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El programa QuidArte del Museo Universidad de Navarra: el arte al servicio del 
bienestar y el cuidado en el contexto de la pandemia Covid-191

Fernando Echarri2

Recibido: 2 de julio de 2021 /Aceptado: 11 de marzo de 2022

Resumen. El contexto social que ha generado la pandemia Covid-19 está caracterizado por la aparición de situaciones 
continuadas de sufrimiento personal, miedo y aislamiento que pueden generar diversos grados de estrés, angustia y estados 
de ánimo negativos que repercuten en una disminución del bienestar de las personas. Frente a esta situación, los diferentes 
equipamientos sociales necesitan responder, con una perspectiva de ayuda para las personas. Estos equipamientos, como 
los museos, pueden desempeñar un papel activo, constituyéndose en generadores de propuestas que ayuden a minimizar 
esta terrible situación. Los museos también pueden focalizarse en proporcionar más cuidado que redunde en la generación 
de bienestar en la población que desencadene una reducción del estrés y de la ansiedad. El Museo Universidad de Navarra, 
consciente de la gravedad de la pandemia y del papel que el arte puede desempeñar para paliar sus consecuencias, dando 
así un servicio a la comunidad, ha creado un programa específico con la intención de proporcionar cuidado, bienestar 
y reducción del estrés: el programa QuidArte. Con esta intención se ha programado un amplio abanico de propuestas 
artísticas: conciertos, espectáculos de danza, teatro, talleres y conferencias que utilizan, de forma interdisciplinar y creativa, 
tanto las artes plásticas como las artes escénicas.
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Abstract. The social context generated by the Covid-19 pandemic is characterized by the appearance of continuous situations 
of personal suffering, fear and isolation that can generate different degrees of stress, anguish and negative moods that have 
repercussions on people’s well-being. Faced with this situation, the different social facilities need to respond, with a view 
to helping people. These facilities, such as museums, can play an active role, becoming generators of proposals that help to 
minimize this terrible situation. Museums can also focus on providing more care that results in the generation of wellbeing 
in the population that triggers a reduction of stress and anxiety. The University Museum of Navarra, aware of the seriousness 
of the pandemic and the role that art can play in alleviating its consequences, thus providing a service to the community, 
has created a specific program with the intention of providing care, stress reduction and wellbeing: the QuidArte program. 
With this intention in mind, a wide range of artistic proposals have been programmed: concerts, dance performances, theater, 
workshops and conferences that use, in an interdisciplinary and creative way, both plastic and performing arts.
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1. Introducción

A finales de 2019, originaria de China, apareció en la escena mundial la pandemia SARS-CoV-2 (Covid-19, en 
adelante Covid). Desde entonces estamos viviendo una nueva realidad social que ha implicado y sigue implicando 
numerosos cambios tanto a nivel personal como social; afectando tanto a las diferentes dimensiones personales, 
familiares y grupales, como a las estructuras y organizaciones sociales. El rápido desarrollo global de la pandemia 
ha generado una crisis sanitaria que continúa teniendo efectos severos en términos tanto económicos como sociales 
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(Davies, 2021) y que probablemente significa la peor recesión global desde la Gran Depresión (Rappeport & Smia-
lek, 2020). El mundo ha quedado rápidamente afectado por la pandemia (Rashid & McGrath, 2020). Este cambio 
social global, tensionado, invasivo, repentino y abrumador, condiciona en buena parte el paradigma que la sociedad 
desarrollaba anteriormente conforme a unos estilos de vida que, aunque lentamente cambiantes, se percibían como 
estabilizados. A raíz de la pandemia, la normalidad social ha quedado desvirtuada, obligada a dirigirse a un escenario 
de cambio, un cambio que implica un elevado nivel de incertidumbre que en muchos casos genera temor (Coll, 2021). 
Estos cambios producen efectos que se traducen en nuevos retos sociales y personales, que implican muchas per-
cepciones negativas sobre factores entre los que se encuentra la desinformación, la manipulación, el catastrofismo, 
el aislamiento social, las emociones y sentimientos negativos, las preocupaciones que afectan a nivel intrapersonal 
y relacional. Esta realidad perceptiva multifactorial va generando estados de ánimo negativos que, mantenidos en el 
tiempo, se retroalimentan y pueden desembocar en afecciones no deseadas en nuestra salud como la ansiedad o la 
depresión. La pandemia ha agitado los cimientos de un modo de vivir, de convivir, de percibir, de pensar, de sentir, 
de hacer, de desear, de imaginar, de soñar. Probablemente el mundo que hemos conocido nunca volverá, sin esperan-
za ya de que estos cambios puedan ser revertidos (Janes, 2020). No es tiempo para regresiones. La realidad Covid 
impone cambios que generará una realidad postpandémica a la que la sociedad tendrá que adaptarse. Entretanto, en 
el día a día de la era pandémica, no queda más remedio que ir acogiendo los cambios que se generan en tiempo real, 
según promulga cada normativa, cada índice, cada vacuna social, en una especie de montaña rusa donde ya no pode-
mos bajarnos y donde no sabemos muy bien cuándo acaba el viaje ni hacia dónde nos lleva. Sin saber apenas cómo, 
estamos enfangados en el terreno de la incertidumbre.

La necesidad de relación con los demás también ha sido también afectada, distorsionada. Las relaciones inter-
personales en ocasiones, o bien se han imposibilitado, sobre todo durante el periodo de confinamiento, o bien se han 
transformado hacia una nueva forma relacional. Esta nueva forma de establecer la relación, cuando tiene carácter 
presencial, reacciona y está condicionada a vínculos de temor hacia los demás (muchos de ellos inconscientes) y ha-
cia uno mismo (como posibilidad contagiante); cuando esta relación es virtual, se ha transformado también hacia las 
formas y posibilidades comunicativas diferentes que posibilita la tecnosfera, entre ella la de compartir tecnoemocio-
nes (Mujica-Sequera, 2020). Poniendo el foco en el nivel social, posiblemente una de las repercusiones emocionales 
y cognitivas más significativas es el haber tomado consciencia de que ya no somos invulnerables. El virus nos ha 
vuelto a hacer conscientes de que la especie humana es vulnerable y de que la naturaleza tiene un modo de ser que 
no podemos ningunear. La especie humana no puede relacionarse con el medio natural como si fuera su dueña, pen-
sando que la naturaleza está a su servicio, seña de identidad del llamado Antropoceno (Lynch & Mannion, 2021). El 
virus nos ha bajado de ese pedestal en el que la especie humana se ha subido y que ha distorsionado nuestro vínculo 
con lo natural y que tanto daño ha causado (Novo, 2003). La especie humana está formada por seres inteligentes que 
realizan una construcción social, pero además esos seres son “biológicos” y esa base biológica condiciona nuestra 
vida “bio-psico-social”. La condiciona hasta tal punto que un virus, una partícula invisible sin consciencia, una 
información ávida de replicarse que sabe aprovechar la maquinaria biológica de otros seres vivos, puede poner en 
peligro a toda una sociedad humana a nivel global, en su estado actual. La pandemia la pone en peligro y la obliga a 
evolucionar, en los términos en que las reglas que impone la biología hace evolucionar a las especies: predador-presa, 
patógeno-huésped. La supervivencia de la especie humana obliga al cambio.

2. La institución museística y el valor del cuidado3 durante la pandemia Covid

Una de las dimensiones afectadas por la pandemia es la que se corresponde con el ocio y tiempo libre de las personas, 
una faceta que contribuye de una manera significativa a la percepción de bienestar. Por eso los museos, como el resto 
de equipamientos, instituciones y entidades que programan actividades culturales también se han visto afectados por 
la pandemia Covid. La actividad de los museos, como la del resto de los equipamientos culturales, se resintió y se vio 
prácticamente paralizada en España a partir del 14 de marzo de 2020, cuando la globalización de la pandemia tuvo 
efectos políticos que se concretaron en la declaración del estado de alarma por parte del Gobierno, con la intención 
de hacer frente a la expansión del coronavirus, ya que podríamos estar en un periodo de extraordinario peligro (Janes, 
2020). A partir de esta declaración los museos en general se han visto afectados (Christiansen, 2020) y han tenido que 
“reinventarse” para poder prestar un servicio a la sociedad, adaptándose al nuevo contexto social que la pandemia ha 
generado, que la sociedad requiere y solicita. Conviene no olvidar que los museos han de actuar como instituciones 
que “responden a los problemas de la sociedad […] capaces de contribuir a su transformación” (García Cano, 2018, 
p. 19). Por eso desde la institución museística, este nuevo contexto social no puede ser visualizado como un espacio 
con factores negativos, con pensamientos y emociones negativas, no puede contribuir al derrumbamiento anímico de 
la sociedad y de las personas que la conforman. Al contrario, como ocurre en todas las crisis, y aun siendo conscientes 
del daño causado, esta época de pandemia se concibe como un nuevo espacio de cambio que puede generar nuevas 
oportunidades, donde se propone avanzar hacia una transformación de la sociedad. En esta nueva realidad social el 

3	 El valor del cuidado es un constructo humano complejo con implicaciones éticas que van desde lo individual a lo social y afectan a disciplinas tanto 
científicas como humanísitcas que abarcan desde lo sanitario hasta la educación para la paz. En este artículo se toma como referencia la ética del 
cuidado propuesta por Carol Gilligan (Comins, 2008). 
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valor del cuidado adquiere un valor principal y clave para las personas porque ayuda a construir una sociedad todavía 
más humana. El cuidado nos hace más conscientes y nos acerca al reconocimiento del significado de nuestro “yo” y 
al significado de las demás “personas” en la dimensión relacional. El cuidado nos hace alargar nuestra empatía para 
comprender, desde nuestras diferencias, cómo tiene que darse una relación con otra persona desde la perspectiva del 
“me importas” que el cuidado nos aporta y posibilita.

Este valor puede ser llevado al museo para procurar su promoción, generando un contexto de cuidado hacia la propia 
institución, las personas que allí desempeñan una función, y sus visitantes (Hein, 1998; Hooper-Greenhill, 2007), inclu-
yendo todos los posibles colectivos (Morón, 2011, p. 255). En cierta forma el valor del cuidado en el museo se puede 
imbricar con las necesidades terapéuticas globales (Legari et al., 2020, p. 157), como las que el Covid ha contribuido a 
generar en la población. No hay que olvidar que los museos y la arteterapia trabajan un campo “con elementos comu-
nes”, (Torres, 2020, p. 148). Por eso es conveniente promover programas arteterapeúticos en la institución museística 
que se basen, por ejemplo, en el valor del cuidado y que ayuden a avanzar hacia la reducción del estrés y el bienestar de 
la población, más en esta época de crisis pandémica que está generando tanta pérdida de bienestar, daño y sufrimiento. 
Conviene aquí recordar que la OMS (2006) define salud como el “estado de bienestar somático, psicológico y social del 
individuo y la colectividad” (García Cano, 2018, p. 24), por lo que “la salud pasa a ser un problema que atañe a todos 
los actores sociales y el museo es uno de ellos” (García Cano, 2018, p. 24). Interesa, si situamos la salud en el contexto 
museístico exponer aquí la perspectiva de McNiff (1993, p. xi) quien define salud como “un estado vital de creación 
en el que la persona coopera con las fuerzas del entorno”. Para favorecer esta intención el museo pone a disposición 
todos sus recursos artísticos, todos sus objetos generadores de significados, todo el “poder” transformativo que el arte 
inherentemente posee (Burnham & Kai-Kee, 2011; Falk 2009) para ayudar a esta sociedad a reconstruir su bienestar 
(Filippoupoliti & Sylaiou, 2015; Grau & García Raga, 2017). Merece la pena intentarlo, ya que como dicen Hernández 
y Montero-Ríos (2021): “[…] el arte siempre estuvo ahí, en los momentos en que nos sentíamos desbordados por las 
fuerzas de la naturaleza […]”. Quizás éste sea uno de esos momentos.

El binomio arte-salud puede tener lugar en el contexto museístico, ya que tenemos que pensar en el arte como 
una fuerza para la cohesión social y bienestar individual (Bondil, 2016, p. 20). Este contexto incluye muchos tipos 
de actividades, como las de mediación cultural, educación artística, educación social, integración social, arteterapia. 
Son muchas las posibilidades que el museo puede proporcionar. En este sentido, Torres (2020, p. 148) piensa que 
la arteterapia “incluye muchos objetivos ampliamente compartidos por los museos de arte”. Las iniciativas artetera-
peúticas en museos no son extrañas, ya que los museos presentan un gran potencial como compañeros en la práctica 
arteterapéutica (Jury & Coles, 2020, p. 17). En el panorama internacional aparecen reflejadas ya desde el año 1943 
en el MOMA de Nueva York (Museum of Modern Art, 1943). A partir de esa fecha son muchas las experiencias que 
han explorado este emergente campo conceptual y práctico, siendo un área de creciente interés (Jury & Coles, 2020, 
p. 16). En España la actividad arteterapeútica en los museos es cada vez más habitual en los últimos años, como 
se muestra en diferentes propuestas, como la acontecida en el Madrid con el programa “Arte que sana el alma”, 
realizado en 2017 por el Museo Thyssen-Bornemisza y la Comunidad de Madrid para pacientes del Hospital de la 
Fuenfría (Cercedilla) que focalizaba en el bienestar emocional (Comunidad de Madrid, 2017); o el proyecto L-ABE 
que tuvo lugar en 2020-2021 (Centro de Cultura Contemporánea Condeduque, 2021); o la llevada a cabo por el 
Museo Cerralbo de Madrid donde promueve el taller Mira-DAS: Taller de Arteterapia para Adultos, de 6 semanas de 
duración (Museo Cerralbo, 2022). Por eso conviene fomentar este tipo de programas en los museos, ya que la arte-
terapia implica “utilizar la expresión artística como una vía terapéutica para el autocuidado y el bienestar emocional 
y psicológico” (Museo Cerralbes). 

3. El Museo Universidad de Navarra y su adaptación a la pandemia

El Museo Universidad de Navarra (en adelante MUN) es una joven institución museística inaugurada el 22 de enero 
de 2015 y alojada en un edificio de nueva planta creado por el arquitecto navarro Rafael Moneo4. Se trata de un museo 
universitario dedicado principalmente al arte contemporáneo, que se encuentra ubicado en el campus que la Universi-
dad de Navarra tiene en Pamplona (Navarra, España). El Museo cuenta con más de 11.000 m2 destinados a albergar 
todo tipo de artes, tanto plásticas como escénicas. Para ello cuenta con 10 salas expositivas y un auditorio con 700 
plazas. Sus fondos artísticos se estructuran en torno a dos núcleos fundamentales: el legado del fotógrafo José Ortiz-
Echagüe, recibido en 1981, y el conjunto de obras artísticas donadas en 2008 por la coleccionista pamplonesa de arte 
abstracto María Josefa Huarte. Esta colección cuenta con pinturas y esculturas de algunos artistas de gran relevancia 
en el siglo XX, la mayoría, españoles (véase Pablo Picasso, Antoni Tàpies, Jorge Oteiza o Pablo Palazuelo), aunque 
también incluye obras de grandes figuras internacionales (como Mark Rothko o Vasili Kandinsky). Estos fondos, 
particularmente los fotográficos, han ido ampliándose mediante sucesivas donaciones y adquisiciones. 

El Museo propone con carácter semestral una actividad programática diversa que permite ir avanzando hacia el obje-
tivo de conformar un museo inclusivo e innovador. Durante estos años se han ido desplegando así diferentes programas 
artísticos y educativos concebidos de manera segmentada, para dar cabida a todo tipo de públicos de una forma inclusi-

4	 Rafael Moneo, arquitecto, premio Prizker en 1996. 
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va, contemplando toda la posible diversidad de diferencias y sensibilidades personales (Kristinsdóttir, 2017), pensando 
que el enriquecimiento y el disfrute que proporcionan los museos constituyen un derecho que ha de poder ser disfrutado 
por todos y todas (Confino-Rehder, 2010). Partiendo de un recurso potencialmente significativo como son sus coleccio-
nes y programación escénica, el MUN aspira a ser un agente destacado en el ámbito de la educación formal, no formal 
e informal, de la población en general y de cada persona en particular. De manera más concreta, entre los objetivos del 
Museo se encuentran la orientación al servicio de los centros educativos, entidades sociales y personas particulares, para 
el fomento de los aprendizajes y experiencias positivas en los visitantes. Para ello utiliza una metodología activa y lúdica 
que pretende facilitar las llamadas experiencias significativas de vida (Chawla, 2001) en torno al arte contemporáneo. 
En este sentido el MUN se concibe como un museo que “ayuda a educar”.

El MUN, como el resto de los museos, también se ha visto afectado en su actividad como consecuencia de la crisis 
Covid. Y no solo se ha visto afectado en cuanto a las exposiciones de artistas plásticos programadas, sino que tam-
bién, al contar con un teatro, se ha visto afectada en su programación de artes escénicas, donde algunos espectáculos 
tuvieron que ser cancelados o pospuestos. Este cambio sucedió prácticamente de un día para otro, cuando se declaró 
por parte del Gobierno de España el estado de alarma. La nueva situación generada sirvió para provocar un estado 
de reflexión acerca de la crisis que se está produciendo. La crisis sanitaria abarcaba también aspectos personales y 
sociales, incluso existenciales que constituían una oportunidad para reflexionar, reconsiderar, incluso resetear aspec-
tos de nuestras vidas y explorar dos preguntas fundamentales: ¿qué significado queremos dar a nuestras vidas en este 
tiempo? y ¿cómo deberíamos vivir? (Janes, 2020).

Esta oportunidad de reflexión se trasladó también al Museo. Se generó, un replanteamiento acerca del papel que 
el Museo podría desempeñar en el nuevo contexto Covid y su misión para dar una respuesta a esta situación en un 
mundo cambiado y cambiante (Christiansen, 2020). Se realizó una reflexión acerca de las nuevas posibilidades que 
el Museo podía implementar para el cuidado de una audiencia global, con sus diferencias, que mostraba unas nuevas 
necesidades. Intentando adentrarse en el tejido social (García Cano, 2018, p. 23), la reflexión incorporó estas nuevas 
necesidades, segmentadas en públicos altamente vulnerables, como las personas mayores y el personal sanitario; in-
corporó también un contexto que estaba desplegándose a pasos agigantados a raíz de la etapa de confinamiento, como 
es el digital (Christiansen, 2020). Esta intención de adaptarse a los nuevos tiempos puso en relación estas nuevas 
realidades con los valores que el arte puede fomentar suscitando experiencias de alta significatividad (Agirre, 2000) 
que podían ayudar a las personas, especialmente en tiempos de crisis. La reflexión partió de las preguntas: i) ¿cómo 
se adapta un museo de arte contemporáneo universitario a una situación que dificulta al público asistir a ver sus 
exposiciones y realizar el resto de su programación cultural?; ii) ¿cómo se adapta un museo de arte contemporáneo 
universitario a las nuevas necesidades que esta crisis pandémica genera? Para responder a estas preguntas se creó una 
sesión de trabajo en la que participaron las áreas de educación, comunicación, curatorial y artes escénicas del Museo. 
Fruto de esta reflexión se conceptualizaron los siguientes 6 criterios:

1.	� Mente positiva. Hay que mantener una mente positiva donde de forma proactiva se plantee esta situación de 
crisis pandémica como un generador de cambios personales y sociales que proporciona un nuevo contexto 
de oportunidad.

2.	� Aprender a trabajar con la incertidumbre. Se necesita adaptarse a trabajar con una incertidumbre conti-
nua y cambiante que la propia situación genera. La incertidumbre está en todos los lados: desde la que afecta 
a la biología del virus y la evolución de la enfermedad, hasta la incertidumbre que generan las medidas 
políticas normativas que se toman y las percepciones sociales y nuevas formas de comportamiento que se 
van generando en tiempo real. Probablemente estas nuevas formas de comportamiento incluyan un nuevo 
estado emocional y afectivo en cuanto al aspecto relacional entre las personas. Y en esta nueva generación de 
nuevas formas de comportarse el MUN no puede ser ajeno, ya que tiene que estar atento a todos los cambios 
sociales para poder atender a las diferentes necesidades y expectativas que la sociedad vaya demandando. 

3.	� Ser resiliente. La resiliencia debe hacerse patente en un Museo y en la sociedad. La pandemia ha mostrado de 
forma patente el efecto que la globalización de un factor puede tener en un sistema cerrado como es el planeta-
rio. La pandemia ha puesto de manifiesto qué personas, qué estructuras, qué organizaciones y entidades estaban 
preparadas para afrontar cambios y cuáles no. Por eso debemos generar una resiliencia que permita adaptarse a 
los diferentes cambios que puedan producirse. Una preparación de la sociedad y de los individuos que permita 
afrontar estos cambios se hace necesaria en este, cada vez más, mundo cambiante y globalizado.

4.	� Espacio de creatividad. La incertidumbre generada proporciona a su vez un gran aliado, generalmente 
olvidado, la creatividad. La creatividad puede ser un bote salvavidas cuando las aguas son turbulentas y lo 
conocido zozobra. Mediante el uso de la creatividad pueden generarse nuevos productos, muchos de ellos 
digitales, que respondan con el arte contemporáneo a las necesidades de los usuarios.

5.	� Focalizar en el valor del Cuidado. Este valor no suele aparecer en los programas específicos de educación 
de valores. Generalmente tampoco suele ser de los principales valores que se contemplan de forma transver-
sal en los programas de los Museos. Sin embargo, esta palabra en la actualidad es una de las más menciona-
das en los medios de comunicación y se ha convertido en una de las palabras clave que el Covid ha puesto 
en valor y que las personas más están teniendo en cuenta. El cuidado personal, familiar y social es ahora 
un trend topic. Quizás este valor ha superado incluso al valor respeto, que es el que más se suele trabajar 



75Echarri, F. Arteterapia, 17, 2022: 71-84

socialmente. El valor respeto ya se ha quedado corto para el contexto Covid, no es suficiente. Si entendemos 
el valor respeto como la consideración a los otros, el valor cuidado es mucho más pertinente, aunque exige 
mucho más. El cuidado incluye al respeto, pero es más que ese valor. Implica también preocupación, pro-
tección, solidaridad y amor. El cuidado implica un “me importas-me importáis”. Conviene que los museos 
integren este valor del cuidado en las posibilidades relacionales que sus diversos programas ofrecen.

6.	� Potenciar el mundo virtual. La pandemia ha obligado al MUN a cambiar su estrategia de comunicación, 
difusión y educación. La nueva situación supone un reto para el MUN. Supone dedicar todo su esfuerzo, desde 
una actividad que implica en su mayor proporción una no presencialidad. Si el visitante no viene al Museo, el 
Museo va a buscar al visitante. Supone llevar el Museo a la casa de las personas. Por eso ha creado el “MU-
NENCASA”, con la intención de dar soporte artístico, cultural y educativo a las diversas personas y colectivos 
durante la etapa de confinamiento. Este impedimento de vivir físicamente el Museo ha posibilitado el desarro-
llo de un Museo paralelo, virtual, que pone a disposición del usuario programas, actividades y herramientas 
como visitas virtuales a las exposiciones, vídeos multimedia, cuentos digitales, blog con la historia reciente y 
la actualidad, clases para universitarios, conferencias para la población. Por supuesto, el Museo ya tenía una 
estrategia de comunicación en redes sociales, pero esta situación ha potenciado esta comunicación, prestan-
do una atención más continuada a las diferentes redes sociales, redoblando esfuerzos comunicativos. Se han 
generado además materiales digitales que se han adaptado a los existentes recursos analógicos. Se han creado 
diversos recursos programáticos digitales, tanto expositivos como educativos, que han ayudado a las personas 
a interactuar con el arte y la cultura. El MUN utiliza esta forma de comunicación virtual para acercarse a cada 
hogar, para acompañar, ayudar y cuidar en la medida de lo posible a las personas. 

4. El programa QuidArte del MUN

Siguiendo la intención marcada por estos 6 criterios, el MUN ha llevado a cabo el proyecto QuidArte, conscientes de 
que un museo puede causar un profundo impacto en la comunidad local (Wickens, 2012) y de que probablemente la 
pandemia ha cambiado el modo en que las actividades son percibidas por la gente (Arroyo et al., 2021). Por ejemplo, 
la participación social estuvo asociada con un bajo nivel de satisfacción durante el periodo de confinamiento o el 
contacto a través de medios digitales aumentó muy significativamente (Rashid & McGrath, 2020).
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El origen del programa QuidArte (Fig. 1) radica en un proyecto de arteterapia promovido por el Museo y 
financiado por la Fundación Caja Navarra y Fundación La Caixa que estaba previsto realizar en el año 2020. 
La situación de confinamiento y el nuevo contexto generado por la pandemia provocó un replanteamiento, ya 
que la situación aconsejaba un rediseño del proyecto. Teniendo en cuenta la reflexión realizada mostrada en 
el punto anterior, y los nuevos cambios y percepciones sociales en las actividades, se decidió realizar una re-
conceptualización del proyecto aprobado, que pasó a denominarse como Programa QuidArte. Este programa 
arteterapeútico pretendía “[…] reconocer que el proceso creativo y los lenguajes artísticos nos dan la oportu-
nidad de expresar nuestras emociones más íntimas y profundas, de conectar con nuestra interioridad, de hacer 
de nuestra subjetividad un espacio compartido y reconocido, permitiendo una mayor estructuración y orde-
nación del pensamiento […]” (Hernández & Montero-Ríos, 2021). En esta redefinición se focalizó en la idea 
de mejorar “el bienestar emocional tanto a nivel personal como con nuestro entorno” (López, 2021, p. 17). 
El proyecto constituía como su eje principal el valor del cuidado, que, como se ha comentado, posiblemente 
es el valor sobre el que más hay que incidir en este tiempo de pandemia. Considerando el cuidado como el 
autocuidado y el cuidado de los demás en todos los contextos: familiares, laborales y sociales. El proyecto 
se dirigió principalmente a dos tipos de colectivos tremendamente afectados por la pandemia: el personal 
sanitario y las personas mayores; aunque también se contempló la participación del público en general, cons-
cientes de las necesidades sociales que la pandemia ha generado. En el caso del personal sanitario, se tuvo en 
cuenta el elevado ritmo de trabajo, presión, miedo y estrés al que han estado sometidos durante la pandemia, 
debido a la naturaleza de su trabajo, que les exigía vivir a diario con la realidad más terrible del Covid: la de 
la enfermedad y la muerte. Se escogió este colectivo porque este estrés les hace especialmente vulnerables 
a sufrir dificultades de salud mental (McGlinchey et al., 2021) y posiblemente somáticas, y porque es bien 
conocido que el arte puede ayudar en la perspectiva humana de su trabajo y bienestar (Gooding, 2016). En el 
caso de las personas mayores, el sufrimiento era patente no solo por la elevada tasa de contagio, desarrollo de 
enfermedad y mortandad que presenta este colectivo, sino también por el mayor estado de soledad provocado 
por el confinamiento, que dificultaba las visitas de sus seres queridos y condenaba a nuestros mayores a un 
no deseado y no decidido terrible aislamiento.

QuidArte nació con una clara visión arteterapéutica, yendo más allá de una mera mediación cultural, 
considerando arteterapia como una “vía de trabajo específica que utiliza el proceso de creación a través del 
lenguaje artístico para acompañar y facilitar procesos psicoterapéuticos y promover el bienestar bio-psico-
social, dentro de una relación terapéutica informada y asentida a aquellas personas y/o grupo de personas que 
así lo requieran” (FEAPA, 2022). La arteterapia se fundamenta “en el potencial terapéutico de la creación 
artística dentro de un encuadre adecuado, con el objetivo de promover dinámicas de trasformación sobre: la 
capacitación personal y social, el desarrollo expresivo y creativo, el cambio de posición subjetiva y en su 
caso, la elaboración sintomática” (FEAPA, 2022). Considerando esta intención, la modificación del proyecto 
causada por la pandemia Covid pretendió respetar la visión arteterapéutica del proyecto inicial, a pesar de 
ser conscientes de las limitaciones del nuevo proyecto redefinido, ya que la mayoría de sus propuestas tenían 
una duración muy limitada en el tiempo, y su población diana había basculado hacia el personal sanitario 
y personas mayores en general, lo que impedía trabajar intervenciones arteterapéuticas personalizadas y 
complejas. Se podría decir que si la arteterapia implica que “lo más importante es la persona y su proceso” 
(López y Martínez, 2004, p. 32), QuidArte no pudo abordar de manera adecuada el proceso por la limitación 
comentada, pero puso una semilla para que el proceso pudiera tener lugar. El proyecto intentó conservar 
siempre la perspectiva arteterapéutica involucrando diversas terapias creativas con la salud, relacionándolas, 
en sus puntos en común, con aspectos de mediación cultural o educación social. Por eso más que un proyecto 
arteterapéutico se transformó en un proyecto más ecléctico donde las pinceladas terapéuticas se enmarcaron 
con una perspectiva artístico-cultural-educativo-comunitaria, intentando encontrar los beneficios y bienestar 
que el arte puede proporcionar. QuidArte focalizó en técnicas y métodos concretos que pudieran ayudar a los 
usuarios y usuarias a gestionar sus niveles de estrés y bienestar emocional a través del arte. En este sentido 
el programa utilizó metodologías como visual thinking (Arnheim, 1969; Yenawine, 2013) que podrían ins-
cribirse también como actividades de mediación entre la persona y el arte (Acedo, 2015), pero que también 
pueden incluirse como actividades terapéuticas cuando se utilizan como mecanismos de afloramiento del 
mundo interior a través del arte.

El proyecto se temporalizó entre el 23 de marzo y el 29 de abril de 2021. Como enseña del programa y 
eslogan para su comunicación y difusión se escogió la máxima del artista Antonio López: “El arte mejora 
la vida”. Como la interdisciplinariedad del Museo en cuanto a sus instalaciones y a las disciplinas artísticas 
que puede albergar así lo permitía, la intención del programa se concretó en la programación de diferentes 
actividades interdisciplinares, de formatos también muy diferentes, que constituyeran en su conjunto un 
bloque con una potente significatividad para las personas. El programa QuidArte invitaba así a las personas 
a convertirse en protagonistas, a vivir y experimentar el cuidado desde la creatividad, la performance y la 
reflexión. A continuación se describe este programa:



77Echarri, F. Arteterapia, 17, 2022: 71-84

4.1. Objetivos

Se formularon los siguientes:

1.	� Ofrecer actividades artísticas diseñadas para promover la salud y el bienestar en el personal sanitario, y en 
las personas mayores, que padecen o han padecido un alto grado de estrés en el contexto del Covid.

2.	� Enseñar técnicas de reducción del estrés y autocuidado a través de la arteterapia.
3.	� Socializar y empatizar en un contexto lúdico, de relaciones positivas y de reducción del estrés, como es el Museo.
4.	� Ayudar a “contar” las experiencias vividas durante la intervención con el Covid, como técnica terapéutica.
5.	� Utilizar las obras de arte plástico y escénico que programa el Museo para favorecer la experiencia artetera-

péutica en los individuos.

4.2. Contenidos 

Principalmente se trabajaron los siguientes contenidos:

•	� Culpa, 
•	� Incertidumbre,
•	� Frustración, 
•	� Trauma, 
•	� Amenaza, 
•	� Dilemas éticos, 
•	� Fatiga, 
•	� Desmotivación, 
•	� Impotencia.
•	� Estrés 
•	� Silencio 
•	� Vida 

•	� Cambio
•	� Resiliencia
•	� Autoconocimiento 
•	� Cuidado 
•	� Ser 
•	� Trascendencia
•	� Belleza
•	� Arte 
•	� Catarsis 
•	� Meditación 
•	� Calma 
•	� Muerte 

4.3. Actividades

Las actividades programadas se describen en la Tabla 1 y se muestran en la Fig. 2.
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Tabla 1. Actividades del programa QuidArte
1.	 Talleres •	� Nos cuidamos con arte

•	� Contemplación de la belleza
•	� Oscuridad y visualización
•	� Musicoterapia: la escucha creadora
•	� Danzaterapia

2.	 Espectáculos •	� Concierto: concierto inaugural a cargo de la orquesta sinfónica de la 
Universidad de Navarra

•	� Coro Euskeria y Coro Universidad de Navarra: A Museo abierto.
•	� Danza en las salas del Museo: Serenity Suite 
•	� Teatroterapia: La vida vivida y por vivir

3.	 Experiencias •	� Proyecto memoria: Narrar para no olvidar
•	� Visitas guiadas on-line para grupos

4.	 Ciclo de Conferencias: El poder sanador del arte •	� La mirada contemplativa, Pablo D’Ors
•	� La catarsis en el teatro, Antonio Simón
•	� El valor emocional de la música, Nathaniel Barriet

A continuación se describe brevemente cada una de estas actividades:

4.3.1. Talleres 

•	� Nos cuidamos con arte: este taller impartido por Bettina Ingham, directora de ExplorArte, utilizó la meto-
dología “visual thinking” (Arnheim, 1969; Yenawine, 2013) para promover el desarrollo afectivo, cognitivo 
y social a través de las obras de arte que contienen las exposiciones del Museo. El objetivo del taller fue ofre-
cer un espacio en el que las personas pudieran experimentar el impacto que tienen las artes visuales, tanto 
en la esfera perceptiva, como cognitiva y emocional. Los y las participantes pudieron experimentar apertura, 
asombro, curiosidad y focalizar en el valor cuidado, que era uno de los contenidos principales para vivenciar 
en el taller. El taller consistió en dos partes: la primera, de visualización de obras del artista Luis Gordillo, 
expuestas en las salas del Museo; la segunda consistió en un ejercicio creativo en el que los participantes 
plasmaron en un mural colectivo aquello que experimentaron durante su experiencia perceptiva, focalizando 
en el valor del cuidado.

•	� Taller de danzaterapia: impartido por Teresa Torres, bailarina profesional, danzaterapeuta y educadora. 
El taller focalizó en el cuidado a través de la danza y la expresión corporal. Tuvo una duración de dos 
horas. Comenzó con una actividad de contemplación de la obra “Serie Luna” (1977) del artista Luis 
Gordillo como motor para las tres actividades realizadas a continuación. La primera actividad consistió 
en abandonar, por un momento, nuestros pensamientos y hacer presente nuestro cuerpo realizando un 
scanner corporal consciente y dirigido fomentando el autoconocimiento a través de la escucha corporal. 
La segunda actividad consistió en la realización de diferentes dinámicas de movimiento espontáneo y 
libre (con la ayuda de un objeto externo) que permitieron, a través del cuerpo, de la música y del ritmo, 
cambiar nuestra mirada hacia una mirada de respeto y de amor, una mirada de cuidado: ¿Es mi cuerpo 
en movimiento una herramienta para lograr este objetivo? ¿Escucho a mi cuerpo? ¿Dejo que mi cuerpo 
me cuide? En la tercera y última actividad se invitó a todos los participantes a generar, primero indivi-
dualmente y después en grupos, pequeñas coreografías a modo de diálogo para experimentar, gracias a la 
creación artística, cómo podemos cuidarnos poniendo el cuerpo en acción y gracias al movimiento que 
proporcionan diferentes tipologías de danzas. 

•	� Contemplación de la Belleza: impartido por Amelia Melo, creadora del programa Mysteria: la Belleza del 
Silencio y profesora de meditación y mindfulness. En este taller se focalizó en la percepción de la Belleza, 
en sus tipologías visible, invisible e inmaterial, utilizando para ello las obras de arte de los fondos artísticos 
del Museo. El programa utilizó las prácticas meditativas de atención plena por medio de prácticas inspiradas 
en mindfulness para alcanzar un estado de quietud y silencio interior que permitieran la contemplación de 
la Belleza. El taller incluyó una parte teórica, aunque fue eminentemente práctica y vivencial. Se favoreció 
la colocación de la consciencia en la posición de testigo u observador, dando un paso para atrás y mirando 
hacia dentro, para favorecer el encuentro íntimo con la belleza. Además se realizaron actividades de con-
templación de la propia mirada y otras para explorar la creatividad utilizando la meditación pintando. Por 
último, se entregó un documento con una propuesta de prácticas recomendadas para continuar favoreciendo 
la integración de la belleza en la vida diaria.

•	� Oscuridad y visualización: impartido por Fernando Echarri, educador y facilitador. Este taller experien-
cial, desarrollado en una sala negra del Museo, propició un viaje interior que permitió visualizar diferentes 
espacios con el objetivo de proporcionar herramientas para la reducir el estrés y la ansiedad y fomentar el 
autocuidado. El taller consistió en la realización de una técnica psicológica de atención en la respiración y 
consciencia de la introspección. Una vez realizadas estas dos fases, se procedió a realizar un ejercicio de 
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“visualización” de un lugar seguro, focalizando en la calma, la paz, el bienestar y el cuidado. La actividad 
se realizó con los participantes tumbados en el suelo y en completa oscuridad.

•	� La escucha creadora: impartido por la arteterapeuta y artista Ana Rosa Sánchez y la musicoterapeuta 
María Peralta. Este taller focalizó en el cuidado a través de las artes plásticas y la música y los procesos 
creativos que suscita. El taller planteó un lugar para la escucha interna a partir del contacto con lo so-
noro y el tacto. Se trataba de escuchar desde fuera para poder poner la mirada en lo que vibra, un movi-
miento de ida y vuelta que nos ponga en contacto con la capacidad creadora. Cuidar implica escucha, a 
partir de la cual poder transformar lo que suena. Por eso se pusieron en juego las capacidades creadoras 
para abrir la experiencia a través de percusión corporal, baños sonoros con voz, creación escultórica e 
improvisaciones.

	� El Taller se desarrolló en 4 bloques enlazados que partieron de la escucha de música en directo y la escucha 
desde dentro en la sala Talleres del Museo, con los participantes tumbados. Posteriormente se planteó que se 
pasara a partir de las sensaciones a crear una obra plástica a partir de papeles de seda y elementos plásticos 
de unión: hilos, lanas, cuerdas, cintas. Se abrió un espacio para compartir la experiencia y hacer un descan-
so. A la vuelta, en un espacio grupal, se pudo poner en común historias de vida a través de la música, cada 
participante pudo compartir una canción de su vida y poderla poner en común con el grupo. A partir de la 
experiencia de escucha común se pasó a la última parte de composición, improvisación grupal a través del 
cuerpo y la música. Pudiendo hacer así un cierre y despedida de toda la experiencia.

4.3.2. Espectáculos

•	� Concierto de la Orquesta Sinfónica Universidad de Navarra: Dirigida por Borja Quintas y formada por 
estudiantes de más de diez facultades y centros de la Universidad de Navarra, se programó un repertorio 
centrado en Beethoven y Dvořák. El concierto pretendía ser un sincero homenaje de los jóvenes al personal 
sanitario y a nuestras personas mayores. 

•	� A Museo Abierto: el Coro Euskeria (coro joven de la Sociedad Coral de Bilbao) y el Coro Universidad de 
Navarra unieron sus fuerzas en un espectáculo novedoso en el que cantarán de forma sincronizada en dife-
rentes espacios del Museo situados en diferentes pisos.

•	� Serenity Suite: de la mano de la compañía de danza Matxalen Bilbao, esta obra habla del paso del tiempo y 
del cuidado de manera sutil, sin gravedad, sin nostalgia. La experiencia se desarrolló en las salas del Museo, 
lo que potenció su carácter conmovedor, con la expresividad de una danza generosa y habitada, una danza 
que nos lleva a su tema esencial: la interacción entre una persona de edad y una persona joven, mostrando 
las diferentes cualidades de ambos estados vitales y su necesaria interrelación.

•	� La vida vivida y por vivir: este proyecto teatral es un proyecto participativo que incorporó el poder tera-
péutico de la dramatización (Martín, 2018). En este proyecto un grupo de personas mayores, no actores 
profesionales, construyen una obra de teatro que reflexiona sobre el papel que desempeñan los mayores en 
nuestra sociedad a partir de la crisis sanitaria Covid, haciendo especial hincapié en la vida vivida y en la vida 
que queda por vivir (Fig. 3).

4.3.3. Experiencias 

•	� Narrar para no olvidar: este proyecto colaborativo estuvo abierto a toda Navarra y su objetivo fue generar un 
archivo de memorias Covid, un archivo de narraciones sobre el impacto de la pandemia en personas de esta 
Comunidad.

•	� Visitas on-line a demanda: se programó la posibilidad de realizar visitas guiadas en un formato híbrido 
presencial-online. Se posibilitó así la realización de una visita privada, adaptada a las necesidades de la au-
diencia, para llevar las diversas exposiciones a los colectivos que no pueden desplazarse hasta el Museo. La 
visita se realizaba en directo y se retransmitía a través de medios digitales, con un dispositivo móvil unido a 
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un estabilizador de imagen, para llegar a través del ordenador, televisor y otros dispositivos al lugar donde 
se encontraba el público, quien podrá interactuar en tiempo real con el guía del Museo.

4.3.4. Ciclo de Conferencias: El poder sanador del arte

•	� Conferencia “La mirada contemplativa”, a cargo de Pablo D’Ors, escritor y autor de Biografía del Silencio 
y Biografía de la luz.

•	� Conferencia “La catarsis en el teatro”, a cargo de Antonio Simón, Director teatral. Miembro de la Academia 
de las Artes Escénicas de España y experto en psicoterapia y psicodrama.

•	� Conferencia “El valor emocional de la música”, a cargo de Nathaniel Barriet, filósofo, investigador del pro-
yecto Mente-Cerebro del Instituto Cultura y Sociedad de la Universidad de Navarra.

5. Difusión y comunicación del programa

En la difusión del programa colaboraron diferentes instituciones y organismos, tanto públicos como privados, rela-
cionados con los públicos diana: el personal sanitario y las personas mayores. El apoyo institucional al programa se 
vio reflejado en su inauguración, donde participaron el Alcalde de Pamplona, dos Consejeros de Gobierno de Nava-
rra, el Rector de la Universidad de Navarra, el Director del MUN y otras diversas autoridades. 

El programa previó la dificultad de las personas para acudir al Museo por el contexto generado por la pandemia, 
por lo que implementó la retransmisión en streaming de los espectáculos y conferencias, para poder llegar al máximo 
número de participantes. Estas retransmisiones han quedado alojadas en el canal youtube del MUN (https://www.
youtube.com/watch?v=BUh4PnjNrwY), donde pueden visionarse de forma diacrónica.

6. Evaluación

6.1. Participantes

La participación en las diversas actividades programadas puede considerarse que fue un éxito, ya que las plazas se 
agotaron rápidamente, en algunos casos en 24 horas. Por ejemplo, los talleres estaban previstos para un máximo de 9 
personas, teniendo en cuenta el carácter experiencial de los mismos y las medidas de confinamiento, por eso cuando fue 
posible se ofertaron dos tandas para el mismo taller, lo que permitió ofrecerlo a 18 personas. Otras actividades cumplie-
ron con los aforos permitidos por la legalidad, por ejemplo, el teatro ofertó 250 plazas en el concierto de la Orquesta 
Sinfónica Universidad de Navarra. Las cifras de los participantes para cada actividad aparecen detalladas en la Tabla 2.

Tabla 2. Cifras de personas participantes en el programa QuidArte.
Actividad Tìtulo Total entradas

Espectáculos Serenity suite 224

La vida vivida y por vivir 2.398

Coro Universitario y Coro Eukeria 725

Concierto Orquesta Sinfónica 2.255

Talleres Taller de Contemplación de Belleza 13

Taller de Cuidado: Nos cuidamos con arte 16

Taller de Danzaterapia 13

Taller de oscuridad y visualización 8

Taller La escucha creadora 10

Conferencias Antonio Simón: “La catarsis en el teatro” 187

Nathaniel Barret: “La experiencia de la emoción.” 327

Pablo D´Ors “La mirada contemplativa” 39.995

Experiencias Narrar para no olvidar 30

Visitas guiadas digitales 60

Total 46.261

El total de entradas presenciales a las diferentes actividades fue de 1472, que sumado a la participación virtual, 
elevó la cifra total de participantes en el programa a 46.261, lo que indica el alto grado de interés que suscitó el pro-
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grama. Este dato es un claro indicador de la necesidad de actividades de este tipo para aumentar el bienestar a través 
del arte que necesita la sociedad y del beneficioso papel que los museos pueden desempeñar en este cometido. 

En cuanto a las visualizaciones en internet de las actividades realizadas, a fecha de 29 de abril, fecha en la que concluía 
el programa de manera oficial, se alcanzó un total de 7.541, lo que reafirma la idea de que el en interés se extendía no solo 
a lo presencial, sino también al formato virtual. No hay que olvidar que muchas de las actividades han quedado en el repo-
sitorio del canal del Museo en Youtube, por lo que las visualizaciones probablemente irán creciendo en el futuro, prolon-
gando así el alcance del programa QuidArte. A destacar el éxito de la conferencia “La mirada contemplativa” impartida por 
Pablo D’Ors, con un total de 39.995 visualizaciones. Parece interesante además comentar que un total de 35.868 personas 
clicaron para obtener más información acerca del programa en la web del Museo Universidad de Navarra. 

6.2. Talleres 

La evaluación primeramente se realizó mediante recogida de impresiones, sugerencias y testimonios al finalizar la se-
sión. Posteriormente se les envió una encuesta que incluía preguntas de valoración cuantitativa (0-10) (ver Anexo 1) y 
un apartado para sugerencias o comentarios. A continuación se exponen los resultados, segmentados para cada taller:

•	� Taller de Contemplación de la Belleza: De los 13 participantes 7 rellenaron la encuesta, siendo su valo-
ración de satisfacción media de un 9,1. Los resultados obtenidos se exponen en el Gráfico 1. La evaluación 
se considera muy positiva, aunque conociendo las limitaciones que un taller de solo dos horas de duración 
presenta. En el apartado de observaciones y sugerencias se destacan las siguientes: 

“Intuía que iba a ser un taller especial, pero ha superado todas mis expectativas. Ha sido maravilloso descubrir la 
belleza en una obra de arte, en la naturaleza, en nosotros mismos y en todos los sitios”

“Me he sentido muy bien, haciéndome consciente de la Belleza que nos inunda por todas partes y cómo puede 
ayudarnos a relacionarnos con el mundo de otra manera”

También se recoge (Fig. 4) un testimonio de una participante, publicado en redes sociales:

•	� Taller de Cuidado: Nos cuidamos con arte. De los 16 participantes, 10 rellenaron la encuesta, con una 
media de satisfacción general de 9,0 sobre 10. Los resultados obtenidos se exponen en el Gráfico 1. La eva-
luación se considera muy positiva. En cuanto a las observaciones recogidas por los participantes, se recogen 
dos que reflejan el alcance que tuvo el taller: 

“En el taller trabajamos con la obra de Luis Gordillo. La Serie Luna fue contemplada por cada uno de los par-
ticipantes y fue increíble cómo la guía nos fue metiendo en la obra, y cómo cada uno llegó a conclusiones tan 
diferentes. Me gustó mucho la forma en la que nos llevó porque me sentí libre en cada momento, cuando hubo 
que producir pensamiento y cuando hubo que compartirlo. El punto de vista de cada uno de los participantes 
y la capacidad que tiene cada uno de convertir la obra en despertador de recuerdos y emociones me impactó.”

“Con la segunda obra, A Corazón Abierto, pudimos “ver” imágenes y narraciones que nunca antes había 
logrado ver ni imaginar, a pesar de que esa exhibición la había recorrido muchas veces antes del taller. 
Que el espectador logre ver en ella temas como la vida, la fertilidad, e incluso planetas me llamó mucho la 
atención. Pude comprobar que cada uno puede “ver” cosas muy diferentes siempre y cuando se sienta en 
un espacio seguro y libre. Y me doy cuenta que lograr conseguirlo con adultos requiere de una capacidad 
muy importante.”

•	� Taller de danzaterapia. De los 13 apuntados, 12 rellenaron la encuesta, con una media de satisfacción ge-
neral de 9.9 sobre 10. Los resultados obtenidos se exponen en el Gráfico 1. La evaluación se considera muy 
positiva, En el apartado de observaciones y sugerencias se destacan las siguientes: 

“Muy enriquecedor, lecciones para compartir, pero también para mí misma. Muchas gracias, lo seguiré rumian-
do y personalizando.”

“Quidar con el cuerpo” invitaba a acercarse, a través del movimiento, a reflexionar sobre cómo todos, y en espe-
cial los colectivos de profesionales sanitarios, buscamos y trabajamos, de una manera u otra, por el cuidado del 
cuerpo, por un cuerpo sano. ¿Es mi cuerpo en movimiento una herramienta para lograr este objetivo? ¿Puede 
el movimiento y el arte ayudarme a mirar y a conocer mi interior? ¿Presto atención a lo que dice mi cuerpo? 
¿Dejo que mi cuerpo me cuide también? Son algunas de las preguntas que nos hicimos a través de las dinámicas 
corporales propuestas para ampliar la conciencia del cuerpo, descubrir diferentes registros comunicativos y 
expresivos y fomentar el autoconocimiento a través de la escucha corporal.

“Me ha parecido que la monitora inspiraba confianza y me ha servido para pararme a pensar en mi cuidado y 
en mis emociones.”
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•	 Taller de Oscuridad y visualización: De los 8 participantes 5 rellenaron la encuesta, siendo su valoración 
de satisfacción media de un 9,0. Los resultados obtenidos se exponen en el Gráfico 1. Cabe destacar que los parti-
cipantes permanecieron tumbados en silencio durante los 15 minutos siguientes a la terminación de la actividad, lo 
que indica la profundidad de la experiencia conseguida. La evaluación se considera muy positiva. En el apartado de 
observaciones y sugerencias se destacan las siguientes: 

“Fue una experiencia interior muy potente. He descubierto cómo puedo protegerme y cuidarme desde mi mundo 
interior.”

“Conseguí profundizar en mí misma hasta niveles que no hubiera sospechado. Me encontré conmigo misma de 
verdad, haciéndome consciente de cuánto necesito cuidarme y, sobre todo, saber que puedo hacerlo yo misma.”

•	 Taller La escucha creadora. De los 10 participantes 6 rellenaron la encuesta, siendo su valoración de 
satisfacción media de un 9,2. Los resultados obtenidos se exponen en el Gráfico 1. La evaluación se considera muy 
positiva. En el apartado de observaciones y sugerencias se destacan las siguientes: 

“Ha sido una experiencia que creo que no olvidaré. Me he descubierto a mí misma como ‘personas escuchadora’ 
y he podido comprobar los beneficios que me pueden aportar para mi bienestar y cuidado”.

“Las monitoras son estupendas. Han conseguido un clima muy especial, donde he podido ahondar en mí misma 
a través de la creación. Creo que ahora me conozco un poco mejor”.

Gráfico 1. Niveles de satisfacción para las preguntas 3, 4 y 5 de la encuesta, segmentadas por Taller.

Por último, considerando la evaluación global de los 5 Talleres, cabe destacar la alta nota de satisfacción obtenida 
(9.2), así como los comentarios positivos obtenidos. Cabe destacar la valoración positiva a las preguntas 3, 4 y 5, que 
han obtenidos valores medios de 8,9, 8,9 y 9,0 respectivamente, lo que indica la percepción positiva de los partici-
pantes acerca del conocimiento del valor cuidado, la mejora del autoconocimiento y la reducción del nivel de estrés. 
Naturalmente estas valoraciones se enmarcan dentro de la limitación que impone una actividad de solo dos horas 
de duración. También han existido limitaciones metodológicas en la evaluación llevada a cabo desde la observación 
directa, participación y encuestas realizadas. Las encuestas se enviaron por vía mail después de la realización del 
taller, lo que dificultó la participación en la realización de encuestas. Se utilizó este método para poder valorar más 
la significatividad de la experiencia con el tiempo. Si se hubiera realizado la encuesta en el momento de terminar el 
taller, posiblemente hubieran aumentado los niveles de participación, pero no se hubiera recogido el nivel de signi-
ficatividad del taller en el tiempo. 

7. Conclusiones

La pandemia Covid posiblemente ha cambiado el mundo para siempre, y la percepción de las personas hacia muchos 
aspectos personales, sociales y ambientales. Pero inevitablemente el cuidado se instaura como un valor personal y so-
cial que hace aflorar el lado más humano de las personas y de la sociedad. Es este un patrimonio que podríamos deno-
minar intangible, el patrimonio del cuidado de las personas, que todas las instituciones sociales tienen la obligación 
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de fomentar, respetar y mantener, incluidas las instituciones museísticas, que tienen la obligación de abrir nuevos 
caminos para responder a nuevas necesidades sociales, más en tiempos de vulnerabilidad y de pérdida de bienestar.

Los museos son equipamientos sociales que pueden ayudar en la necesaria reconstrucción del bienestar social a la 
que la pandemia Covid nos ha dirigido. Su perspectiva de ayuda social se hace más patente si cabe en estos tiempos 
de dificultad, donde el daño se ha asentado en nuestras casas. El poder terapéutico que el arte contiene puede ser pues-
to a disposición de programas concretos que ayuden a las personas a aumentar su sensación de bienestar. Programas 
creativos realizados en los museos, que utilizan el poder que tiene el arte para proporcionar experiencias significati-
vas pueden ayudar a las personas a aumentar su bienestar con respecto a la situación generada por la pandemia Covid. 
Este bienestar puede venir proporcionado por una reducción del estrés y por una focalización en el valor del cuidado 
hacia uno mismo y hacia los demás. 

El diseño del programa QuidArte como forma de ayudar a las personas a través del arte en esta época de 
pandemia ha resultado ser una propuesta novedosa que ha incluido varios formatos diferentes que ha integrado 
tanto las artes plásticas como las artes escénicas. Este programa se ha focalizado principalmente en el valor 
cuidado y lo ha hecho utilizando las posibilidades que el arte tiene para proporcionar a las personas experien-
cias de alto poder significativo, experiencias que pueden generar cambios. Fundamentalmente se ha dirigido a 
dos colectivos altamente vulnerables en esta época Covid: el personal sanitario y las personas mayores, aunque 
no es específico para estos públicos, por lo que el público en general también ha participado. La respuesta de 
participación obtenida por parte de estos colectivos hace que el programa pueda ser considerada como un éxito, 
siendo un indicador de la necesidad que la población presenta en recibir propuestas que ayuden a la reducción 
del estrés que genera la pandemia, a través del valor cuidado y del autoconocimiento. Quizás, en la nueva 
realidad post-pandemia sea esta una de las funciones sociales más destacadas de los museos, convirtiéndoles 
en espacios capcacitantes (Pablos & Fontal, 2018) para un empoderamiento de las personas que les permita 
avanzar hacia su propio bienestar.
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