente alfa > 0.72 a 0.99 es bueno.

- Coeficiente alfa >0.66 a 0.71 es aceptable.

- Coeficiente alfa > 0.60 a 0.65 es cuestionable.

- Coeficiente alfa >0.54 a 0.59 es pobre.

- Coeficiente alfa <0.53 a menos es inaceptable.

La tabla 1 nos indica que el alfa hallado de la dimensién Pensamientos Especificos es
bueno, ya que da como resultado ¢=0.83, lo cual contribuye adecuadamente a la fiabilidad de la
escala.

Tabla 1

Alfa de Cronbach dimensién Pensamientos Especificos

Coeficiente de

Ndmero de items del Sumatoria de las Varianza total del
confiabilidad del
instrumento varianzas de los items instrumento
cuestionario
17 45.76 217.910035 0.8393804
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También se recogieron las respuestas de los 15 participantes en el cuestionario uno de la
dimension Motor y Fisiologico. La tabla 2 nos indica que el alfa hallado de esta dimension es
excelente y da como resultado a=1.00, lo cual contribuye adecuadamente a la fiabilidad de la

escala.

Tabla 2

Alfa de Cronbach dimension Motor y Fisiologico

Sumatoria de las Coeficiente de
Numero de items del Varianza total del

confiabilidad del

instrumento varianzas de los items instrumento _ _

cuestionario

12 32.9244444 436.243056 1.00857523
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Intervencién

La técnica empleada para el programa de intervencion se fundamento en la técnica
“Centrar”, del psicélogo de alto rendimiento, Don Greene, la cual consiste en seguir siete pasos.
Esta técnica le brinda al alumno o mdsico un control consciente sobre la respiracion y al mismo
tiempo, libera la tensién muscular que ocurre en situaciones estresantes (Greene, 2002).

Uno de los puntos més importantes es el cambio mental, pasando del hemisferio
izquierdo, que es el critico, la voz irracional y disperso, al hemisferio derecho, en donde la
imaginacion, memoria muscular y el sonido toman el control. Este Gltimo también es el
hemisferio no verbal, que, al estar tranquilos, nos permite mantener el enfoque en la tarea y en el
presente.

Los nervios siempre estaran presentes y el tener un gran estrés, significara que no
aprovecharemos la adrenalina que esté presente para dar los mejor de nosotros. Algunos alumnos
0 musicos sienten una gran adrenalina o energia y en otros casos, es totalmente lo opuesto, no
pueden emocionarse lo suficiente.

A continuacion, se explican los pasos:

Paso 1 Forma tu intencion clara

El alumno o musico debe sentarse con las manos relajadas, la espalda recta y con los pies
tocando el suelo en todo momento. Después, se anotan tres intenciones claras que el alumno
quiera lograr, como controlar el sonido, tener una articulacion clara o llegar a la nota alta de
nuestra obra, concierto o pieza musical.

Paso 2 Elige tu punto focal

Dirigir la atencion a un lugar especifico; puede ser un atril, silla, mueble o accesorio,

donde también se va a dirigir la energia de alta tension que nos acompafia en situaciones
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estresantes. Es importante que este lugar sea tangible y por debajo del nivel de los ojos, ya que
levantar la mirada tiende a activar el pensamiento del hemisferio izquierdo. Mirar hacia abajo es
mucho mejor para la actividad del hemisferio derecho, ya que la energia fluira sin esfuerzo.
Paso 3 Concentrate en tu respiracion.

Teniendo el lugar especifico, se deberan cerrar los 0jos, poniendo mucha atencion a la
respiracion, inhalando por la nariz y exhalando por la boca. Después de algunas respiraciones, se
podra lograr la atencién plena a la respiracion. Con el tiempo, este paso se podra hacer con los
o0jos abiertos, con una mirada hacia abajo y una vision suave.

Paso 4 Identifica los musculos clave y libera la tension excesiva

Explora tu cuerpo en busca de musculos que acumulen tension; por ejemplo, los
trompetistas suelen tensar los hombros cuando sienten mucho estrés; los cantantes, por otro lado,
suelen tensar la garganta. Se debe anotar en orden de lista las zonas problematicas.

Los musculos o zonas problematicas seran los puntos clave, es decir, que, al explorar la
tensidn, se debe prestar especial atencion a estas areas, porque bajo estrés es muy probable que
sean los musculos que menos tension te puedes permitir tener inmaviles. EI simple hecho de
poner atencion a estos musculos lleva a liberar la tension.

Coordina tu exploracion con tu respiracion, en cada inhalacion revisa una zona y en la
exhalacion, libera cualquier tension que encuentres alli. La visualizacion puede ayudar, tal vez
puedes imaginar un nudo atado, obsérvalo abrirse. Continta explorando y liberando hasta que

todos los musculos clave estén listos para funcionar bien.
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Paso 5 Encuentra tu centro

Este punto es crucial, ya que debes encontrar tu centro, el cual esta a dos pulgadas por
debajo de tu ombligo y dos pulgadas hacia adentro de tu cuerpo. Debes conectarte con ese lugar,
si te ayuda, pon tu mano ahi hasta que lo sientas.

Ya sea sentado o de pie, la idea es sentir una base solida desde tu cintura hacia abajo, tu
centro de gravedad subira bajo estrés hasta arriba de tu cintura, lo que te hace inestable. Por
ejemplo, algunas cantantes tienen problemas para las notas altas, suelen levantarse de puntillas y
eso las hace perder su base y equilibrio.

La estabilidad es el punto clave y se debera buscar durante tres y maximo siete
respiraciones, encuentra tu punto y quédate ahi el tiempo suficiente para memorizar como se
siente. Una vez que estés completamente en tu centro, debes hacer tres o cuatro respiraciones
mas para cambiar del hemisferio izquierdo al derecho.

Paso 6 Haz el cambio

Recuerda con seriedad tu intencidn, si escribiste que quieres hacer una nota alta,
esclchate haciéndola, o si quieres hacer saltos precisos en los intervalos de tu obra, siente los
saltos de la manera mas facil. Tan pronto como lo estas escuchando o sintiendo, has hecho el
cambio al hemisferio derecho.

Paso 7 Dirige tu Energia

Dirige tu energia desde este lugar te centrado, imagina tu energia como una masa de luz

que recorre todo tu cuerpo, ahora mandala a tu cabeza y cuando llegue, abre los ojos y dirigela

hacia tu punto focal, como si fuera un laser.
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Paso 8 Mejoramiento del centrado

El centrado debe practicarse hasta que sea algo natural, se recomienda practicar de tres a
cinco veces el dia al principio. Si lo haces como parte de tu rutina diaria, antes de calentar,
practicar y tocar, notaras cambios significativos en poco tiempo.

Llevar un registro de la practica de centrado nos ayudara a avanzar mas rapido,
reduciendo el tiempo de centrado hasta diez segundos.

Desde la primera sesion, se inicié con la explicacion y aplicacion de la técnica antes
mencionada, con una duracion de 120 minutos, que fue el tiempo disponible para la exploracion.

La siguiente tabla muestra la distribucién de las sesiones.

Tabla 3

Aplicacién de la técnica "Centrar".

Fecha Sesion Descripcion de la actividad

Se explicd la técnica “Centrar” por primera vez y posteriormente los

alumnos tocaron sus obras para su recital aplicando la técnica.
13/10/2023 1
Después de su participacién, cada alumno respondié el cuestionario

K-MPAL.

Se tocaron obras de ensamble de metales y extractos orquestales,
20/10/2023 2
aplicando la técnica.

Se tocaron obras de ensamble de metales y extractos orquestales,
27/10/2023 3
aplicando la técnica.

Se tocaron obras de ensamble de metales y extractos orquestales,
03/11/2023 4
aplicando la técnica.
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10/11/2023 5 Los alumnos nuevamente pasaron a tocar sus obras para su recital

Se tocaron obras de ensamble de metales y extractos orquestales,
17/11/2023 6

aplicando la técnica.

Se tocaron obras de ensamble de metales y extractos orquestales,
24/11/2023 7

aplicando la técnica.

Los alumnos tocaron su examen parcial, aplicando de manera

05/12/2024 8 indivual la técnica. Posteriormente respondieron por segunda vez el

cuestionario K-MPAL.

Sesion 1: Introduccidn al proyecto y fundamentos de la técnica “Centrar”

Se explico el proposito de la investigacion y se solicito la colaboracion de los alumnos
para llevar un registro detallado de su progreso.

Se presentaron los siete pasos de la técnica “Centrar” del doctor Don Greene, explicando
cada uno y su relevancia para reducir la Ansiedad Escénica Musical.

Se administrd un cuestionario inicial para evaluar el nivel de AEM de cada alumno antes
de la implementacion de la técnica.
Sesion 2 a 4: Aplicacion y reflexion

Durante estas sesiones, los alumnos aplicaron la técnica y la llevaron a la préctica real,
siguiendo el programa académico establecido a inicios del semestre.

Se foment6 la discusion grupal sobre las experiencias individuales, notando cualquier
mejora en la ejecucion y en la gestion de la AEM.

Se incentivé la creacion de un ambiente de confianza y apoyo mutuo, esencial para el

desarrollo académico artistico.
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Sesion 5: Evaluacion intermedia y retroalimentacion

Los alumnos nuevamente interpretaron sus obras de su recital, aplicando de una manera
mas consciente la técnica “Centrar”.

Se observaron mejoras significativas en la gestion de la AEM, lo que se reflejé en una
ejecucioén mas segura y de mayor calidad.

Los alumnos expresaron el impacto en el rendimiento y la utilidad percibida durante la
aplicacién de la técnica, previo a su intervencion.
Sesion 6 a 7: Perfeccionamiento y preparacién para el examen final

Estas sesiones se centraron en la perfeccién de la técnica, asegurando que los alumnos
pudieran aplicarla de manera efectiva.

Se realizaron practicas mas intensas y se proporciono orientacion personalizada para
resolver cualquier dificultad.
Sesion 8: Examen final y evaluacion de la técnica

En la dltima sesion, los alumnos presentaron sus obras finales, demostrando la
integracion completa de la técnica “Centrar” en su interpretacion.

Se administrd un cuestionario final para evaluar los cambios en la AEM y la confianza en
el escenario después de la intervencion.

Para finalizar, se reflexiond sobre el proceso de aprendizaje y los alumnos compartieron
sus experiencias.

Al establecer un entendimiento mas profundo de la AEM, podemos implementar
diferentes estrategias para reducir el manejo de la ansiedad. Este capitulo aborda la AEM desde
una perspectiva practica, a través de la aplicacion de una técnica que ha demostrado ser efectiva

en mejorar la confianza y el desempefio en el escenario.
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Capitulo 3. Resultados
Resultados cuantitativos
Se muestra a continuacion la tabla con las respuestas del cuestionario, divididos en dos
dimensiones, Pensamiento Especificos (PE) y Motor y Fisiologico (MF). EI Pensamiento
especifico se refiere a los patrones de pensamiento que estan relacionados con situaciones
especificas y, el Motor y Fisiologico se refiere a las respuestas fisicas y acciones del cuerpo.
Grupo de preguntas dimension de Pensamientos Especificos (PE)

1- Me siento seguro tocando de memoria cuando tengo la partitura bien preparada.

2- Mi memoria suele ser muy fiable.

3- No tengo ansiedad cuando me preparo mucho para una prueba o concierto.

4- Estoy en calma y concentrado cuando estudio y preparo un concierto.

5- Desde el principio de mis estudios, recuerdo tener ansiedad ante las interpretaciones.

6- Antes de los conciertos dudo de si haré una buena interpretacion.

7- Creo que mi juicio propio es valido con respecto a las interpretaciones musicales.

8- A menudo me preocupa la reaccién negativa del publico.

9- Siempre me preparo para un concierto con una sensacion de terror y desastre inminente.

10- Pensar en que estoy siendo evaluado interfiere en mi interpretacion.

11- Incluso durante las ejecuciones mas estresantes, confio en que haré una buena

interpretacion.

12- Me inquieta que una mala interpretacién arruine mi reputacion.

13- Durante los conciertos, llegé a cuestionarme si llegaré al final de la interpretacion.

14- No puedo dormir por la preocupacion que tengo antes de una audicion o concierto.

15- Después de tocar un concierto, reproduzco en mi mente una y otra vez mi interpretacion.
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16- Me preocupa olvidar las notas de la partitura cuando interpreto una obra de memoria.

17- Renuncio a conciertos interesantes debido a la ansiedad.

Tabla 4

Cuestionario 1, Pensamientos Especificos.

Encuestados Item

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17

1 2 5 3 2 5 6 5 6 5 6 5 6 5 3 5 5 7

2 3 5 2 3 2 6 5 6 6 6 6 5 6 2 6 6 6

3 5 6 5 5 3 5 5 2 5 6 6 5 5 5 7 5 5

4 3 5 1 6 1 5 5 5 3 5 7 7 2 1 5 7 2

5 3 3 5 6 2 5 5 5 3 5 6 6 2 5 6 6 1

6 5 5 1 7 2 5 3 6 1 7 7 1 7 1 7 7 1

7 2 5 3 6 3 7 5 6 7 6 7 5 7 3 5 6 6

8 3 6 3 5 1 5 5 5 2 3 3 6 3 3 7 2 1

9 3 6 5 6 3 6 5 6 3 6 6 6 5 5 6 5 5

10 3 5 1 6 1 5 5 5 5 3 6 6 4 1 2 1 1

11 2 6 5 5 2 4 5 2 3 5 2 5 5 5 7 1 1

12 2 3 6 7 1 5 6 7 3 2 3 7 7 6 6 6 6

13 3 2 7 7 3 6 6 6 2 6 7 7 2 7 6 7 1

14 5 6 1 7 1 5 5 1 1 3 3 7 1 1 2 5 1

15 3 5 5 2 6 5 6 7 6 6 6 6 1 6 6 6 2
Total 47 73 54 80 36 80 76 75 55 75 85 85 62 54 83 74 46
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Tablab

Cuestionario 2, Pensamientos Especificos.

Item

Encuestad

0S

9 10 11 12 13 14 15 16 17

8

7

6

10
11
12
13
14
15

77 63 85238464476584795347876439

64

Total

Nota. El segundo cuestionario se aplicé después del examen ordinario, al cual asistieron

alumnos, familiares, amigos y profesores.
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Grupo de preguntas de la dimensién Motora y Fisioldgica (MF)

1- Dias antes de la actuacion me muerdo las ufas.

2- Durante un concierto o prueba, experimento temblores en alguna parte del cuerpo, como

las extremidades, en el labio o en la cara.

3- Antes de un concierto o prueba, siento dolor o agitacion en el estdmago.

4- Durante un concierto de prueba, tengo las manos sudorosas.

5- Durante un concierto de prueba, me aumenta la tensién muscular.

6- Durante un concierto o prueba, se me seca la boca o la garganta.

7- Suelo evitar tocar en publico.

8- Tengo mareos antes del concierto o audicion.

9- Durante un concierto o prueba me aumenta considerablemente el ritmo cardiaco.

10- Durante un concierto o prueba, experimento una pérdida parcial del control de la
respiracion.

11- Cuando estudio, evito los pasajes dificiles.

12- Puedo sentir los sintomas de ansiedad también durante una clase con mi profesor.
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Tabla 6

Cuestionario 1, Dimension Motor y Fisioldgico

11 12

10

item
1

Encuestados

10
11
12
13
14
15
Total

36 84 87 74 42 33 90 73 35 50

73

48

Tabla 7

Cuestionario 2, Dimension Motor y Fisiologico

11 12

10

Encuestados

o1



5 6 3 7 6 3 2 5 7 5 3 3

1 3 1 5 5 3 1 1 3 2 2 1

9 7 5 3 6 6 3 3 2 6 3 5 5
10 5 3 1 5 3 3 5 1 7 3 3 5
11 6 2 2 2 5 3 1 1 3 6 3 2
12 1 1 1 5 7 5 2 1 5 5 1 1
13 5 6 3 6 7 6 3 3 7 5 2 3
14 1 5 1 2 2 6 1 1 5 2 1 2
15 5 6 5 6 6 7 1 2 6 6 2 5
Total 45 66 36 77 77 63 36 29 84 61 32 44

Comparativa de los cuestionarios 1y 2 de la dimensién de Pensamientos Especificos

Se analizaran las respuestas en conjunto de los participantes antes y después de aplicar la
técnica de reduccion de ansiedad; las gréficas resultantes proporcionan una vision visual de los
cambios en las respuestas a lo largo del tiempo.

En la figura 1, se observa que el 27% de los encuestados en el cuestionario uno, se
encuentra en la categoria en desacuerdo, el 53 % se encuentra en algo en desacuerdo y el 27% se
encuentra en algo de acuerdo respecto a la pregunta nimero uno. Para el cuestionario nimero
dos, hubo una mejoria significativa en la categoria algo de acuerdo, teniendo el 67%, reduciendo

al 27% la categoria algo en desacuerdo y al 6% la categoria en desacuerdo.
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Figura 1

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 1 Cuestionario 2-item 1

m Totalmente en desacuerdo m Totalmente en desacuerdo

m En desacuerdo ™ En desacuerdo

H Algo en desacuerdo ™ Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
m Algo de acuerdo M Algo de acuerdo

m De acuerdo m De acuerdo

Este resultado sugiere que, con el tiempo, los encuestados experimentaron una mayor
confianza al tocar de memoria cuando han preparado adecuadamente una obra musical.

En la figura 2, el 33% de los participantes estuvo de acuerdo, el 47% algo de acuerdo, el
13% algo en desacuerdo y el 7% en desacuerdo. Para el cuestionario 2, hubo una disminucion en
las respuestas negativas, con la casilla en desacuerdo bajando a 0%, la disminucion de 6% de la
casilla algo en desacuerdo, el 13% siendo neutral (ni de acuerdo ni em desacuerdo) y un aumento
a las casillas positivas, quedando el 40% en la casilla algo de acuerdo y un incremento del 7% en
la casilla de acuerdo.

Hubo una notoria mejoria en la memoria de los alumnos, aumentando la fiabilidad de
ésta. Por otro lado, los alumnos que se mantuvieron en las casillas negativas también tuvieron un

desempefio positivo, que, con la practica constante de la técnica, sin duda mejorara.

53



Figura 2

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 2 Cuestionario 2-item 2
M Totalmente en desacuerdo m Totalmente en desacuerdo
M En desacuerdo ® En desacuerdo
W Algo en desacuerdo

m Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

® Algo de acuerdo m Algo de acuerdo

M De acuerdo ® De acuerdo

En la figura 3, las respuestas positivas y negativas del cuestionario 1 fueron equilibradas,
siendo el 27% totalmente en desacuerdo, el 6% en desacuerdo, el 20% algo de acuerdo, el 27%
algo de acuerdo, el 13% de acuerdo y el 7% totalmente de acuerdo. En el cuestionario 2, hubo
una reduccion del 20% en la casilla totalmente en desacuerdo, en la casilla en desacuerdo, hubo
un incremento del 7%, en la casilla algo en desacuerdo hubo un incremento del 7%, la casilla
algo de acuerdo mantuvo el mismo porcentaje, al igual que la casilla de acuerdo, por ultimo, la
casilla totalmente de acuerdo tuvo un incremento del 6%.

Figura 3

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 3 Cuestionario 2-item 3

H Totalmente en desacuerdo
m Totalmente en desacuerdo

® En desacuerdo ® En desacuerdo

® Algo en desacuerdo m Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

B Algo de acuerdo m Algo de acuerdo

M De acuerdo
W De acuerdo

W Totalmente de acuerdo

B Totalmente de acuerdo
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La reduccién de la ansiedad escénica musical disminuy6 gradualmente en los estudiantes,
a medida que transcurrié el tiempo.

La figura 4 nos muestra que la mayoria de las respuestas son positivas, teniendo un 20%
en algo de acuerdo, 33% de acuerdo y 27% totalmente de acuerdo. En las respuestas negativas, el
20% se ubica en totalmente en desacuerdo, seguido de 13% en desacuerdo y el 7% en la casilla
algo en desacuerdo.

En el cuestionario 2, la casilla totalmente de acuerdo mantuvo su porcentaje, pero la
casilla de acuerdo tuvo un aumento del 13% que, aungue la casilla algo de acuerdo bajo 13%, en
términos generales, fue una gran mejoria. Para las casillas negativas, ni de acuerdo ni en
desacuerdo, tuvo el 7% que tuvo un aumento del 6%, dejando en 0% las casillas en desacuerdo y
totalmente en desacuerdo.

Figura 4

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 4 Cuestionario 2-item 4

® Totalmente en desacuerdo
® Totalmente en desacuerdo

B En desacuerdo ® En desacuerdo

m Algo en desacuerdo ® Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
m Algo de acuerdo o Algo de acuerdo

]
m De acuerdo De acuerdo

B Totalmente de acuerdo

M Totalmente de acuerdo

Los resultados de la figura 4 indican una tendencia positiva en las respuestas del item 4,
con porcentaje mayor en las casillas de acuerdo y totalmente de acuerdo. Las respuestas

negativas se mantienen en los niveles bajos, obteniendo 0% en 2 casillas.
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Las respuestas positivas y negativas de la figura 5 en ambos cuestionarios fueron las
mismas, es decir, que no empeoro, pero tampoco hubo mejoria. Las casillas totalmente en
desacuerdo tuvieron el 33%, en desacuerdo tuvo el 27%, algo en desacuerdo tuvo el 27%, ni de
acuerdo ni en desacuerdo tuvo el 0%, algo de acuerdo tuvo el 6%, de acuerdo tuvo el 7%y
totalmente de acuerdo tuvo el 0%.

Figura 5

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 5 Cuestionario 2-item 5

® Totalmente en desacuerdo m Totalmente en desacuerdo

n
¥ En desacuerdo En desacuerdo

= Algo en desacuerdo ™ Aleoenidesacieity

Ni de acuerdo ni en

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

desacuerdo

® Algo de acuerdo m Algo de acuerdo

® De acuerdo
m De acuerdo

m Totalmente de acuerdo
M Totalmente de acuerdo

Las respuestas positivas y negativas se mantuvieron constantes en ambos cuestionarios.
Las casillas con mayor frecuencia fueron totalmente en desacuerdo y en desacuerdo, obteniendo
el 33% y 27%, mientras que la respuesta neutra, que es ni de acuerdo ni en desacuerdo, obtuvo el
0%. Las respuestas mas favorables se encontraron en las casillas algo de acuerdo y de acuerdo.

La figura 6 tiene en la casilla totalmente de acuerdo el 7%, de acuerdo el 27%, algo de
acuerdo es la casilla con el porcentaje positivo mas alto, contando con el 60%, la casilla ni de
acuerdo ni en desacuerdo el 6% Y las casillas algo en desacuerdo, en desacuerdo y totalmente en
desacuerdo tienen el 0%. La casilla totalmente de acuerdo, bajo a 0%, de acuerdo bajo un 20%,
algo de acuerdo se mantuvo en 60%, al igual que la casilla ni de acuerdo ni en desacuerdo, que
se mantuvo en 6%, algo en desacuerdo subié un 27% y en desacuerdo y totalmente de acuerdo se

mantuvieron en 0%.
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Figura 6

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 6 Cuestionario 2-item 6

M Totalmente en desacuerdo B Totalmente en desacuerdo

= En desacuerdo ™ En desacuerdo
m Algo en desacuerdo m Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
m Algo de acuerdo m Algo de acuerdo

m De acuerdo M De acuerdo

m Totalmente de acuerdo B Totalmente de acuerdo

Los datos de la figura 6 muestran que la casilla algo de acuerdo es la més frecuente, con
un 60% de respuestas y a diferencia de los otros items, la disminucion de las casillas positivos
representa una mejoria, por la naturaleza de la pregunta.

La figura 7 tiene el 7% en la casilla algo en desacuerdo; la mayor parte del porcentaje se
encontr6 en la casilla algo de acuerdo, seguido del 20% en la casilla de acuerdo, las casillas
restantes obtuvieron el 0%. El segundo cuestionario tuvo el 40% en la casilla algo de acuerdo y
el 60% en la casilla de acuerdo, lo cual es una mejoraria significativa, ya que en las casillas
negativas hubo un porcentaje del 0%.

Esto demuestra una gran tendencia positiva en las respuestas, indicando una mayor
aceptacion y satisfaccion en el segundo cuestionario. Este cambio sugiere que las modificaciones
implementadas entre ambos cuestionarios fueron efectivas, logrando un impacto favorable en la

percepcion de los encuestados.
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Figura7

Grafica de comparacion de los dos cuestionarios:

Cuestionario 1-item 7

W Totalmente en desacuerdo
m En desacuerdo
M Algo en desacuerdo
Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
m Algo de acuerdo

M De acuerdo

B Totalmente de acuerdo

dimension Pensamientos Especificos

Cuestionario 2-item 7

B Totalmente en desacuerdo
m En desacuerdo
m Algo en desacuerdo
Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
M Algo de acuerdo

= De acuerdo

W Totalmente de acuerdo

La figura 8 nos muestra en las casillas positivas el 27% en la casilla algo de acuerdo, el

40% en de acuerdo y el 13% en totalmente de acuerdo, seguido del 0% para las casillas ni de

acuerdo ni en desacuerdo y algo en desacuerdo, 13% en desacuerdo y el 7% en totalmente en

desacuerdo. El cuestionario dos muestra el 0% en la casilla totalmente de acuerdo, el 20% en de

acuerdo, el 47% en algo de acuerdo, el 0% en ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 13% en algo en

desacuerdo y el 7% en totalmente de acuerdo.

Figura 8

Gréfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimensién Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 8

13% 7%

13%

m Totalmente en desacuerdo
m En desacuerdo
m Algo en desacuerdo
Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
m Algo de acuerdo

m De acuerdo

W Totalmente de acuerdo

Cuestionario 2-item 8

B Totalmente en desacuerdo
® En desacuerdo
m Algo en desacuerdo
Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
M Algo de acuerdo

= De acuerdo

W Totalmente de acuerdo

Algunos items tienen un aumento en las respuestas negativas, pero dada la naturaleza de

la pregunta, significa una mejoria. La casilla totalmente de acuerdo se redujo a 0%, la casilla de
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acuerdo baj6 un 20%, la casilla algo de acuerdo tuvo un aumento del 20%, la casilla ni de
acuerdo ni en desacuerdo se mantuvo en 0%, algo de acuerdo tuvo un aumento del 13% y las
casillas en desacuerdo y totalmente en desacuerdo mantuvieron el 13%y 7%.

La figura 9 tiene en el cuestionario uno el 7% en la casilla totalmente de acuerdo, el 13%
en de acuerdo, el 20% en algo de acuerdo, el 0% en ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 34% en
algo en descuerdo, el 13% en desacuerdo y el 13% en totalmente en desacuerdo. El cuestionario
2 muestra el 0% en la casilla totalmente de acuerdo, el 7% en de acuerdo, el 20% en algo de
acuerdo, el 0% en ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 40% en algo en desacuerdo, el 20% en
desacuerdo y el 13% en totalmente en desacuerdo.

Figura 9

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 9 Cuestionario 2-item 9

m Totalmente en desacuerdo B Totalmente en desacuerdo

® En desacuerdo B En desacuerdo

7%  13%

Algo en desacuerdo Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
® Algo de acuerdo m Algo de acuerdo

m De acuerdo B De acuerdo

m Totalmente de acuerdo W Totalmente de acuerdo

La mejoria en este item también se encuentra del lado negativo, aumentado un 6% la
casilla algo en desacuerdo, seguido de un 7% en desacuerdo. La reduccion a 0% y 6% de las
casillas positivas, indican una mejoria notoria.

Al escoger las casillas negativas, los alumnos se cuestionan menos en si llegaran al final
de su interpretacion, aumentando asi la confianza para interpretar su recital de manera exitosa.

La figura 10 tiene el 7% en la casilla totalmente de acuerdo, el 46% en de acuerda, siendo

la casilla con el mayor porcentaje, seguido del 20% en algo de acuerdo, el 0% en la casilla ni de
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acuerdo ni en desacuerdo, el 20% en algo en desacuerdo y el 7% en desacuerdo y totalmente en

desacuerdo, respectivamente. El segundo cuestionario tiene el 7% en la casilla de acuerdo, el

60% en algo de acuerdo, el 0% para totalmente de acuerdo, ni de acuerdo ni en desacuerdo y

totalmente en desacuerdo, el 27% para algo de en desacuerdo y el 6% para en desacuerdo.
Figura 10

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 10 Cuestionario 2-item 10
M Totalmente en desacuerdo m Totalmente en desacuerdo

m En desacuerdo ® En desacuerdo

7% 7%

® Algo en desacuerdo m Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
M Algo de acuerdo M Algo de acuerdo

m De acuerdo = De acuerdo

M Totalmente de acuerdo W Totalmente de acuerdo

Este item tiene uno de los cambios més drasticos en los porcentajes, bajando un 7% y un 39% en
las casillas totalmente de acuerdo y de acuerdo, para subir un 40% la casilla algo de acuerdo. Los
porcentajes del lado negativo tuvieron cambios pequefios, manteniendo el 0% en las casillas ni
de acuerdo ni en desacuerdo y totalmente en desacuerdo, aumentando un 7% algo en desacuerdo
y disminuyendo 1% la casilla en desacuerdo.

La figura 11 muestra en el cuestionario uno el 27% en la casilla de acuerdo, el 40% en de
acuerdo, el 7% en algo de acuerdo, el 0% en ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 20% en algo en
desacuerdo, el 6% en desacuerdo y el 0% en totalmente en desacuerdo. En el cuestionario dos
hay un aumento del 6% en la casilla totalmente de acuerdo, una disminucion del 6% en de
acuerdo, un aumento del 6% en algo de acuerdo, el mismo porcentaje en algo en desacuerdo,

seguido del 0% en totalmente en desacuerdo y en desacuerdo.
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Figura 11

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 11 Cuestionario 2-item 11

B Totalmente en desacuerdo
® Totalmente en desacuerdo

B En desacuerdo
® En desacuerdo

m Algo en desacuerdo  Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

m Algo de acuerdo ® Algo de acuerdo

M De acuerdo H De acuerdo

m Totalmente de acuerdo B Totalmente de acuerdo

La figura 12 muestra en el cuestionario uno el 27% en la casilla totalmente de acuerdo, el 40%
en de acuerdo, el 27% en algo de acuerdo, el 6% en totalmente en desacuerdo y el 0% en ni de
acuerdo ni en desacuerdo, algo de acuerdo y en desacuerdo. En el cuestionario dos hay una
disminucion de 14% en la casilla totalmente de acuerdo, de acuerdo se mantuvo en 40%, algo de
acuerdo tuvo un aumento del 6%, algo en desacuerdo y totalmente en desacuerdo aparecieron
con el 7%, ni de acuerdo ni en desacuerdo y en desacuerdo se mantuvieron en 0%.

Figura 12

Gréfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimensién Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 12 Cuestionario 2-item 12

H Totalmente en desacuerdo H Totalmente en desacuerdo

 En desacuerdo 7% ® En desacuerdo
13% 7%

m Algo en desacuerdo ® Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
® Algo de acuerdo ¥ Algo de acuerdo

® De acuerdo m De acuerdo

M Totalmente de acuerdo m Totalmente de acuerdo

La figura 13 muestra en el cuestionario uno el 20% en la casilla totalmente de acuerdo, el 7% en

de acuerdo, el 27% en algo de acuerdo, el 7% en ni de acuerdo ni en desacuerdo, el 6% en algo
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en desacuerdo, el 20% en desacuerdo y el 13% en totalmente en desacuerdo. El cuestionario dos
nos muestra la reduccion a 0% de la casilla totalmente de acuerdo, de acuerdo se mantuvo en
7%, algo de acuerdo tuvo un aumento del 19%, ni de acuerdo ni en desacuerdo se redujo a 0%,
algo de acuerdo subid 1%, en desacuerdo mantuvo su porcentaje y totalmente de acuerdo subid
un 7%.

Figura 13

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 13 Cuestionario 2-item 13

M Totalmente en desacuerdo m Totalmente en desacuerdo

® En desacuerdo ® En desacuerdo
M Algo en desacuerdo M Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
B Algo de acuerdo B Algo de acuerdo

= De acuerdo m De acuerdo

W Totalmente de acuerdo m Totalmente de acuerdo

La figura 14 nos muestra en el cuestionario uno el 7% en la casilla totalmente de acuerdo, el 13%
en de acuerdo, el 27% en algo de acuerdo, el 20% en algo en desacuerdo, el 6% en desacuerdo,

el 27% en totalmente en desacuerdo y el 0% en ni de acuerdo ni en desacuerdo. El cuestionario
dos tuvo una reduccién a 0% la casilla totalmente de acuerdo, de acuerdo mantuvo su porcentaje,
quedando en 13%, algo de acuerdo disminuyd un 7%, algo en desacuerdo tuvo un aumento del
7% al igual que en desacuerdo, quedando en 27% y 13%, respectivamente, totalmente en
desacuerdo mantuvo su mismo porcentaje, quedando en 27% y ni de acuerdo ni en desacuerdo

obtuvo el 0%.
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Figura 14

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 14 Cuestionario 2-item 14

m Totalmente en desacuerdo B Totalmente en desacuerdo
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Ni de acuerdo ni en
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m Algo de acuerdo = Algo de acuerdo

® De acuerdo H De acuerdo

m Totalmente de acuerdo W Totalmente de acuerdo

La figura 15 muestra en el cuestionario uno el 27% en la casilla totalmente de acuerdo, el 40%
en desacuerdo, el 20% en algo de acuerdo, el 13% en desacuerdo y el 0% en ni de acuerdo ni en
desacuerdo y algo en desacuerdo. En el cuestionario dos, la casilla totalmente de acuerdo tuvo un
aumento del 6%, de acuerdo tuvo un aumento del 6%, algo de acuerdo tuvo una reduccion del
13%, algo en desacuerdo aparecio6 con el 7%, en desacuerdo tuvo una reduccion del 6% y
totalmente en desacuerdo y ni de acuerdo ni en desacuerdo se mantuvieron en 0%.

Figura 15

Gréfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimensién Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 15 Cuestionario 2-item 15

m Totalmente en desacuerdo m Totalmente en desacuerdo
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Ni de acuerdo ni en
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® Totalmente de acuerdo m Totalmente de acuerdo

La figura 16 muestra en el cuestionario uno el 20% en la casilla totalmente de acuerdo, el 33%

en de acuerdo, el 27% en algo de acuerdo, el 7% en desacuerdo, el 13% en totalmente en
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desacuerdo y el 0% en ni acuerdo ni en desacuerdo y algo en desacuerdo. El cuestionario dos nos
muestra una disminucion del 13% y 20% en las casillas totalmente de acuerdo y de acuerdo,
respectivamente, un aumento del 20% en la casilla algo de acuerdo, la aparicién con el 13% de
algo en desacuerdo, en desacuerdo y totalmente en desacuerdo mantuvieron su porcentaje en 7%
y 13% y ni de acuerdo ni en desacuerdo se mantuvo en 0%.

Figura 16

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 16 Cuestionario 2-item 16
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m Totalmente de acuerdo W Totalmente de acuerdo

La figura 17, que es el Gltimo item de la dimension pensamiento especificos, nos muestra el 7%
en la casilla totalmente de acuerdo, seguido del 20% en de acuerdo, el 13% en algo de acuerdo y
en desacuerdo, respectivamente, el 47% en totalmente en desacuerdo y el 0% en ni de acuerdo ni
en desacuerdo y algo en desacuerdo. En el cuestionario dos, las casillas totalmente de acuerdo y
de acuerdo disminuyeron a 0%, algo de acuerdo tuvo un aumento del 20%, algo en desacuerdo
aparecié con el 7%, en desacuerdo y totalmente en desacuerdo mantuvieron sus porcentajes,

quedando en 13% y 47% respectivamente y ni de acuerdo ni en desacuerdo se mantuvo en 0%.
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Figura 17

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Pensamientos Especificos

Cuestionario 1-item 17 Cuestionario 2-item 17
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Comparativa de los cuestionarios 1y 2 de la dimensién Motor y Fisiolégico

La figura 18 corresponde al item nimero uno de la dimension motor y fisioldgico, teniendo en
el primer cuestionario el 7% en la casilla totalmente de acuerdo, seguido del 27% en de acuerdo,
el 6% en algo de acuerdo, el 20% en desacuerdo, el 40% en totalmente en desacuerdo, ni de
acuerdo ni en desacuerdo y algo en desacuerdo el 0%. El cuestionario dos nos muestra que la
casilla totalmente de acuerdo se mantuvo en 7%, de acuerdo bajo un 21%, algo de acuerdo subid
un 21%, y ni de acuerdo ni en desacuerdo, algo en desacuerdo, en desacuerdo, totalmente en
desacuerdo se mantuvieron en el mismo porcentaje.

Figura 18

Gréfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimensién Motor y Fisiol6gico

Cuestionario 1-item 1 Cuestionario 2-item 1

B Totalmenteen desaenerds M Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdo ® En desacuerdo

m Algo en desacuerdo H Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

= Algo de acuerdo ¥ Algo de acuerdo

® De acuerdo ® De acuerdo

W Totalmente de acuerdo M Totalmente de acuerdo
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La figura 19 tiene en la casilla totalmente de acuerdo del cuestionario uno, el porcentaje del 13%,
seguido del 40% en de acuerdo, el 20% en algo de acuerdo, el 7% en algo en desacuerdo y
totalmente en desacuerdo, el 13 % en desacuerdo y el 0% en ni de acuerdo ni en desacuerdo. El
cuestionario dos nos muestra que la casilla totalmente de acuerdo redujo al 0%, de acuerdo baj6
un 7%, algo de acuerdo aumento6 un 14%, algo en desacuerdo, en desacuerdo, totalmente en
desacuerdo y ni de acuerdo ni en desacuerdo mantuvieron el mismo porcentaje.

Figura 19

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Motor y Fisioldgico

Cuestionario 1-item 2 Cuestionario 2-item 2
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desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
® Algo de acuerdo ® Algo de acuerdo

® De acuerdo m De acuerdo

M Totalmente de acuerdo M Totalmente de acuerdo

La figura 20 tiene el 47% en la casilla totalmente de acuerdo del cuestionario uno, el 20% en de
acuerdo, el 13% en algo de acuerdo, el 7% en algo en desacuerdo, el 13% en totalmente en
desacuerdo y el 0% en la ni de acuerdo ni en desacuerdo y totalmente en desacuerdo. El
cuestionario dos nos muestra una disminucion del 34% en la casilla totalmente de acuerdo, un
aumento del 20% en de acuerdo, un aumento del 14% en algo de acuerdo, las casillas ni de
acuerdo ni en desacuerdo, algo en desacuerdo, en desacuerdo y totalmente en desacuerdo

mantuvieron los mismos porcentajes.
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Figura 20

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Motor y Fisioldgico

Cuestionario 1-item 4 Cuestionario 2-item 4

m Totalmente en desacuerdo m Totalmente en desacuerdo

¥ En desacuerdo ® En desacuerdo

13% 13%
m Algo en desacuerdo 7% m Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
B Algo de acuerdo M Algo de acuerdo

M De acuerdo W De acuerdo

H Totalmente de acuerdo = Totalmente de acuerdo

La figura 21 tiene el 33% en la casilla totalmente de acuerdo del cuestionario uno, el 33%
en de acuerdo, el 27% en algo de acuerdo, el 7% en desacuerdo y el 0% en las casillas ni de
acuerdo ni en desacuerdo, algo en desacuerdo y totalmente en desacuerdo. El cuestionario dos
nos muestra una disminucion del 20% en la casilla totalmente de acuerdo, un aumento en algo de
acuerdo, la aparicién de algo de acuerdo con el 13% y el mismo porcentaje en de acuerdo, ni de
acuerdo ni en desacuerdo y totalmente de acuerdo.

Figura 21

Gréfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimensién Motor y Fisioldgico

Cuestionario 1-item 5 Cuestionario 2-item 5

B Totalmente en desacuerdo ® Totalmente en desacuerdo
W En desacuerdo ® En desacuerdo
m Algo en desacuerdo m Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
m Algo de acuerdo m Algo de acuerdo

m De acuerdo ® De acuerdo

M Totalmente de acuerdo W Totalmente de acuerdo
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En la figura 22 se observa que la casilla totalmente de acuerdo del cuestionario uno, tuvo
el 27%, de acuerdo tuvo el 13%, algo de acuerdo tuvo el 20%, ni de acuerdo ni en desacuerdo
tuvo el 13%, algo en desacuerdo tuvo el 20%, en desacuerdo tuvo el 7% y totalmente en
desacuerdo tuvo el 0%. En el segundo cuestionario se observa que disminuyé un 20% la casilla
totalmente de acuerdo, de acuerdo tuvo un aumento del 7%, al igual que algo de acuerdo, ni de
acuerdo ni en desacuerdo redujo a 0%, en desacuerdo aumento 13%, en desacuerdo mantuvo su
porcentaje y totalmente en desacuerdo aparecio con el 6%.

Figura 22

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Motor y Fisioldgico

Cuestionario 1-item 6 Cuestionario 2-item 6
M Totalmente en desacuerdo

m Totalmente en desacuerdo

® En desacuerdo ® En desacuerdo

m Algo en desacuerdo Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
B Algo de acuerdo m Algo de acuerdo

B De acuerdo m De acuerdo

B Totalmente de acuerdo M Totalmente de acuerdo

En la figura 23 se observa que la casilla de acuerdo del cuestionario uno, tuvo el 7%, algo de
acuerdo tuvo el 13%, ni de acuerdo ni en desacuerdo tuvo el 13%, algo en desacuerdo tuvo el
20%, en desacuerdo tuvo el 13%, totalmente en desacuerdo tuvo el 34% y totalmente de acuerdo
tuvo el 0%. En el segundo cuestionario se observa que la casilla de acuerdo disminuy6 a 0%, al
igual que totalmente de acuerdo y ni de acuerdo ni en desacuerdo, algo en desacuerdo aumento

13%, en desacuerdo aumento 7% y totalmente en desacuerdo mantuvo el mismo porcentaje.

68



Figura 23

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Motor y Fisioldgico

Cuestionario 1-item 7 Cuestionario 2-item 7

| Totalmente en desacuerdo B Totalmente en desacuerdo

® En desacuerdo ® En desacuerdo
m Algo en desacuerdo m Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
B Algo de acuerdo B Algo de acuerdo

B De acuerdo B De acuerdo

W Totalmente de acuerdo W Totalmente de acuerdo

En la figura 24, se observa que la casilla algo de acuerdo del cuestionario uno, tuvo el
20%, la casilla algo en desacuerdo tuvo 7%, en desacuerdo tuvo 27%, totalmente en desacuerdo
tuvo 46% vy las casillas totalmente de acuerdo, de acuerdo y ni de acuerdo ni en desacuerdo
tuvieron 0%. En el segundo cuestionario se observa una disminucion del 13% en la casilla algo
de acuerdo, seguido de un aumento del 13% en la casilla algo en desacuerdo y las casillas
totalmente de acuerdo, de acuerdo, ni de acuerdo ni en desacuerdo, en desacuerdo y totalmente
en desacuerdo mantuvieron su mismo porcentaje.

Figura 24

Gréfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimensién Motor y Fisioldgico

Cuestionario 1-item 8 Cuestionario 2-item 8

B Totalmente en desacuerdo B Totalmente en desacuerdo

™ En desacuerdo ® En desacuerdo

® Algo en desacuerdo m Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

W Algo de acuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

m Algo de acuerdo

B De acuerdo B De acuerdo

W Totalmente de acuerdo

W Totalmente de acuerdo
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La figura 25 nos muestra que la casilla totalmente de acuerdo del cuestionario uno, tuvo
el 47%, de acuerdo tuvo el 33%, algo de acuerdo el 7%, algo en desacuerdo 13% Yy ni de acuerdo
ni en desacuerdo, en desacuerdo y totalmente en desacuerdo tuvieron el 0%. En el segundo
cuestionario la casilla totalmente de acuerdo tuvo una disminucion del 27%, de acuerdo tuvo un
aumento del 14%, algo de acuerdo tuvo un aumento del 13%, algo en desacuerdo mantuvo su
porcentaje, al igual que las casillas ni de acuerdo ni en desacuerdo, en desacuerdo y totalmente
en desacuerdo.

Figura 25

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Motor y Fisioldgico

Cuestionario 1-item 9 Cuestionario 2-item 9

H Totalmente en desacuerdo B Totalmente en desacuerdo

® En desacuerdo ® En desacuerdo
m Algo en desacuerdo o Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
W Algo de acuerdo W Algo de acuerdo

M De acuerdo ® De acuerdo

M Totalmente de acuerdo B Totalmente de acuerdo

La figura 26 nos muestra que la casilla totalmente de acuerdo del cuestionario uno,
estuvo el 13%, de acuerdo tuvo el 20%, algo de acuerdo tuvo el 40%, ni de acuerdo ni en
desacuerdo el 7% al igual que algo en desacuerdo, en desacuerdo tuvo el 13% y totalmente en
desacuerdo tuvo el 0%. En el segundo cuestionario se observa que la casilla totalmente de
acuerdo disminuy6 a 0%, de acuerdo disminuyé un 7%, algo de acuerdo mantuvo su porcentaje,
ni de acuerdo ni en desacuerdo disminuyd a 0%, algo en desacuerdo aument6 un 27% y el
desacuerdo y totalmente en desacuerdo mantuvieron sus mismos porcentajes, quedando en 13%

y 0% respectivamente.
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Figura 26

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Motor y Fisioldgico

Cuestionario 1-item 10 Cuestionario 2-item 10
M Totalmente en desacuerdo ® Totalmente en desacuerdo
® En desacuerdo ® En desacuerdo
m Algo en desacuerdo W Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
m Algo de acuerdo M Algo de acuerdo

m De acuerdo H De acuerdo

B Totalmente de acuerdo M Totalmente de acuerdo

La figura 27 nos muestra que la casilla de acuerdo del cuestionario uno, tuvo el 7% al
igual que algo de acuerdo, algo en desacuerdo tuvo el 20%, en desacuerdo tuvo el 33%,
totalmente en desacuerdo tuvo el 33% vy las casillas totalmente de acuerdo y ni de acuerdo ni en
desacuerdo estuvieron 0%. En el cuestionario 2 se observa que la casilla de acuerdo disminuy6 a
0%, algo de acuerdo mantuvo su porcentaje, al igual que ni de acuerdo ni en desacuerdo, en
desacuerdo, totalmente en desacuerdo y totalmente de acuerdo y, algo en desacuerdo aumento un
7%.

Figura 27

Gréfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimensién Motor y Fisioldgico

Cuestionario 1-item 11 Cuestionario 2-item 11

B Totalmente en desacuerdo B Totalmente en desacuerdo

™ En desacuerdo ® En desacuerdo
® Algo en desacuerdo m Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
= Algo de acuerdo m Algo de acuerdo

m De acuerdo H De acuerdo

W Totalmente de acuerdo

W Totalmente de acuerdo
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En la figura 28 se observa que la casilla de acuerdo del cuestionario uno tuvo el 20%,
algo de acuerdo tuvo el 13%, ni de acuerdo ni en desacuerdo el 7%, algo en desacuerdo el 20%,
al igual que en desacuerdo y totalmente en desacuerdo, por Gltimo, la casilla totalmente de
acuerdo tuvo 0%. En el cuestionario 2 se observa que la casilla de acuerdo disminuy6 a 0%, algo
de acuerdo aumento 14%, ni de acuerdo ni en desacuerdo también disminuy6 a 0%, algo en
desacuerdo aumentd 13% y en desacuerdo y totalmente en desacuerdo mantuvieron el mismo
porcentaje.

Figura 28

Graéfica de comparacion de los dos cuestionarios: dimension Motor y Fisioldgico

Cuestionario 1-item 12 Cuestionario 2-item 12
M Totalmente en desacuerdo B Totalmente en desacuerdo

M En desacuerdo ™ En desacuerdo

m Algo en desacuerdo m Algo en desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo

Ni de acuerdo ni en
desacuerdo
m Algo de acuerdo m Algo de acuerdo

m De acuerdo B De acuerdo

MW Totalmente de acuerdo M Totalmente de acuerdo

Anélisis descriptivo de los items de las dimensiones Pensamientos Especificos y Motor y
Fisioldgico

Se muestran los resultados de las medias de cada item de las escalas en cada una de las
evaluaciones, asi como las desviaciones tipicas y la media total. La tabla 8 tiene los items de la

dimensién Pensamientos Especificos.
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Tabla 8

Media y Desviacion Tipica en la dimension Pensamientos Especificos en el pretest y postest.

Pretest Postest
item N M DT N M DT
Me siento seguro tocando de memoria cuando tengo la

15 313 106 15 4.26 1.09
partitura bien preparada.
Mi memoria suele ser muy fiable. 15 486 124 15 513 0.91
No tengo ansiedad cuando me preparo mucho para una

15 360 203 15 420 1.89
prueba un concierto.
Estoy en calma y concentrado con estudio y preparo un

15 533 171 15 566 134
concierto.
Desde el principio de mis estudios, recuerdo tener

15 240 150 15 240 150
ansiedad ante las interpretaciones.
Antes de los conciertos dudo de si haré una buena

15 533 0.72 15 4.46 0.99
interpretacion.
Creo que mi juicio propio es valido con respecto las

15 5.06 0.70 15 5.60 0.50
interpretaciones musicales.
A menudo me preocupa la reaccion negativa del

15 500 185 15 426 162
publico.
Siempre me preparo para un concierto con una

15 366 187 15 313 141
sensacion de terror y desastre inminente.
Pensar en que estoy siendo evaluado interfiere en mi

15 500 151 15 433 1.17

interpretacion.
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Incluso durante los ejecuciones mas estresantes, confio
15 566 171 15 560 1.50
en que haré una buena interpretacion.

Me inquieta que una mala interpretacion arruine mi
15 566 149 15 526 153
reputacion.

Durante los conciertos, llego a cuestionarme si llegaré al
15 413 216 15 353 184
final de la interpretacion.

No puedo dormir por la preocupacion que tengo antes
15 36 209 15 313 184
de una audicion o concierto.

Después de tocar un concierto, reproduzco en mi mente
15 553 159 15 580 1.47
unay otra vez mi interpretacion.

Me preocupa olvidar las notas de la partitura cuando
15 493 203 15 426 1.83
interpreto una obra de memoria.

Renuncio con ciertos interesados debido a la ansiedad. 15 3.06 240 15 260 1.84

Nota. N: total de la muestra. M: media. DT: desviacion tipica.

El item 1, Me siento seguro tocando de memoria cuando tengo la partitura bien
preparada, indica que tiene el nivel p: 0.012 (p < .05), lo cual sugiere que hay una gran mejora
después de la intervencion.

El item 2, Mi memoria suele ser muy fiable, tiene el nivel p: 0.51 (p > .05), indicando que
la fiabilidad de la memoria mejora ligeramente, pero no de manera significativa.

El item 3, No tengo ansiedad cuando me preparo mucho para una prueba o concierto,
tiene el nivel p: 0.30 (p > .05), indicando gue la ansiedad disminuy0, aunque el cambio no es

significativo.
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El item 4, Estoy en calma y concentrado cuando estudio y preparé un concierto, tiene el
nivel p: 0.47 (p > .05), indicando que después de la intervencion, los participantes se sienten mas
calmados y concentrados, aunque el cambio el pequefio.

El item 5, Desde el principio de mis estudios, recuerdo tener ansiedad ante las
interpretaciones, tiene el nivel p: 1.00 (p > .05), indicando que después de la intervencién, no
hubo ningin cambio en la ansiedad inicial ante las interpretaciones.

El item 6, Antes de los conciertos dudo de si haré una buena interpretacion, tiene el nivel
p: 0.013 (p < .05), indicando que después de la intervencion, la duda sobre la calidad de la
interpretacion disminuye significativamente.

El item 7, Creo que mi juicio propio es valido con respecto a las interpretaciones
musicales, tiene el nivel p: 0.009 (p < .01), indicando que después de la intervencidn, aumenta la
confianza en el propio juicio musical de manera significativa.

El item 8, A menudo me preocupa la reaccion negativa del pablico, tiene el nivel p: 0.15
(p > .05), indicando que después de la intervencidn, la preocupacién disminuye, pero no de
manera significativa.

El item 9, Siempre me preparo para un concierto con una sensacion de terror y desastre
inminente, tiene el nivel p: 0.30 (p > .05), indicando que después de la intervencion hubo una
disminucion, aunque no de manera significativa.

El item 10, Pensar en que estoy siendo evaluado interfiere en mi interpretacion, tiene el
nivel p: 0.12 (p > .05), indicando que después de la intervencion, la interferencia de la evaluacion

disminuye, pero no de manera significativa.
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El item 11, Incluso durante las ejecuciones mas estresantes, confio en que haré una
buena interpretacion, tiene un nivel p: 0.90 (p > .05), indicando que después de la intervencion,
la confianza se mantiene constante.

El item 12, Me inquieta que una mala interpretacion arruine mi reputacion, tiene el nivel
p: 0.34 (p > .05), indicando que después de la intervencion, la preocupacién disminuye, pero no
de manera significativa.

El item 13, Durante los conciertos, llego a cuestionarme si llegaré al final de la
interpretacion, tiene el nivel p: 0.30 (p > .05), indicando que después de la intervencion, la duda
sobre completar la interpretacion disminuye, aungue no significativamente.

El item 14, No puedo dormir por la preocupacion que tengo antes de una audicion o
concierto, tiene el nivel p: 0.41 (p > .05), indicando que después de la intervencion, la
preocupacion que afecta al suefio disminuye, pero no de manera significativa.

El item 15, Después de tocar un concierto, reproduzco en mi mente una y otra vez mi
interpretacion, tiene el nivel p: 0.51 (p > .05), indicando que después de la intervencion, la
tendencia a repasar mentalmente la interpretacién aumenta ligeramente, pero no
significativamente.

El item 16, me preocupo olvidar las notas de la partitura cuando interpreto una obra de
memoria, tiene el nivel p: 0.25 (p > .05), indicando que después de la intervencion, la sensacién
por olvidar las notas disminuye, aunque no significativamente.

Por ultimo, el item 17, renuncio a conciertos interesantes debido a la ansiedad, tiene el
nivel p: 0.43 (p > .05), indicando que después de la intervencion, la tendencia a renunciar debido

a la ansiedad disminuye, pero no de manera significativa.
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Tabla 9

Media y Desviacion Tipica en la dimension Motor y Fisioldgico

Pretest Postest
item N M DT N M DT
Dias antes de la actuacion me muerdo las ufias. 15 320 242 15 3.00 220
Durante un concierto o prueba, experimento temblores
en alguna parte del cuerpo, como las extremidades,en 15 486 192 15 4.40 1.72
el labio o en la cara.

Antes de un concierto o prueba, siento dolor o

15 240 150 15 240 1.34
agitacion en el estbmago.
Durante un concierto de prueba, tengo las manos

15 560 184 15 513 159
sudorosas.
Durante un concierto de prueba, me aumenta la

15 580 132 15 513 145
tension muscular.
Durante un concierto o prueba, se me seca la boca o la

15 493 170 15 420 1.74
garganta.
Suelo evitar tocar en publico. 15 280 169 15 240 1.35
Tengo mareos antes del concierto o audicion. 15 220 156 15 193 1.16
Durante un concierto o prueba me aumenta

15 6.00 136 15 560 1.24
considerablemente el ritmo cardiaco.
Durante un concierto o prueba, experimento una

15 486 155 15 4.06 1.38
pérdida parcial del control de la respiracion.
Cuando estudio, evito los pasajes dificiles. 15 233 149 15 213 112

77



Puedo sentir los sintomas de ansiedad también durante
15 333 187 15 293 1.48
una clase con mi profesor.

Nota. N: total de la muestra. M: media. DT: desviacion tipica.

El item 1, Dias antes de la actuacion me muerdo las ufias, tiene el nivel de p: 0.81 (p >
0.05), indicando que la diferencia en la media de puntuaciones antes y después de la intervencion
es pequefia. Esto sugiere que la intervencion no tuvo un efecto notable en la reduccion del habito
de morderse las ufias antes de una actuacion.

El item 2, Durante un concierto prueba, experimento temblores en alguna parte del
cuerpo, tiene nivel de p: 0.47 (p > 0.05), indicando que la diferencia en la media de puntuaciones
no es significativa. Esto indica que la intervencién no logré reducir significativamente los
temblores.

El item 3, Antes de un concierto o prueba, siento dolor o agitacién en el estomago, tiene
el nivel de p: No significativo (p > 0.05), indicando que no hubo diferencia en las medias, lo que
significa gque la intervencion no redujo significativamente la sudoracién.

El item 4, Durante un concierto o prueba, tengo las manos sudorosas, tiene un nivel de
p: 0.45 (p > 0.05), lo cual indica que la diferencia en las medias no es significativa. Esto sugiere
que la intervencidon no redujo significativamente la sudoracion.

El item 5, Durante un concierto o prueba, me aumenta la tensién muscular, tiene el nivel
de p: 0.19 (p > 0.05), lo cual indica que la diferencia de medias no es significativa. Esto indica
que la intervencién no tuvo un efecto significativo en la reduccién de la tensién muscular.

El item 6, Durante un concierto o prueba, se me seca la boca o la garganta, tiene el nivel

de p: 0.27 (p > 0.05), lo cual indica que redujo la sequedad, pero no de manera significativa.
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El item 7, Suelo evitar tocar en publico, tiene el nivel de p: 0.47 (p > 0.05), indicando
que después de la intervencion, hubo una reduccion a evitar tocar en publico, pero no fue
significativo.

El item 8, Tengo mareos antes de un concierto o actuacion, tiene el nivel de p: 0.56 (p >
0.05), lo cual indica que hubo una diferencia, pero no significativa. La intervencion no tuvo un
efecto significativo en la reduccion del mareo.

El item 9, Durante un concierto o prueba, me aumenta considerablemente el ritmo
cardiaco, tiene el nivel de p: 0.41 (p > 0.05), la diferencia en la media es de 0.4, pero no es
significativa. Esto indica que la intervencién no tuvo un efecto significativo en la reduccion del
ritmo cardiaco.

El item 10, Durante un concierto o prueba, experimento una pérdida parcial del control
de la respiracion, tiene el nivel de p: 0.15 (p > 0.05), la diferencia en la media es de 0.2, pero
tampoco es significativa, indicando gue la intervencion no tuvo un efecto significativo en el
control de la respiracion.

El item 11, Cuando estudio evito los pasajes dificiles, tiene el nivel de p: 0.64 (p > 0.05),
la diferencia es la media el 0.2, pero no es significativo. Esto sugiere que la intervencién no tuvo
un efecto significativo en la evitacidn de pasajes dificiles.

Por ultimo, el item 12, Puedo sentir los sintomas de ansiedad durante una clase con mi
profesor, tiene el nivel de p: 0.49 (p > 0.05), lo cual indica que la diferencia de media no es
significativa. Esto sugiere que la intervencién no redujo significativamente los sintomas de

ansiedad durante una clase.
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Conclusiones

Esta investigacion ha proporcionado una perspectiva integral sobre su eficacia en el
manejo de la Ansiedad Escénica Musical y la mejora de rendimiento en los musicos. Este
enfoque, inspirado en estrategias utilizadas en la psicologia del deporte, busca no s6lo optimizar
la ejecucion técnica, sino también fortalecer la preparacion mental de los artistas en situaciones
de alto estrés, audiciones, examenes parciales y finales y recitales. A través de un disefio
metodoldgico y la implementacion de instrumentos de medicion adecuados, los resultados
obtenidos reflejan un avance en las dimensiones de pensamientos especificos, motora y
fisioldgica.

Los datos cuantitativos extraidos de los cuestionarios aplicados a los participantes indican
que la préctica constante de la técnica “Centrar” ha llevado a una mejora notable en la confianza
y en la memoria de los musicos. En particular, se han observado cambios significativos en la
seguridad al tocar de memoria y en la reduccién de las dudas sobre la calidad de la
interpretacion. Estos hallazgos sugieren que los masicos no sélo estan mejor preparados para
enfrentar el escenario, sino que también experimentan una disminucion en la ansiedad asociada a
su rendimiento. Esto es esencialmente relevante, dado que la AEM puede tener un impacto
profundo en la calidad de las presentaciones y en el bienestar general del artista.

También, es importante resaltar que no todos los aspectos analizados mostraron mejoras
significativas; aunque la técnica ha demostrado ser prometedora en algunos items, otros, sobre
todo, en la dimension motora y fisioldgica, no alcanzaron niveles de significancia estadistica. Por
ejemplo, a pesar de una tendencia hacia la reduccion de la AEM, los resultados en items como la
preocupacion por la reaccion del puablico o la ansiedad ante un concierto no mostraron cambios

significativos. Esta variabilidad en los resultados sugiere que, si bien la técnica “Centrar” tiene
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potencial, su implementacion podria beneficiarse de un enfoque mas personalizado y adaptado a
las necesidades especificas de cada masico.

El hallazgo de que algunos musicos experimentaron una disminucion en la confianza
durante situaciones de estrés resalta la complejidad de la relacion entre la técnica aplicada y los
resultados esperados. Esto plantea la necesidad de una exploracion méas profunda sobre los
factores que pueden influir en la efectividad de las intervenciones psicoldgicas en el contexto
musical. En este sentido, las futuras investigaciones podrian investigar como se pueden
personalizar las técnicas de manejo de la ansiedad para abordar las preocupaciones particulares
de los masicos, optimizando asi el impacto de técnicas que ayudan a abordar la AEM, como la
técnica “Centrar”.

Asimismo, la técnica “Centrar” no se centra nicamente en la ejecucion técnica, sino que
también aborda aspectos psicologicos que son fundamentales para el éxito en situaciones de alto
estrés. La capacidad de los musicos para gestionar su ansiedad y mantener la concentracion es un
factor determinante que influye en su rendimiento. Por lo tanto, es fundamental que se sigan
explorando y desarrollando estrategias que integren la psicologia del deporte en la formacién de
musicos, no sélo para enriquecer la practica musical, sino que también puede contribuir al
bienestar emocional de los artistas, promoviendo un desarrollo integral y sostenible en sus
carreras artisticas.

Ademas, la creacion de un entorno en el que los musicos puedan compartir sus
experiencias y estrategias para mejorar la AEM puede fomentar una cultura de apoyo y
colaboracion. La implementacion de grupos de discusion o sesiones de retroalimentacion podria
ser beneficiosa para crear un espacio seguro donde los musicos se sientan comodos expresando

sus preocupaciones y aprendiendo unos de otros.
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Por ultimo, la investigacion subraya que el éxito en el ambito musical no depende
Unicamente de la destreza técnica, sino que también esta vinculado a la salud mental y emocional
de los intérpretes. La habilidad para manejar la ansiedad, la presion y las expectativas es esencial
para que los musicos alcancen su maximo potencial. Al fomentar un enfogque holistico que
combine la técnica musical con estratégicas psicologicas, se puede contribuir no sélo al
desarrollo profesional de los musicos, sino también a su bienestar general.

La técnica “Centrar” ha mostrado resultados prometedores en el manejo de la Ansiedad
Escénica Musical y la mejora del rendimiento en mdsicos, aungue es necesario seguir
investigando para personalizar y maximizar su efectividad. La integracién de la psicologia del
deporte en la formacidén musical no solo tiene el potencial de enriquecer la préctica artistica, sino
que también puede ser clave para el bienestar emocional de los musicos, preparando asi el
camino para un futuro mas equilibrado y exitoso en sus carreras artisticas. Investigaciones
futuras deberan enfocarse en cdmo esas técnicas pueden ser adaptadas y aplicadas de manera
mas efectiva, asegurando gue los masicos no sélo se sientan preparados para enfrentar el

escenario, sino que también puedan disfrutar plenamente de la experiencia artistica.
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