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Resumen: Los estudiantes de conservatorios de musica se
enfrentan habitualmente a situaciones en las que la ejecu-
cién musical se halla deteriorada por sintomas relacionados
con la ansiedad escénica musical (aEm). El propésito de este
trabajo fue analizar la frecuencia de sintomas relacionados
con la AEM en estudiantes de flauta travesera de conserva-
torio. Participaron 162 estudiantes de cuatro conservato-
rios profesionales de musica de Andalucia (Espafa). Para
la recogida de informacién se emplearon el Performance
Anxiety Questionnaire (PAQ) y un cuestionario de sinto-
mas asociados a la ansiedad de ejecucién. Los resultados
mostraron que los sintomas cognitivos eran mds frecuen-
tes que los sintomas fisioldgicos tanto durante la ejecucion
musical como de forma préxima a la misma. Esto requeri-
ria la implementacién de estrategias psicoldgicas y educati-
vas de afrontamiento y superacién de este tipo de ansiedad.

Palabras clave: instrumento, prictica, teatro, miedo,

tablado.

Abstract: Students of music conservatories regularly face
situations where musical performance is impaired by symp-
toms related to music performance anxiety (Mpa). The aim
of this study was to analyze the frequency of symptoms
related to mpa in tertiary-flute conservatory students. 162
students from four professional music conservatories in
Andalusia (Spain) took part in the study. Performance
Anxiety Questionnaire (PAQ) and a questionnaire on symp-
toms associated to performance anxiety were used for data
collection. Results showed that cognitive symptoms were
more frequent than physiological symptoms both during
musical performance and close to it. This would require
the implementation of psychological and educational strat-
egies in order to cope and overcome this anxiety type.
Keywords: instrument, practice, stage, fright, setting.

Alo largo de toda su formacidn, los estudiantes de musica
se enfrentan con cierta regularidad a exdmenes y audi-
ciones publicas en las que ponen en juego la expresién
del trabajo realizado durante muchas jornadas de pricti-
ca y ensayo (Moelants, Demey, Grachten, Wu y Leman,

2012). En determinadas ocasiones, el resultado se halla de-
teriorado por causas relacionadas con la ansiedad escénica
musical (aEm; Yoshie, Kudo, Murakoshi y Ohtsuki, 2009),
una “aprehension ansiosa persistente relacionada con la eje-
cucién musical” (Kenny, 2010, p. 433) que puede interferir

* Esta investigacién ha sido financiada por el Grupo de Investigacién del Plan Andaluz de Investigacion, Desarrollo e Innovacién (parp1) de la Junta
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des (Universidad de Granada), Campus Universitario de Melilla. C/ Santander, n° 1, CP 52071, Melilla (Espafia). Correo electrénico: luciaht@ugr.es
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negativamente en un buen desempefio instrumental (Si-
moens, Puttonen y Tervaniemi, 2013). Segin el psm-v
(American Psychiatric Association, 2013), la ansiedad de
ejecucion se puede considerar una expresion particular del
trastorno de ansiedad social (fobia social). No obstante, es
necesario indicar que la ansiedad de ejecucién es muy co-
mun tanto en musicos expertos como No expertos y no
siempre es incapacitante, puesto que se requiere de cier-
to nivel de activacién fisiolégica ante una interpretacion
musical (Biasutti y Concina, 2014). De este modo, la AEm
supone un continuo que incluye desde el estrés normal y la
ansiedad intrinseca que implica la ejecucién musical hasta
los sintomas severamente discapacitantes de miedo extre-
mo y pdnico (Medeiros Barbar, de Souza Crippa y de Lima
Osério, 2014). Por este motivo, la AEM ha sido un cons-
tructo psicolégico-musical ampliamente estudiado (Ken-
ny, Fortune y Ackermann, 2013; Khalsa, Shorter, Cope,
Wyshak y Sklar, 2009).

Al analizar diferentes definiciones de aem (Kenny,
2011; Williamon, 2004), destaca la coincidencia en la
identificacién de tres dimensiones o componentes intrinse-
cos a la misma y que correlacionan entre si: una dimensién
fisiolégica (taquicardia, hiperventilacién, sudoracién exce-
siva, temblores, etc.); una dimensién cognitivo-emocional
(pensamientos irracionales y catastrofistas, miedo al fraca-
s0, preocupacion por el fallo o el ridiculo...); y una dimen-
sién conductual (no mirar al pablico, moverse de manera
nerviosa, realizar conductas de evitacién, etc.).

Desde esta perspectiva, se ha medido la respuesta fisio-
légica experimentada ante el estrés provocado por una ac-
tuacién en publico y se ha detectado un incremento del rit-
mo cardfaco y de la sudoracién, ademds de una respiracion
irregular, cuando el individuo se halla sometido a niveles
de estrés por encima de lo habitual (R. Studer, Danuser,
Hildebrandt, Arial y Gomez, 2011; Youngshin, 2008). Por
su parte, las dimensiones cognitivo-emocional y conduc-
tual han sido ampliamente estudiadas, especialmente por
las repercusiones que tienen en el tratamiento de la AEM
(Lin, Chang, Zemon y Midlarsky, 2008; Nagel, 2010).
Asi, por ejemplo, las estrategias de afrontamiento basadas
en la demanda de apoyo social y las estrategias de evitacién
tienen una correlacién positiva con la Aem (Biasutti y Con-
cina, 2014). En esta direccidn, los factores cognitivo-emo-
cionales parecen ejercer una mayor influencia en la AEM
que los factores fisioldgicos, y se relacionan de forma mds
estrecha con el contexto de ejecucién musical —en privado
o con publico—, asi como con el momento de evaluacién
—antes, durante o después de la interpretacién musical (R.

K. Studer, Danuser, Wild, Hildebrandt y Gomez, 2014).

Revista Mexicana de Psicologia
Vol. 32, Nim. 2, Julio-diciembre 2015

Herrera Torres et al.

Wilson (2002), al respecto, planteé un modelo tri-
dimensional segtin el cual son tres los factores que inte-
ractiian y determinan el nivel de ansiedad experimentado
durante una interpretacién musical: la ansiedad rasgo del
intérprete; el grado de dominio conseguido sobre la obra a
interpretar; y el grado de estrés situacional (ansiedad esta-
do) que se acumula durante la actuacién.

En relacién con la ansiedad rasgo, se ha hallado que
los alumnos con un mayor indice de AEM son, a su vez,
los que presentan mayores niveles de ansiedad como rasgo
de su personalidad (Kenny et al., 2013; Thomas y Net-
telbeck, 2014). En segundo lugar, el grado de dominio
conseguido sobre la obra a interpretar puede ser un factor
protector frente a la AEM (Yondem, 2007). Sin embar-
go, éste puede llegar a ser tan relevante para el intérprete
que el perfeccionismo y la ansiedad generalizada lleguen
a compartir una sintomatologfa comtn. Cuando esto
ocurre, el perfeccionismo, asi como la ansiedad rasgo, se
relacionan con la AEM, de modo que tanto la autoexigen-
cia por parte del musico como su comparacién con los
demds o los pensamientos del tipo “no estar a la altura”
contribuyen negativamente, lo que aumenta los niveles
de aem (Kenny, Davis y Oates, 2004). Respecto al estrés
situacional experimentado durante la actuacién (ansie-
dad estado), los intérpretes indican que su actuacién en
solitario empeora debido a la ansiedad experimentada,
mientras que dicha actuacién mejora cuando se ejecuta
en grupo (Papageorgi, Creech y Welch, 2013; Ryan y An-
drews, 2009).

En cuanto a la incidencia de la AEM en el caso de los es-
tudiantes de musica, ésta puede llegar hasta el 64%, sobre
todo ante exdmenes y/o pruebas académicas instrumenta-
les (Yagishan, 2009). En la misma direccién, R. Studer,
Gomez, Hildebrandt, Arial y Danuser (2011) senalan que
un tercio de los estudiantes de musica experimenta el mie-
do escénico como un problema que puede dificultar seria-
mente su formacidn.

Atendiendo a los resultados hallados en la literatura
cientifica consultada, este trabajo tuvo como propdsito
principal analizar la frecuencia de los sintomas relaciona-
dos con la AEM en estudiantes de flauta travesera de con-
servatorio. Dicho objetivo se planted en este trabajo desde
una aproximacién novedosa, al hacer coincidir entre las va-
riables analizadas tanto aspectos de la AEM relacionados con
el momento concreto de ejecucién musical, como otros de
aparicién préxima en el tiempo (antes y/o después de una
actuacion relevante).

Este objetivo general se concreta en los siguientes ob-
jetivos especificos:
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Determinar la frecuencia media de aparicién de los
sintomas cognitivos y fisioldgicos de la AEM en funcién del
contexto de ejecucién musical (ensayo, con publico en gru-
po y con publico como solista), el género de los estudiantes
y el curso que se hallaban estudiando.

Establecer el nivel de relacién entre los sintomas de
AEM que se pueden experimentar durante la ejecucién mu-
sical y aquellos que aparecen de forma préxima a la misma.

Identificar qué sintomas cercanos en el tiempo a la eje-
cucién musical predicen la respuesta cognitiva general de
AEM, as{ como la respuesta fisioldgica.

METODO
Participantes

La muestra estuvo formada por 162 estudiantes de flau-
ta travesera que estudiaban el Grado Profesional de Mu-
sica en cuatro conservatorios profesionales de musica de
Andalucfa (63 chicos, 38.89%, y 99 chicas, 61.11%). La
edad media fue de 15.9 afios (D7 = 2.4; rango: 13-20 afios).
En funcién del curso, 32 estudiaban primero (19.75%),
30, segundo (18.52%), 28, tercero (17.28%), 27, cuarto
(16.67%), 25, quinto (15.43%) y 20, sexto (12.34%).

Instrumentos

Por una parte, se empled una versién traducida al espa-
fiol del Performance Anxiety Questionnaire, raQ (Cox y
Kenardy, 1993). Para ello, se siguié el procedimiento de
traduccién-retrotraduccién, en el cual participaron dos
profesores universitarios espanoles pertenecientes al drea de
conocimiento de Psicologfa y otros dos profesores universi-
tarios de dicho dmbito pero de Estados Unidos de América.

Este cuestionario contiene 20 items de los cuales 10
abordan diversos sintomas cognitivos relacionados con la
ejecucion musical, y 10, diferentes sintomas fisioldgicos
relacionados con la AEM. La tarea de los participantes con-
sistia en indicar la frecuencia con la que experimentaban
cada uno de dichos sintomas en tres contextos de ejecu-
cién diferentes: ensayo, con publico en grupo y con publi-
co como solista. Los estudiantes debian contestar en una
escala de respuesta tipo Likert de cinco puntos (1 = Nunca,
2 = Rara vez, 3 = A veces, 4 = Frecuentemente, 5 = Siempre).
El raQ cuenta con fiabilidad o consistencia interna (alfa de
Cronbach = .88), fiabilidad test-retest de 4 a 6 semanas
(r = .80), y validez predictiva (r = .77, p < .001).

Para la muestra del presente estudio, se calculd la fiabi-
lidad del raQ mediante la prueba alfa de Cronbach, obte-
niendo una fiabilidad total de .93. Igualmente se hizo para
los sintomas cognitivos, o = .79, y los sintomas fisioldgicos,
o = .94. De acuerdo con el contexto de ejecucién musi-
cal, la fiabilidad fue de .85 para el contexto de ensayo, .86
para tocar en publico en grupo, y .84 para tocar en publico
como solista.

Debido a que el raq se centra en el momento concreto
de ejecucién musical, se aplic también el Cuestionario de
sintomas asociados a la ansiedad de ejecucién, disenado ad
hoc para este trabajo y formado por 15 items sobre diferen-
tes respuestas o sintomas asociados a la ansiedad escénica,
los cuales pueden aparecer tanto antes como después de
una actuacién importante (ver el Apéndice A). Para su di-
seflo, se tuvieron en cuenta diferentes sintomas planteados
en los siguientes instrumentos de medida de la ansiedad:
el Competitive State Anxiety Inventory (csar-2; Martens,
Burton, Vealey, Bump y Smith, 1990), el Music Perfor-
mance Anxiety Inventory for Adolescents (MPA1-a; Os-
borne y Kenny, 2005), y el State-Trait Anxiety Inventory
—Trait subscale (star-1; Spielberger, 1983). Igualmente, se
llevé a cabo una validacién de contenido de los sintomas
planteados en el cuestionario (inicialmente formado por
18 sintomas). En este sentido, se conté con la participa-
cién de cinco psicélogos, quienes debfan evaluar el nivel
de pertinencia de los sintomas planteados a partir de una
escala tipo Likert de cinco puntos, donde 1 = Bzjoy 5 =
Alto. Para aceptar, revisar y modificar o eliminar los dife-
rentes sintomas, se adoptaron los criterios establecidos por
Barbero Garcia (2010), con lo que quedé el cuestionario
final integrado por 15 items.

Para su cumplimentacién, se indicaba a los partici-
pantes que los sintomas planteados a menudo se relacio-
naban y estaban causados por la ansiedad escénica, por lo
que podian estar presentes previa o posteriormente a una
interpretacién musical importante (a lo largo del presente
trabajo se hard referencia a ellos como sintomas priximos a
la ejecucién musical). En los 14 primeros {tems del cues-
tionario los participantes debfan indicar, en una escala
tipo Likert con cinco opciones de respuesta, la frecuencia
de dichos sintomas (1 = Nunca; 5 = Siempre) y el nivel de
malestar experimentado por la aparicién de los mismos (1
= Ninguno, 2 = Bajo, 3 = Medio, 4 = Alto, 5 = Muy alto).
Cinco de los items se referfan a sintomas fisioldgicos (in-
somnio, problemas dermatolégicos, etc.), cinco a sintomas
cognitivos (preocupaciones excesivas, problemas de con-
centracién, pensar mucho sobre el concierto/audicién...)
y cuatro {tems a sintomas emocionales (inestabilidad
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emocional, irritabilidad, etc.). En el dltimo item se pedia
a los sujetos que imaginasen una situacién en la que debe-
rian hacer una exposicién en publico, como por ejemplo,
hablar sobre un tema que conociesen, y que determinasen
el nivel de nerviosismo que experimentarfan. Dicho item
se introdujo puesto que el nerviosismo hace referencia a un
estado de inquietud, de excitacién psicoldgica; constituye
una de las primeras reacciones ante una situacién de incer-
tidumbre y tensidn, ocurre de forma previa a la manifesta-
cién de la ansiedad y, ademds, en el cuestionario se centra
en una situacién de exposicién en publico distinta a una
interpretacién musical.

Se calculé la fiabilidad para la frecuencia de aparicién
de los sintomas relacionados con la ansiedad de ejecu-
cién, alfa de Cronbach = .84, y el nivel de malestar, alfa
de Cronbach = .86. La fiabilidad general del cuestionario,
incluyendo los 15 ftems, fue de .93.

Procedimiento
De recogida de informacién

Puesto que un alto nimero de los estudiantes participantes
eran menores de edad legal en Espana (< 18 afios), se solici-
t6 y obtuvo de los padres y madres de cada uno de los me-
nores el consentimiento informado para su participacién.
Asimismo, se solicitd y obtuvo por escrito el consentimien-
to informado de los alumnos mayores de edad.

Se decidié no incluir en la investigacién a alumnos
menores de 12 afios, porque los dos cuestionarios utiliza-
dos contenfan términos de dificil comprensién para per-
sonas por debajo de dicha edad. También se determind
que formaran parte de la investigacién estudiantes que ya
hubiesen superado las ensenanzas elementales de musica,
de modo que la AEM experimentada no se debiera a que se
estaban iniciando en este tipo de aprendizaje.

El paQ se cumplimenté en la primera semana de mayo
en la clase de instrumento y, por su parte, el Cuestionario de
sintomas asociados a la ansiedad de ejecucién en la segunda
semana y en la misma asignatura. Previamente a completar
cada cuestionario, se indicaba al alumnado que se trataba de
un cuestionario anénimo, que no tendria ninguna relacién
con la calificacién obtenida en la asignatura, la finalidad del
mismo y de qué forma debfan rellenarlo. Se facilit a cada
alumno un boligrafo, una mesa y una silla para contestar al
cuestionario. El evaluador lefa en voz alta todo el cuestiona-
rio, antes de ser contestado, para aclarar posibles dudas a los
participantes, en el caso de que fuese necesario.
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De andlisis estadistico de datos

Las respuestas proporcionadas por los alumnos fueron re-
gistradas en el programa estadistico spss Statistics, versién
19. En el andlisis estadistico de los datos, en funcién de los
objetivos planteados, se utilizaron:

La prueba aNova de medidas repetidas, para determi-
nar la frecuencia media de aparicién de los sintomas cog-
nitivos y fisioldgicos de la AEM en funcién del contexto de
ejecucion musical (ensayo, con publico en grupo y con pui-
blico como solista), el género de los estudiantes (hombre
y mujer) y el curso que se hallaban estudiando (primero a
sexto del Grado Profesional de Musica).

La prueba # para muestras relacionadas, con la finali-
dad de determinar si existfan diferencias estadisticamente
significativas entre los sintomas cognitivos y fisiolégicos de
la AEM.

La prueba de correlacién de Pearson, con el propdsito
de establecer el nivel de relacién entre los sintomas de AEM
que se pueden experimentar durante la ejecucién musical y
aquellos que aparecen de forma préxima a la misma.

El andlisis de regresién categérica, para identificar qué
sintomas cercanos en el tiempo a la ejecucién musical pre-
dicen la respuesta cognitiva general de AEM, asi como la
respuesta fisioldgica.

RESULTADOS

Los resultados hallados se expondrdn seguidamente aten-
diendo a los tres objetivos especificos del estudio.

AEM durante la ejecucion musical en funcion del contexto
de interpretacion musical, el género y el curso

En la Tabla 1 se presentan los estadisticos descriptivos para
los sintomas cognitivos y fisiolégicos globales experimen-
tados durante una ejecucién musical (evaluados por medio
del paQ) en funcién del contexto de ejecucién musical, el
género y el curso.

El anova de medidas repetidas, incluyendo los sinto-
mas cognitivos globales dependiendo del contexto de eje-
cucién como variable intrasujetos, y las variables género
y curso como variables intersujetos, mostrd diferencias es-
tadisticamente significativas en la variable contexto de la
ejecucion musical, F (2, 159) = 49.82, p = .00, npz =.71,
pero no en las variables género, F (1, 160) = .67, p = 42,
npz =.02, ni curso, F (5, 156) = 1.31, p = .29, npz =.22. Las
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Tabla 1. Media (y desviacion tipica) de los sintomas generales por contexto de ejecucion, género y curso

Contexto de ejecucion musical

Sintomas Variable Categoria
Ensayo Grupo Solista
Cognitivos Género Hombre 2.74 (0.41) 3.06 (0.44) 3.62 (0.43)
Mujer 272 (0.54) 2.91 (0.46) 3.48 (0.50)
Curso 1 2.77 (0.76) 3.10 (0.69) 3.92 (0.47)
2 2.82 (0.47) 2.94 (0.47) 3.52 (0.52)
3 2.69 (0.36) 3.02 (0.32) 3.62 (0.36)
4 2.63 (0.33) 2.80 (0.21) 3.33 (0.44)
5 2.80 (0.48) 3.00 (0.67) 3.60 (0.28)
6 2.92 (0.46) 3.08 (0.26) 3.50 (0.32)
Total 2.73 (0.49) 2.97 (0.45) 3.54 (0.47)
Fisiol6gicos Género Hombre 1.58 (0.52) 2.10 (0.59) 2.74 (0.62)
Mujer 1.41 (0.37) 1.88 (0.54) 2.79 (0.63)
Curso 1 1.41 (0.42) 2.01 (0.57) 2.81 (0.60)
2 1.44 (0.55) 2.07 (0.606) 2.91 (0.68)
3 1.48 (0.61) 2.10 (0.65) 2.92 (0.59)
4 1.53 (0.54) 1.75 (0.64) 2.65 (0.54)
5 1.60 (0.67) 2.00 (0.57) 2.75 (0.63)
6 1.58 (0.45) 1.94 (0.54) 2.50 (0.67)
Total 1.47 (0.43) 1.96 (0.56) 2.77 (0.62)
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comparaciones post hoc, mediante la prueba de Bonferro-
ni, indicaron diferencias entre los contextos de ejecucion
musical solista y ensayo, # = .81, p = .00, solista y grupo,
t=.57, p =.00, asi como grupo y ensayo, ¢ = .24, p = .00.

El mismo tipo de andlisis de varianza, pero introdu-
ciendo los sintomas fisiolgicos globales como variable
intrasujetos, puso también de manifiesto diferencias en la
variable contexto de ejecucidon musical, (2, 159) = 72.86,
2 =-00,n2=.79. Aligual que en el caso anterior, las com-
paraciones post hoc revelaron diferencias entre los contex-
tos solista y ensayo, r = 1.30, p = .00, solista y grupo, ¢ =
.81, p = .00, asi como grupo y ensayo, ¢ = .49, p = .00.
Tampoco fueron significativas las variables género, F (1,
160) = .28, p = .60, npz = .01, ni curso, F (5, 156) = .69,
p=-64172=.13.

Para determinar si las puntuaciones totales obtenidas
en los sintomas cognitivos (M = 3.08, b7 = .40) y los sin-
tomas fisioldgicos (M = 2.07, pr = .58) diferfan, se realizd
un andlisis de medias mediante la prueba # para muestras
relacionadas, con lo que se hallaron diferencias estadistica-
mente significativas, # (161) = 12.91, p = .00.

Relacion entre los sintomas cognitivos
y fisioldgicos durante la ejecucion musical
y los sintomas proximos en el tiempo a la misma

En la Tabla 2 se muestran los estadisticos descriptivos ha-
llados con el Cuestionario de sintomas asociados a la ansie-
dad de ejecucion.

Por otra parte, los resultados derivados de los andlisis
de correlacién de Pearson implementados se indican en la
Tabla 3, con los que se hallaron correlaciones positivas y
significativas entre todos los sintomas.

Valor predictivo de los sintomas proximos
en el tiempo a la ejecucion musical en la AEM.

Se realizé un andlisis de regresion categérica en el que como
variable dependiente se introdujo la media general de los
sintomas cognitivos medidos con el paQ y como variables
predictoras aquellos sintomas asociados a la ansiedad de
ejecucion (sintomas proximos a la ejecucion musical), cuya
correlacién con la variable dependiente tenfa un valor de p <

.001. En este sentido, el modelo resultante estaba bien ajus-
tado, R = .97, R* = .94, R* ajustada = .84, £7 = .00, el cual
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Tabla 2. Estadisticos descriptivos para los sintomas experimentados préximos a la ejecucion musical

Factor Sintomas Minimo Miximo Media DT
Frecuencia Fisiolégicos 1.00 3.00 1.52 0.52
Cognitivos 1.00 5.00 2.88 0.90

Emocionales 1.00 4.00 2.13 0.89

Malestar Fisiolégicos 1.00 4.00 1.59 0.77
Cognitivos 1.00 4.00 2.79 0.94

Emocionales 1.00 5.00 2.12 0.98

Nerviosismo 1.00 5.00 3.17 0.93

Nota: T = desviacion tipica.

Tabla 3. Resultados de los andlisis de correlacion de Pearson

> Sintomas proximos Sintomas durante la ejecucion musical (AQ)*
actor Sy )
a la ejecucion musical Cognitivos Fisioldgicos
. e 33% .68 ***
Frecuencia Fisiolégicos 03 00
.. .65 *** 38
Cognitivos 00 01
ional 53 .61
Emocionales 00 00
1, .38 * .68 ***
Malestar Fisiolégicos 01 00
. .67 X 49 **
Cognitivos 00 00
. .54 kK% .56 *kxk
Emocionales 00 00
Nerviosismo 00 00

* En la parte superior de cada celda se muestra el coeficiente de correlacién de Pearson y en la parte

inferior el valor del estadistico p.
B p <001 p<.01; % p <.05.

resultd significativo, F (5, 156) = 9.40, p = .00. Todos los
sintomas préximos a la ejecucién musical introducidos en el
modelo predecian los sintomas cognitivos totales de la AEMm
(ver la Tabla 4), siendo el factor que lo hacfa en mayor me-
dida el malestar por los sintomas cognitivos experimentados.

El mismo tipo de andlisis se realizé para los sintomas
fisiolégicos medidos por medio del raqQ. El modelo re-
sultante también estaba bien ajustado, R = .95, R*> = .90,
R? ajustada = .78, 7 = .10, y fue significativo, F (5,
156) = 7.18, p = .00. Todos los sintomas introducidos en el
modelo, asociados a la ansiedad de ejecucién, predecian los
sintomas fisiolégicos totales, excepto uno (ver la Tabla 5).
En este caso, el factor que mejor lo hacia era la frecuencia
de los sintomas fisiolgicos.
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DISCUSION

De forma general, la frecuencia media de aparicién de las
respuestas tanto cognitivas como fisiolégicas que pueden
interferir en la ejecucién musical de los estudiantes se incre-
menta conforme se pasa de una situacién de menor presién
en la ejecucién musical (ensayo) hacia otras cuya presion es
mayor, esto es, a una interpretacién con publico de forma
grupal y, de forma mds intensa, como solista. Ademds, las
respuestas cognitivas de los estudiantes obtienen puntua-
ciones mayores que las respuestas fisioldgicas (R. K. Studer
et al., 2014; Yoshie et al., 2009). Este hecho puede ser de-
bido a que su percepcidn sobre la interpretacién musical,
especialmente con publico y en solitario, se halle vinculada
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Tabla 4. Andlisis predictivo de los sintomas cognitivos de ansiedad escénica musical

Factor b ET t )2
Frecuencia de sintomas cognitivos 0.75 0.23 9.59 *** .00
Malestar por sintomas cognitivos 0.77 0.23 11.45 *** .00
Frecuencia de sintomas emocionales 0.73 0.22 10.63 *** .00
Malestar por sintomas emocionales 0.39 0.21 3.48 * .03
Nerviosismo 0.59 0.21 8.25 ** .00

X p <001 p<.01;* p < .05.
Tabla 5. Andlisis predictivo de los sintomas fisiolégicos de ansiedad escénica musical

Factor B ET t p
Frecuencia de sintomas fisiolégicos 0.74 0.30 6.12 ** .00
Malestar por sintomas fisiolégicos 0.55 0.32 3.00 * .05
Frecuencia de sintomas emocionales 0.47 0.26 3,18 * .03
Malestar por sintomas emocionales 0.13 0.30 0.19 .96
Nerviosismo 0.62 0.28 4.72 ** .01

175

*p<.01;% p<.05.

a un incremento en la sensacién de amenaza, al miedo al
error y/o al juicio del publico, etc. (Papageorgi et al., 2013;
Ryan y Andrews, 2009; Wilson 2002). Cabria pensar que
la presencia de cogniciones amenazantes o negativas gene-
re mds sintomas fisiolgicos. Sin embargo, puede que la
préctica de un instrumento musical, en este caso la flauta
travesera, conlleve un entrenamiento de la gestién de las
manifestaciones fisioldgicas, la respiracién por ejemplo,
muy importante en la técnica de la flauta, y que dicho con-
trol sea generalizado a otros 4mbitos fisioldgicos.

Por otra parte, no se han encontrado diferencias se-
gln el género o el curso en el nivel de AEM experimentado
por los alumnos participantes. Sin embargo, la literatura
cientifica s{ muestra diferencias en funcién del género en
la ansiedad escénica experimentada, siendo las mujeres las
que suelen presentar un mayor nivel (Tusca y Dafinoiu,
2012; Osborne y Kenny, 2008). Una de las razones puede
ser que la edad de los sujetos de las investigaciones in-
dicadas era mayor (entre 22 y 23 anos de media) que la
de los participantes de este estudio (siendo menor a una
edad media de 16 afios), por lo que es probable que dichas
diferencias se pongan de manifiesto mds tarde en la vida
de los participantes, especialmente entre las de género fe-
menino, pues en éstas es comlin que aparezca con mayor
frecuencia sintomatologfa general de tipo ansioso (Cova
Solar, Rincén y Melipilldn, 2007). En lo relativo al curso,
los resultados parecen estar indicando que la AEM no dis-
minuye con la experiencia adquirida en el conservatorio,

como podria esperarse. De hecho, la AEM afecta tanto a
musicos expertos como no expertos (Kenny, 2011), por
lo que se pone de manifiesto la necesidad de fomentar el
desarrollo de estrategias para el afrontamiento del estrés
provocado por la ansiedad de ejecucién y para el control
de sus consecuencias negativas. Tomando de forma con-
junta el género y la experiencia profesional, Papageorgi et
al. (2013) encontraron una interaccién entre ambos fac-
tores para la ejecucién musical como solista, de modo que
las mujeres musicos informaron de una mayor AEM que los
hombres. Sin embargo, estos autores no hallaron diferen-
cias en funcién del género entre los estudiantes e indica-
ron que la experiencia profesional no predecia la AEM en
un contexto de solista.

En cuanto a los sintomas que pueden estar préximos
o0 asociados a la ansiedad de ejecucidn, el nerviosismo es
el que alcanza los valores més altos. Dicho estado de ner-
viosismo se vincula a una exposicién en publico distinta a
una interpretacién musical y la puntuacién alcanzada es
cercana a los sintomas cognitivos experimentados duran-
te una interpretacién musical en grupo (evaluados con el
PAQ), aunque no son tan elevados como cuando la ejecu-
cién musical se ha de realizar en solitario. Estos resultados
pueden estar poniendo de manifiesto que los estudiantes
experimentan un incremento de su nivel de activacién ante
una situacién de exposicién en publico en solitario, tal y
como es esperado, aunque es superior cuando se trata espe-
cificamente de una interpretacién musical.
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Al analizar los sintomas (fisiolégicos, cognitivos y emo-
cionales) que pueden ponerse de manifiesto préximos a una
actuacién musical en publico, de nuevo tanto la frecuen-
cia como el nivel de malestar de los sintomas cognitivos
alcanzan mayores niveles que el resto de los sintomas. En
esta direccidn, una preocupacién excesiva, problemas de
concentracién o un pensamiento obsesivo por la audicién
o concierto a realizar con posterioridad constituyen sinto-
mas cognitivos inhibidores de una adecuada interpretacién
musical, los cuales son los que producen un mayor nivel de
malestar en los estudiantes (Kenny et al., 2004; Langen-
dérfer, Hodapp, Kreutz y Bongard, 2006; Yagishan, 2009).
A los sintomas cognitivos les siguen los emocionales. Asi, la
inestabilidad emocional, la vulnerabilidad ante las criticas
o los problemas de relacién con los demds constituyen sin-
tomas emocionales a los que es necesario prestar atencion
(Kobori, Yoshie, Kudo y Ohtsuki, 2011). Los sintomas
que segtin los participantes son menos frecuentes que los
dos anteriores, aunque también pueden aparecer de forma
préxima a una interpretacién musical, y que les provocan
un menor nivel de malestar son los fisiolégicos. De este
modo, el insomnio, los trastornos alimentarios, los trastor-
nos dermatoldgicos, problemas en el estémago, etc. son los
menos sefialados por los estudiantes (Kenny et al., 2013).

En lo relativo a la relacién entre los sintomas de AEm
que se pueden experimentar durante la ejecucién musical y
aquellos que se experimentan de forma préxima en el tiem-
po a la misma, en primer lugar, los sintomas experimenta-
dos durante la ejecucién musical (cognitivos y fisiolégicos)
se relacionan de forma significativa y positiva con todos
los sintomas cuya presencia puede darse préxima a dicha
ejecucion (sintomas fisioldgicos, cognitivos y emocionales,
ademds de nerviosismo), lo cual pone de manifiesto una
clara asociacién entre lo experimentado de forma préxima
a la ¢jecucién musical y lo que se experimenta durante la
misma. Por ello, es necesario dotar al alumnado de aquellas
estrategias necesarias para la preparacién y afrontamiento
exitoso ante la ejecucién musical (Hoffman y Hanrahan,
2012; Nagel, 2010). Igualmente, el autoconcepto, las atri-
buciones causales o las metas académicas de los estudiantes
son variables motivacionales que repercuten directamente
en el rendimiento académico de los alumnos de conser-
vatorio (Holgado, Navas y Marco, 2013), por lo que no
puede obviarse su posible intervencién en un contexto de
evaluacion del rendimiento académico, como puede ser
una audicién en publico.

En segundo lugar, los sintomas cognitivos de AEM que
aparecen durante la interpretacién musical se relacionan
con el nivel de malestar experimentado por la aparicién de
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sintomas cognitivos proximos a la ejecucién musical, la fre-
cuencia de dichos sintomas, el nerviosismo, el malestar por
los sintomas emocionales experimentados y, por tltimo, la
frecuencia de aparicién de estos sintomas emocionales. Al
respecto, es el malestar que causa la presencia de los sinto-
mas cognitivos préximos a la ejecucién en publico el factor
que mayor valor predictivo posee respecto a los sintomas
cognitivos de AEM experimentados durante la interpreta-
cién musical.

El patrén relacional que se obtiene para los sintomas
fisiolégicos que aparecen durante la ejecucién musical es
el siguiente: malestar por los sintomas fisiolégicos experi-
mentados préximos a la ejecucién musical, su frecuencia,
nerviosismo, frecuencia de los sintomas emocionales y ni-
vel de malestar provocado por los sintomas emocionales.
En este caso, el factor que mejor predice los sintomas fisio-
légicos durante la ejecucién musical es la frecuencia de los
sintomas fisioldgicos préximos a la interpretacién musical
en publico.

A la luz de estos resultados derivados de los andlisis co-
rrelacionales y predictivos implementados, se observa una
clara asociacién entre los sintomas cognitivos préximos a
la ejecucién musical y durante la misma. Igual ocurre para
los sintomas fisiolégicos. Esto conduce al planteamiento de
que si se interviene en las dimensiones cognitiva y fisiol6gi-
ca previamente a la interpretacién musical, especialmente
ante una audiencia, se estard dotando al alumnado de es-
trategias de afrontamiento ante la posible aparicién de
una AEM debilitadora de la ¢jecucién musical (Biasutti y
Concina, 2014; Khalsa et al., 2009; Simoens et al., 2013).

Entre las limitaciones de esta investigacién, es de des-
tacar que ésta se ha desarrollado en una muestra de alum-
nos de conservatorio circunscrita a un Gnico instrumento
musical (flauta travesera), en una etapa formativa concreta
(Grado Profesional de Musica) y en una zona geografica
espafola (Andalucia). Ademds, se podrian haber incluido
otros instrumentos de evaluacién que hubiesen per-
mitido conocer, por ¢jemplo, las cogniciones especificas
asociadas a cada contexto de ejecucién musical, asi como
caracteristicas de personalidad como el estilo rumiativo, el
perfeccionismo, etc. que pueden interferir en la ejecucién
musical, lo cual serfa de interés de cara a la intervencién de
la aAEM. Igualmente, seria pertinente evaluar los sintomas
conductuales de la ansiedad de ejecucién.

A pesar de ello, los resultados hallados ponen de mani-
fiesto la necesidad de abordar la problemdtica de la AEm de
forma general. Para ello, se ha de proporcionar al profeso-
rado de los conservatorios de musica una mayor formacién
en su prevencién y tratamiento, para lo cual serfa il crear



Ansiedad escénica musical en alumnos de flauta travesera de conservatorio 177

departamentos de orientacién en los conservatorios (Pon-
ce-de-Ledn Barranco y Lago Castro, 2012). De este modo,
podrian ofrecer a sus estudiantes diferentes estrategias di-
rigidas a la reduccién de la ansiedad, mediante una ense-
fianza diferenciada y ajustada a las necesidades particulares
de cada uno de ellos (Iusca y Dafinoiu, 2012). También se
muestra evidente la necesidad de la inclusién de aspectos
relacionados con esta problemdtica especifica en el curricu-
lum de estudios musicales de conservatorio, con lo que se
dote al alumnado de las herramientas necesarias para abor-
dar con éxito la posible aparicién de sintomas negativos
relacionados con la AEM mediante el tratamiento de la AEm
con terapias cognitivo-conductuales, como, por ejemplo,
la reestructuracién cognitiva (Lin et al., 2008; Youngshin,
2008).

Los resultados obtenidos sobre la mayor frecuencia de
aparicién de respuestas cognitivas que pueden interferir en
la ¢jecucién musical, frente a las fisioldgicas, pueden es-
tar reflejando la idoneidad, por parte del profesorado, de
realizar un tratamiento del error adecuado, que evite una
preocupacion excesiva y procure soluciones concretas al
alumnado. Se necesita profundizar mds en estudios sobre
la eficacia del fomento de una actitud critica en el alumna-
do, entendida desde una perspectiva positiva y constructiva
(grabacién y comentario de la audicién, autoevaluacién y
coevaluacién por parte del alumnado, realizacién de ensa-
yos generales previos a la actuacién en publico, etc.). Ade-
mds, se necesita desarrollar un mayor nivel de autoeficacia
y autoconfianza, lo cual reduce la ansiedad experimentada
en la ejecucion musical y supone uno de los mejores predic-
tores del logro musical (McCormick y McPherson, 2003;
McPherson y McCormick, 2006; Yoshie et al., 2009).
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APENDICE A
Cuestionario de sintomas asociados a la ansiedad de ejecucion
Datos de identificacion:
Sexo: [ | Hombre [ ] Mujer
Edad:

Nombre del Conservatorio Profesional de Musica en el que cursa actualmente sus estudios:

Ciudad:

Curso del Grado Profesional de Musica que se halla estudiando:
[ ] Primero [ ] Segundo [ ] Tercero [ ] Cuarto [ ] Quinto [ ] Sexto

Especialidad instrumental:

Instrucciones:

El presente cuestionario es anénimo, la informacién individual obtenida mediante el mismo serd tratada de forma confi-
dencial de acuerdo al cddigo ético que ha de regir toda investigacién y las respuestas dadas no guardardn ninguna relacién
con la calificacién de la asignatura de la especialidad instrumental que usted estd cursando.

Le rogamos que sea totalmente sincero en sus respuestas, no hay respuestas mejores ni peores. El objetivo principal
de este cuestionario es conocer, a través de sus experiencias vividas, la frecuencia con la que ha podido experimentar de-
terminados sintomas o trastornos relacionados con la ansiedad escénica en momentos cercanos a una actuacién musical
importante (tanto antes como después de dicha actuacién), asi como el nivel de malestar que haya experimentado ante la
presencia de los mismos. Igualmente, nos interesa determinar el nivel de nerviosismo que podria experimentar ante una
exposicion oral en puablico. En este tltimo caso, no se trataria de una ejecucién musical en publico, sino, por ejemplo, de
un debate o una charla sobre un tema que conozca.

El cuestionario se estructura en tres apartados. Por favor, lea detenidamente las instrucciones que se dan en cada uno,
as{ como los sintomas planteados, y conteste de la forma indicada en cada caso. Si tiene cualquier duda o consulta, no dude
en plantedrsela a la persona que le estd aplicando el cuestionario.

Parte I. Frecuencia de sintomas asociados a la ansiedad de ejecucién
A continuacion se presenta un listado con distintas respuestas o sintomas que pueden estar presentes de forma préxima
(previa y/o posterior) a una ejecucién musical relevante. Por favor, rodee con un circulo la frecuencia con la que usted los

ha experimentado en la situacién planteada (una actuacién importante). Para ello, tenga en cuenta que:

1 = Nunca, 2 = Rara vez, 3 = A veces, 4 = Frecuentemente, 5 = Siempre

Revista Mexicana de Psicologia
Vol. 32, Nim. 2, Julio-diciembre 2015



180 Herrera Torres et al.
Shiromas Frecuencia
Nunca Rara vez A veces Frecuentemente Siempre
Preocupaciones excesivas 1 2 3 4 5
Trastornos del estémago 1 2 3 4 5
Problemas en la relacién con los demds 1 2 3 4 5
Insomnio 1 2 3 4 5
Problemas de concentracién 1 2 3 4 5
Anticipo de fallos en la interpretacién 1 2 3 4 5
Trastornos alimentarios 1 2 3 4 5
Vulnerabilidad ante las criticas de los demds 1 2 3 4 5
Llorar de forma inesperada o incontrolada 1 2 3 4 5
Pensamientos recurrentes que no se pueden apartar 1 2 3 4 5
Problemas en la piel o dermatoldgicos 1 2 3 4 5
Inestabilidad emocional 1 2 3 4 5
Pensar mucho sobre el concierto/audicién 1 2 3 4 5
Inestabilidad emocional 1 2 3 4 5

Parte II. Nivel de malestar provocado por los sintomas asociados a la ansiedad de ejecucién

En segundo lugar, le solicitamos que indique el nivel de malestar que usted experimenta debido a la aparicién de dichos
sintomas. Tenga en cuenta que una mayor frecuencia de aparicién de un determinado sintoma no implica necesariamente
que el malestar que se sienta sea elevado. Por ejemplo, un sintoma puede ser poco frecuente pero generar un alto nivel de
malestar cuando se manifiesta y viceversa. Por favor, rodee con un circulo la opcién de respuesta que mds se ajuste al nivel
de malestar que le genera cada uno de los sintomas indicados a continuacién. En este caso, las opciones de respuesta son

las siguientes:

1 = Ninguno, 2 = Bajo, 3 = Medio, 4 = Alto, 5 = Muy alto

Sintomas

Nivel de malestar

Ninguno

Bajo

Medio

Alto

Muy alto

Preocupaciones excesivas

1

2

(S8

5

Trastornos del estémago

1

Problemas en la relacién con los demds

1

Insomnio

Problemas de concentraciéon

Anticipo de fallos en la interpretacién

Trastornos alimentarios

Vulnerabilidad ante las criticas de los demads

Llorar de forma inesperada o incontrolada

Pensamientos recurrentes que no se pueden apartar

Problemas en la piel o dermatolégicos

Inestabilidad emocional

Pensar mucho sobre el concierto/audicién

Inestabilidad emocional
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Parte III. Nivel de nerviosismo

Por tltimo, le pedimos que se imagine que ha de enfrentarse a una situacién en la que debe realizar una exposicién oral
en publico, como debatir sobre un tema que conozca o dar una conferencia dirigida a un auditorio. Por favor, indique el
nivel de nerviosismo que experimentarfa.

1 = Ninguno 2 = Bajo 3 = Medio 4 = Alto 5 = Muy alto
Gracias por su colaboracién

Recibido: 5 de marzo de 2014.
Aceptado: 8 de diciembre de 2014.
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