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Mucha gente piensa que cantar es una forma de arte reservada para personas 
con un talento superior a la media; sin embargo, la neurología sólo ha podido 
detectar la amusia –incapacidad para almacenar o reproducir correctamente 
tonos y melodías– en una proporción insignificante de la población (Zarate, 
2013). Considerarse a sí mismo poco o nada talentoso para cantar explica, 
sólo parcialmente, que entre seis y ocho por ciento de la población alemana 
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cante regularmente y que menos del dos porciento de ella cante en alguna 
asociación coral.4 

En un estudio sociodemográfico, Kreutz y Brünger (2012) encuestaron 
alrededor de 3100 mujeres y hombres que cantan regularmente en coros. 
Los autores encontraron que entre los integrantes había una alta propor-
ción de académicos, al contrario de personas desempleadas o provenientes 
de profesiones sencillas, que casi no estaban representadas. Esta situación la 
identificaron como una barrera adicional a la barrera musical y concluyeron 
que los coros se han posicionado como enclaves de la clase media. Dado que 
las bases para cantar en coros a futuro se establecen antes de los veinte años de 
edad, los autores concluyeron que el canto está fuertemente influenciado por 
factores socioeconómicos. Si bien éstos no son decisivos, sí resulta ser impor-
tante la afinidad musical en la familia, las lecciones instrumentales durante la 
infancia y la adolescencia y la posibilidad de desarrollarse en un entorno social 
que valore las agrupaciones corales. 

Con base en los datos del Panel Socioeconómico de Berlín (soep), Bering 
y Schulz (2024) determinaron que la música y el deporte son actividades de 
ocio realizadas por niños y adolescentes que también pueden ser consideradas 
formas que expresan la desigualdad social. En síntesis, los autores consideran 
que los coros y la cultura del canto no se regeneran por sí mismos, sino que 
dependen, en gran medida, de los ciclos de transmisión que están más influen-
ciados por la familia y la sociedad. Lo anterior sugiere que las oportunidades 
para la salud mediante actividades musicales, en general, y el potencial del 
canto, en particular, están menormente sometidas a las influencias indivi-
duales que a las sociales; además de que, comparativamente, el acceso a la 
participación cultural resulta difícil para las personas con discapacidad, con 
bajo nivel educativo y de estatus social, o incluso para las personas de origen 
migratorio (Merkt, 2015).

Los informes autoevaluativos proporcionados por cantantes de coro 
sugieren efectos positivos en el ámbito psicológico, físico y social (Clift y 
Hancox, 2001). Estas experiencias coinciden con las expresadas por cantantes 
novatos que viven en circunstancias precarias y que han sido  considerados so-
cialmente marginados (Bailey y Davidson, 2002). Estos estudios innovadores 
revelaron que el canto grupal se asocia con sensaciones de mayor bienestar, 

4 https://miz.org/sites/default/files/statistics/statistik39.pdf (Zugriff am 24. April 2024).
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reducción del estrés y, en general, con una autoimagen más positiva. En no 
pocas ocasiones se reportaron estados alterados de conciencia, como expe-
riencias de flujo (flow) o sentimientos intensos de felicidad (Kang et al., 2018). 
Algo importante que fue tomado en consideración en estos contextos fue 
que las actividades de canto no fueran diseñadas como ensayos de práctica 
interpretativa, ni que tuvieran que ser supervisadas necesariamente por una 
persona experta en musicoterapia. Con frecuencia las ofertas de cantar en gru-
po suelen ser suficientes para involucrar en una experiencia musical colectiva 
a personas sin conocimientos musicales previos especiales y sin intenciones 
terapéuticas declaradas. Esto plantea el cuestionamiento sobre hasta qué pun-
to surgen efectos específicos detonados por el canto y cómo estos cambios se 
pueden justificar y comprender.

Efectos en la salud

Sentir el canto en grupo como una experiencia agradable, relajante o estimu-
lante y explicar estas sensaciones atribuyéndolas a las actividades del canto 
son dos cosas distintas. Actividades como asistir a conciertos o ir al teatro en 
grupo, realizar deporte ligero o participar en tareas cooperativas pueden te-
ner efectos positivos de manera individual y contribuir a mejorar el estado de 
ánimo (Lonsdale y Day, 2021); sin embargo, hay que tomar en consideración 
que no todas las personas perciben las actividades grupales como especial-
mente beneficiosas.

Comprender los efectos del canto en la salud exige, primeramente, re-
flexionar sobre los deseos, perspectivas y afinidades básicas, ya que no se puede 
descartar el hecho de que, precisamente, situaciones de crisis individuales, 
acontecimientos de salud y determinadas circunstancias de la vida puedan 
desencadenar tal afinidad. En otras palabras, no se puede errar al ofrecer 
oportunidades para cantar, especialmente porque, como lo muestran muchos 
estudios con grupos objetivo específicos, a menudo se involucra a personas 
que no tienen experiencia en el canto. Por ejemplo, los miembros del coro 
de personas socialmente desfavorecidas, citado anteriormente, apenas tenían 
experiencia en el canto.

Una ventaja en particular del canto grupal es que éste puede ser una ac-
tividad musical integradora e incluyente. Las personas pueden participar en 
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actividades de canto independientemente de su trasfondo demográfico, cul-
tural o socioeconómico, nivel educativo general, idioma o estado de salud. 
Esta característica de inclusión conlleva en sí misma beneficios potenciales 
para la salud. 

La probabilidad de que el canto grupal sea una estrategia exitosa para 
fortalecer la cohesión social es particularmente alta en contextos donde ésta 
suele ser escasa. Esta observación podría ser una razón significativa por la 
cual numerosos estudios se centran intensamente en coros y grupos de canto 
de personas mayores; en general, las enfermedades crónicas, que son las  más 
frecuentes en este grupo de personas, conllevan una pérdida de sentimientos 
de apoyo social y, por ende, se experimentan mayores sensaciones de aisla-
miento y soledad (Johnson et al., 2013). Es importante tener en cuenta que 
las personas mayores se benefician especialmente de experiencias musicales 
tempranas. El canto grupal, en cambio, ofrece funciones importantes en to-
das las etapas de la vida, las cuales pueden ser significativas tanto para una 
edad específica como para el futuro.

Infancia y adolescencia

Cantar a los lactantes y niños pequeños puede tener un efecto regulador, acti-
vador y calmante de las emociones. Por su cualidad musical, el habla dirigida 
a los niños o el lenguaje de las cuidadoras o nanas es muy parecido al canto 
y es una expresión de una relación íntima entre padres e hijos (Bergeson y 
Trehub, 1999). Además, cantar apoya la adquisición del lenguaje y también 
puede ser beneficioso para el desarrollo psicomotor del tracto vocal (Kreutz 
y Gütay, 2013). Algunos estudios piloto también sugieren que cantar puede 
reducir el estrés fisiológico en niños y adolescentes, que es, por ejemplo, un 
factor de riesgo de trastornos mentales (Grebosz-Haring y Thun-Hohenstein, 
2018; Grebosz-Haring et al., 2022). Es importante destacar que el cuidado de 
la voz –higiene vocal– y el desarrollo del lenguaje están interrelacionados, ya 
que es muy probable que los trastornos emergentes en la voz estén acompaña-
dos de retrasos en el desarrollo del lenguaje (Clément et al., 2015).
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Enfermedades pulmonares

La enfermedad pulmonar obstructiva crónica es una de las causas de muerte 
más comunes en todo el mundo. Estas enfermedades suelen seguir un cur-
so progresivo e irreversible, por lo que las intervenciones terapéuticas tienen 
como objetivo mantener el estado actual, aunado a una calidad de vida ópti-
ma. En los últimos años se han llevado a cabo diversos estudios para descubrir 
el potencial que tiene el canto grupal en los afectados; sin embargo, los resul-
tados de la Biblioteca Cochrane5 son bastante reveladores y confirman que 
los estudios anteriores tienen una calidad metodológica bastante moderada 
(McNamara et al., 2017). En términos mesurables, los efectos de mejora de 
síntomas son pequeños; no obstante, éstos corresponden a un nivel más alto 
de confianza en sí mismos de los afectados, quienes reportan mejoras conti-
nuas en su bienestar tras varias semanas de intervenciones de canto (Skingley 
et al., 2014). Lógicamente, la investigación centrada en indicadores médicos 
presta poca atención a la autoimagen y a las estrategias de afrontamiento de 
las personas con enfermedades pulmonares graves, lo que podría dar la impre-
sión de que cantar juntos es relativamente ineficaz; sin embargo, al igual que las 
oportunidades de canto para personas con problemas de salud mental (Coulton 
et al., 2015), los autoinformes parecen proporcionar evidencia más convincen-
te de un impacto duradero en la calidad de vida de este grupo.

Parkinson

Las personas enfermas de Parkinson suelen sufrir trastornos del sistema vo-
cal y del habla. A pesar de que hablar y cantar dependen de la funcionalidad 
de los ganglios basales y el cerebelo, respectivamente, los dominios difieren 
fundamentalmente en los grupos de pacientes. Se ha observado que, al menos 
en algunas personas, el habla disfuncional desaparece cuando se les pide que 
canten (Kempler y Lancker, 2002). Los pacientes de Parkinson con habilidades 
musicales y de canto, por ejemplo, mostraron una mejor articulación e inteli-
gibilidad del habla (Kim et al., 2023). Con el objetivo de mejorar el habla, en 

5 Cochrane Library. https://www.cochranelibrary.com/ 

https://www.cochranelibrary.com/
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este contexto, se ha llevado a cabo una gran cantidad de estudios de interven-
ción mediante ejercicios específicos de canto.

En general, las revisiones sistemáticas de investigaciones confirman el 
potencial del canto coral para mejorar la producción del habla y la inteligibili-
dad en el grupo objetivo; sin embargo, también señalan déficits metodológicos 
que limitan la interpretación de los hallazgos (Barnish et al., 2016). A pesar 
de ello, las personas enfermas de Parkinson también pueden beneficiarse de 
las intervenciones de canto o de la participación en el canto coral de distintas 
maneras, particularmente, en áreas de bienestar mental y de su percepción de 
la calidad de vida (Irons et al., 2021).

En síntesis, se ha podido comprobar que, en general, las intervenciones 
basadas en música, especialmente el canto grupal, pueden tener un efecto po-
sitivo en las personas con Parkinson, tanto física como psicológicamente; en 
ocasiones, también se han informado mejoras en la deglución. Una vez más, 
los hallazgos demuestran el significado estratégico que tiene el entrenamiento 
de los sistemas vocal y respiratorio.

Demencia

Las enfermedades de demencia están asociadas, individual y socialmente, con 
altos niveles de estrés, tanto para las personas afectadas como para su entorno 
personal. El deterioro mental progresivo conduce con especial rapidez a una 
mayor dependencia de servicios de asistencia, acompañamiento y cuidados 
especiales; no obstante, para garantizar una mejor calidad de vida, las acti-
vidades musicales y de canto son especialmente adecuadas para personas 
con demencia, ya que se involucra la afectividad positiva, la activación cogni-
tiva, el uso del aparato de habla y canto y, finalmente, una vinculación social 
que está frecuentemente relacionada con una mayor participación en eventos 
grupales y con mayor capacidad de movimiento y de movilidad. Al mismo 
tiempo, mediante intervenciones adecuadas, se espera reducir la desregula-
ción emocional, la cual dificulta a menudo la atención diaria y supone una 
tensión adicional para los pacientes y el personal de apoyo (Götell et al., 2009).

El número reducido de musicoterapeutas contrasta con una demanda 
desproporcionadamente alta de intervenciones musicales, en particular de 
programas de canto. El canto ofrece una ventaja funcional porque, cuando 
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se utiliza en residencias asistenciales o asilos, resulta ser una medida adapta-
ble, ya que estos programas dependen naturalmente de grupos, cuyo tamaño 
está determinado por la infraestructura y la accesibilidad individual. Aunque 
actualmente sólo una pequeña proporción de personas mayores que necesi-
tan atención se alojan en asilos, a menudo faltan programas estructuralmente 
integrados y adecuados para grupos mayores en estos entornos. En este senti-
do, sin duda vale la pena considerar la posibilidad de poner mayor énfasis en 
establecer programas de canto comparativamente asequibles.

Comentarios finales

El canto grupal se asocia con una variedad de efectos relacionados con la sa-
lud; sin embargo, no se puede identificar que exista un significado que pueda 
ser atribuido única y específicamente al canto ni a ninguna otra actividad. 
Esto quiere decir que cantar, como una actividad que generalmente es fácil de 
realizar y, en gran medida, está libre de efectos secundarios no deseados, trae 
mucha alegría a muchas personas y es percibida como tranquilizadora, alivia-
dora y, al mismo tiempo, activadora. Es necesario considerar que la motivación 
para cantar no proviene principalmente de calcular sus efectos terapéuticos, 
sino más bien de las necesidades estéticas que satisface la participación cul-
tural. Desde una perspectiva médica, esto no descarta la posibilidad de que 
la música o el canto puedan ser altamente recomendables en áreas donde las 
alternativas médicas son inadecuadas o no están disponibles en la calidad re-
querida. En este caso, dependerá de la sensibilidad y el conocimiento de los 
médicos tratantes considerar una prescripción social de participación cultural 
en forma de canto, baile y música para un gran número de pacientes.

Por último, se observa que sigue siendo una tarea generacional cultivar 
el canto en las familias, las guarderías y las escuelas primarias para explotar 
plenamente su potencial en aras de lograr un mayor bienestar y calidad de 
vida. Atender esta situación beneficiaría también a los sistemas de salud que 
han ignorado la importancia de la participación cultural y la han marginado 
durante demasiado tiempo en los procesos de recuperación.
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