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Sangen ”Lev dit liv mens du har det” har en 
særlig plads i Demenskoret, der samles tre 
gange hvert semester i Musikkens Hus i Aal-
borg. Hver gang koret mødes, slutter vi med 
den sang, og vi går hjem med sangens opfor-
dring til håb, liv, vitalitet, lys og sammenhold.1 

Demenskoret er et gratis tilbud til mennesker 
med demens og deres pårørende. Deltagerne 
kommer fra Aalborg og de omliggende byer, og 
typisk er der godt 50 deltagere. Nogle af dem 
kommer hver gang. 

Musikkens Hus blev i 2016 certificeret som 
den første demensvenlige kulturinstitution i 
Danmark. I kølvandet på det indgik Musiktera-
pistudiet, Musikkens Hus og Alzheimerforenin-
gen Nordjylland et fælles samarbejde i 2017 om 
at oprette et Demenskor for mennesker med 
demens og deres pårørende. Musikkens Hus 
sponsorerer lokale og personale, Alzheimer-
foreningen Nordjylland står for PR, indsamling 
af tilmeldinger og kaffe og kage, og indholdet 
leveres af studerende fra musikterapiuddan-
nelsen.

”Lev dit liv mens du har det 
Lev det i stilhed og storm 
Se, fuglene letter mod vinden 
I modvind tager livet sin form”

1 Den irske folkesang ”Don’t give up ’till it’s over” af Johnny Duhan er oversat til dansk af Henning Toft Bro
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Demenskoret har en genkendelig ramme
Selve arrangementet består af en fælles op-
varmning, fem sange, en kaffepause og fem 
sange til. Afhængigt af sangenes længde og 
tempo varer hele herligheden typisk en god ti-
mes tid. De studerende afvikler arrangementet 
i grupper af tre til fem personer, og der er en 
underviser til stede under hele arrangementet. 
Underviserens rolle er delvist at facilitere en 
læringssituation, og derudover at stå til rådig-
hed til at støtte musisk såvel som terapeutisk 
undervejs, hvis det skulle blive nødvendigt.

For at skabe en genkendelig ramme for 
arrangementet er den første sang, sangen 
inden kaffepausen og den sidste sang altid de 
samme. Disse tre sange er valgt i samråd med 
Alzheimerforeningen Nordjylland, og det er 
hhv. ’Velkommen i den grønne lund’, ’Svantes 
lykkelige dag (Om lidt er kaffen klar)’ og ’Lev 
dit liv mens du har det’. Sangene er velegne-
de på grund af deres semantiske budskab i 
teksten samt deres iboende mulighed for at 
bruges arousalregulerende.

De øvrige syv sange vælges og sammensættes 
af de studerende ud fra en liste af sange, som 
er sammensat af ønsker fra deltagerne. Denne 
ønskeliste er skabt delvist for at øge sandsynlig-
heden for, at de studerende vælger sange, som 
er kendt af og passende til deltagerne, men det 
er også ment som et led i at inddrage deltager-
ne og give dem medejerskab over koret.

Sangene printes ud som et sanghæfte, som 
deltagerne kan sidde med og synge fra. 
Sanghæftet indeholder kun de sange, der skal 
synges til det pågældende arrangement, og de 
står i den rækkefølge, de skal synges i. Derud-
over er teksten gjort så stor som printformatet 
tillader. Dette er alle tiltag, der skal øge tilgæn-
geligheden af teksten for deltagerne. 

Anvendeligheden af sangbøger i konteksten 
af demens kan bestemt diskuteres, eftersom 
demenssygdommene kan medføre nedsat 
evne til at læse, samt i nogle tilfælde agnosi, 
hvor sanghæftet kan virke forstyrrende eller 
konfronterende. Derudover kan sanghæftet 
’fange’ deltagerens synsretning, hvilket kan 
mindske mulighederne for interaktion (hvilket 
er medvirkende til, at jeg som udgangspunkt 
ikke tilbyder sangbøger, hvis jeg laver grup-
peterapi med mennesker med demens). Men 
det er dog ikke alle deltagere, hvis læseevne er 
påvirket, og tilstedeværelsen af en sangtekst 
mindsker til en vis grad behovet for at finde 
sange, som deltagerne kan udenad, og for 
nogle kan sanghæftet være et meningsfuldt 
objekt at holde i sine hænder samt at tage 
med sig hjem.

Opvarmningen består typisk af krop- og 
stemmeopvarmningsøvelser, som tilrettelæg-
ges af de studerende. De konkrete øvelser og 
længden herpå er forskellig fra gang til gang, 
og det primære formål er at give deltagerne 
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mulighed for at komme til stede og synge med 
og sammen uagtet niveau. Simple femtone 
skalaer kan være inkluderende for de delta-
gere, hvor læsning ikke længere er så let, som 
det har været, og stræk og grimasser kan virke 
underholdende, forløsende og samhørig-
hedsskabende. Disse øvelser skal naturligvis 
forberedes og tilpasses løbende, så der tages 
hensyn til deltagernes eventuelle nedsatte 
bevægelsesfunktioner, og være indbydende, 
så deltagerne får lyst til at tage del i dem.

De studerendes forberedelse
De studerende bliver klædt på til at kunne til-
rettelægge og afholde arrangementet, så det 
er tilpasset deltagerne; dels gennem undervis-
ning i en række fag (hvilket jeg uddyber sene-
re), og dels modtager de konkret undervisning 
i at tilrettelægge og afholde arrangementet. 
Denne undervisning klæder de studerende 
på til at udvælge sange og sammensætte et 
program, hvor der tages hensyn til deltagernes 
ønsker og programmets arousalmæssige og 
emotionelle forløb.

De studerende bliver også klædt på til at 
kunne træffe formålstjenlige valg, hvad angår 
sangenes tempo og toneart, og bevidsthed 
om deres egen væremåde, herunder deres 
taletempo og volumen.

Alle skal kunne synge med
Sangenes toneart skal tilpasses, så de er mest 
muligt inkluderende for deltagerne. Eftersom 
gennemsnitsalderen på deltagerne er relativt 
høj, forventes det, at deres ambitus er ind-
skrænket. Det skyldes, at vores stemmebånd 
med alderen bliver stivere, hvilket kan føre til 
et dybere stemmeleje hos kvinder og højere 
hos mænd (Bruzzi et al., 2017; Sataloff & Kost, 
2020; UT Southwestern Medical Center, 2023). 
Typisk vil de fleste sange i sangbøger være 
lidt for høje for kvindestemmerne, og sangen 
transponeres derfor ned. Dog er der er der en 
grænse for, hvor dyb sangen kan blive for fort-
sat at tage hensyn til mandestemmerne. Som 
tommelfingerregel rådes de studerende til at 
transponere sangene, så bundtonen maksi-
malt er G3 og toptonen maksimalt er i området 
Bb4/H4/C4. Det endelige valg af toneart til den 
enkelte sang kræver flere overvejelser.

Når de studerende har sammensat et program 
og valgt tonearter, bliver det gennemgået af 
underviseren, som giver feedback på deres 
valg både for at sikre læring og programmets 
beskaffenhed. Det indebærer at give feedback 
på programmets arousalkurve (f.eks. balance 
mellem og placering af sange i højt og lavt 

tempo) og sangenes emotionelle potentia-
le. De studerende frarådes f.eks. at inkludere 
”begravelsessange”, der har potentiale til at 
vække ”negative” emotioner. Ikke fordi den 
slags følelser ikke er velkomne (tværtimod), 
men fordi ’rummet’, som koret foregår i, ikke 
giver optimal mulighed for bearbejdning heraf.

Demenskoret giver håb, liv og sammenhold

Tempoet tilpasses
Sangene skal oftest spilles i et lavere tempo 
end, hvad de typisk bliver, for at tage hensyn 
til, at demenssygdomme ofte medfører nedsat 
information processing speed (IPS) (Haworth 
et al., 2016; Lu et al., 2017). Deltagerne kan 
derfor have brug for ekstra tid for at følge med 
i sangen.

De studerende skal også være opmærksomme 
på, at deres tale har et tilpasset tempo, og er 
høj og tydelig. Dette skyldes både deltagernes 
muligt nedsatte IPS og også, at deltagerne kan 
have nedsat hørelse i forskellig grad (Johnson 
& Chow, 2015). Derudover kan deltagerne også 
have brug for mere tid for at kunne følge med i 
teksten grundet alders- og sygdomsbetingede 
nedsatte syns- og læseevner.

Sangen skal være nærværende
Til trods for deltagernes mulige nedsatte 
hørelse og IPS, er der truffet et aktivt valg om, 
at musik, sang og tale foregår akustisk og uden 
forstærkning. Der er flere formål med dette 
valg. For det første er det for at maksimere 
oplevelsen af, at de studerende og deltagerne 
er ligeværdige ved arrangementet. Det skal 
forstås på den måde, at de studerende og 
deltagerne er sammen om at skabe arrange-
mentet, og at der ikke er tale om en koncert-
situation, om end det er de studerende, der 
bærer ansvaret for arrangementet. Derudover 
giver det en praktisk læringssituation, hvor de 
studerende skal gøre brug af korrekt teknik til 
at projicere lyden af deres stemmer og instru-
menter ud i lokalet. Det medvirker til at give 
dem kompetencer til at tale til og lede fælles-
sang for større grupper, uden at de er afhæn-
gige af diverse anlæg.
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Der er ikke foretaget videnskabelige under-
søgelser af Demenskoret, men deltagernes 
udbytte er dokumenteret i forskellige medi-
er. I 2017 publicerede TV2 Nord en artikel der 
beskriver, hvordan en deltager i Demenskoret 
uventet rejser sig fra sin kørestol. Hendes ven 
fortæller: 

”Jeg har ikke set Bodil stå 
op i lang tid, men det gjorde 
hun pludselig, så jeg kunne 
ikke synge med på sidste 
vers, fordi jeg græd af 
glæde”. Og Bodil siger selv: 
”Jeg har manglet musik i 
lang tid. Det her har været 
den bedste dag for mig i 
mange år.” (Jensen 2017).

Derudover giver mange deltagere ved arran-
gementets afslutning udtryk for, at det har 
været et givende og meningsfuldt arrange-
ment, og ligeledes må det respektable antal 
af deltagere, der kommer igen, betragtes som 
en indikation på, at arrangementet giver dem 
noget positivt.

Forberedelsen og afviklingen af koret giver 
derfor de studerende både en teoretisk viden 
om og praktisk erfaring med at tilrettelægge 
og afholde sangarrangementer for udsat-
te mennesker, særligt for mennesker med 
demens. Denne viden og erfaring bliver både 
suppleret af og supplerer den øvrige undervis-
ning, de studerende har fået og får. Det vender 
jeg tilbage til. Nu vil jeg gerne fortælle mere 
om, hvad deltagerne får ud af koret.

Det skal give mening for deltagerne
Demenskoret er naturligvis ikke kun tænkt som 
en ekstra læringssituation for de studerende, 
men er i mindst lige så høj grad tænkt som 
et meningsfuldt øko-psyko-socialt tilbud til 
deltagerne; både med og uden demens (Zeisel 
et al., 2016).

Flere studier peger på, at musik kan gavne 
mennesker med demens og deres pårørende 
hvad angår psykologiske og sociale aspekter 
(Moreno-Morales et al., 2020; Schafer et al., 
2022; Thompson et al., 2021). Selve samsan-
gen ved Demenskoret er en mulig medvirken-
de faktor til, at deltagerne kan få en positiv 
psyko-social oplevelse. Derudover er der hele 
konteksten omkring koret: At det hedder et 
’kor’ og ikke et ’fællessangsarrangement’ 
giver deltagerne mulighed for at træde ind 
i en anden, potentiel mere aktiv rolle som 
’kordeltager’ frem for ’fællessangsgæst’. Det 
indebærer også en rejse ud fra hjemmet eller 
ældrecentret, alt efter hvor personen bor, og 
ind i Musikkens Hus, hvor deltagerne kan nyde 
både arkitekturen og akustikken i Øvre Foyer, 
hvor arrangementet foregår. På den måde er 
der mange mulige mekanismer på spil, som 
gør deltagelsen i Demenskoret meningsfuldt.
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Et ekstra udbytte for deltagerne i Demenskoret 
er, at de ved deres deltagelse bidrager til, at de 
studerende kan øve sig i praksis. Deltagerne 
ved, at det er studerende, som står for arran-
gementet, og at det er en del af deres uddan-
nelsesforløb, så alene ved deres deltagelse 
får de ikke kun mulighed for at modtage, men 
også mulighed for at give.

Eftersom arrangementet er en øve-situation, 
så hænder det, at der sker fejl. Det kan være 
forspil til sange der forkludres, eller akkorder 
der mangler eller bliver spillet forkert. Sådan-
ne fejl giver en mulighed for, at asymmetrien 
mellem de studerende og deltagerne, kan blive 
forskubbet. Typisk vil der være en asymmetri 
mellem ’hjælperen’ og ’den hjælpsøgende’, 
hvor det er hjælperen, i dette tilfælde de 
studerende, der har ansvaret for aktiviteten 
(Møller, 2014). Men i de øjeblikke, hvor der 
sker åbenlyse fejl, påtager deltagerne sig på 
sin vis rollen som hjælper for en stund, når de 
rummer og giver plads til de studerendes fejl, 
og opmuntrer dem til at prøve igen. Deltager-
ne får derfor mulighed for at (gen)indtage en 
position som hjælper, hvilket deres demens-
sygdomme typisk har besværliggjort grundet 
det øgede behov for at modtage hjælp, som 
demenssygdomme ofte medfører.

De studerende lærer meget af Demenskoret
De studerende står for Demenskoret på deres 
3. og 4. semester. Demenskoret passer ind i 
uddannelsens forløb ved, at det både bygger 
videre på den undervisning, de har fået, sup-
plerer den undervisning, de får, og klargør dem 
til den undervisning, de senere skal have. Det 
gælder fagene Akkompagnement, Musikalsk 
Ledelse, Stemmebrug, Kliniske gruppemusik-
terapifærdigheder (KGMF) og deres praktikfor-
løb på 6. semester.

På 1. og 2. semester arbejder de studerende 
med at bruge deres stemme til sang og for-
midling af udtryk, og i akkompagnementsfaget 
arbejder de med at lære grundlæggende fæl-
lessangsledelse. Det indebærer f.eks. at kunne 
spille en tydelig intro, overgange og outro og 
spille med en tydelig puls. Derudover introdu-
ceres de studerende til, hvilke emotionelle og 
arousalmæssige kvaliteter, der kan knyttes til 
forskellige stilarter. På 2. semester undervises 
de i at kunne lede en sammenspilsgruppe i 
faget Musikalsk Ledelse, både hvad angår 
instruktion, tydelig ledelse og tilpasning af 
niveau til deltagerne. De studerende har derfor 
forud for Demenskoret arbejdet med en række 
færdigheder, der er relevante for at lede koret.

På 3. og 4. semester fortsætter de deres 
arbejde med stemmebrug, og i akkompag-
nementsfaget arbejdes der med at kunne 
lytte og tilpasse sit akkompagnementsspil til 
at følge og understøtte sangere, der varierer 
deres udtryk. Der arbejdes også med at kunne 
tilpasse strumteknik løbende undervejs i en 
sang for at møde forskellige arousalmæssige 
og emotionelle udtryk. Alt dette er konkrete 
færdigheder, der er anvendelige i og trænes i 
afviklingen af Demenskoret. I faget Musikalsk 
Ledelse på 4. semester skal de studerende 
træne færdigheder til at lede sammenspil med 
en gruppe ukendte personer. Eftersom De-
menskoret netop indebærer at tilrettelægge, 
afvikle og løbende tilpasse arrangementet for 
en stor gruppe mennesker, de studerende ikke 
kender, supplerer arbejdet med Demenskoret 
med at give de studerende relevant erfaring.

Derudover er Demenskoret medvirkende til at 
klæde de studerende på til deres undervisning 
i KGMF på 5. og 6. semester samt deres første 
selvstændige praktik på 6. semester.

Demenskoret giver håb, liv og sammenhold
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Afrunding

Det særlige ved Demenskoret i Musikkens 
Hus er, at det tilbyder en praksisnær og 
givende læringssituation for de studerende, 
som samtidig er særdeles udbytterig for 
deltagerne. Det er særligt denne kvalitet, 
der adskiller dette kor fra lignende kor, 
der kan være i gang rundt om i landet. Fra 
uddannelsens side er vi meget glade for 
samarbejdet med Alzheimers foreningen 
i Nordjylland og med Musikkens hus, og vi 
håber at det fortsætter, så der kan skabes 
meningsfulde og givende stunder både 
for de studerende og for mennesker med 
demens og deres pårørende. 
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