
Erfaringer fra p rivat praksis

Pä baggrund af artiklen “Musikterapi -  Privat praktiserende” af Ilse Kjser, bragt i forste 
nummer af Dansk Musikterapi (2004, nr. 1), har Helle Nystrup Lund og Lars Rye Bertelsen 
Onsket at supplere ined deres erfaringer som privat praktiserende musikterapeuter.
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Erfaringer med at starte en privat 
musikterapiklinik - et tilbageblik
At starte privat praksis giver anledning til 
mange overvejelser og udfordringer, og i det 
folgende beskrives erfaringerne gjort ined 
“musikterapeuterne” Nytorv 25 i Aalborg. 
Klinikken blev etableret i 1999 af fire musik­
terapeuter, og i sommeren 2004 trädte to 
af interessenterne ud af klinikfaellesskabet, 
hvorefter klinikken er viderefprt af to musik­
terapeuter. Artiklen er skrevet ud fra fern 
ärs erfaring med firemands-gruppen.

Hvorfor lave egen klinik?
Ideen til at lave egen klinik er udsprun- 
get af frustration over de vilkär vi hver 
isaer arbejdede under pä forskellige institu- 
tioner. Mange musikterapeuter har sikkert 
som os oplevet perioder med frustrationer 
over at skulle lave musikterapi i uegnede 
lokaler, med mangelfuldt Instrumentarium, 
med forstyrrende beboere, personale eller 
händvaerkere, etc. .. Ved at lave vores eget 
sted, ville vi give os selv meget bedre ar- 
bejdsbetingelser, storre arbejdsglaede og til- 
fredshed. Det var for nogle ogsä en mulighed 
for at fä klinisk erfaring med musikterapi, 
da der er meget fä stillinger at spge.
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Hvorfor lave egen klinik sammen?
Inden man gär i gang med at lave klinik 
sammen, er det vigtigt at overveje om man 
mest har temperament til at bestemme selv, 
eher at indgä i et samarbejde der kan inde- 
baere en masse kompromis’er. Vi har brugt 
rigtig mange ressourcer pä modeaktivitet, 
og pä at vaere med i alle processer lige fra 
tegning af logo, udarbejdelse af brevpapir, 
pjece, hjemmeside, bogfpring og regnskab, 
til faelles visitation.

Man skal endvidere vaere indstillet pä en 
usikker indtaegt -  fprst när äret er gäet kan 
man gpre op hvor meget man har tjent, sä 
en fast mänedslon kan man ikke budgettere 
med.

När vi valgte at vaere flere, var det ud 
fra tanken om at minimere alle pkonomiske 
omkostninger, og at kunne hjaelpe hinanden 
bäde praktisk og fagligt. Udgifterne til etab- 
leringen af klinikken, den daglige drift, sam- 
mensaetning af instrumentarium er udgifter 
som skal afholdes uanset om man er en eller 
flere. Ved at vaere fire, havde vi minimeret 
alle de almindelige omkostninger med 75 % 
for hver! Samtidig er der flere haender at 
fordele det praktiske arbejde pä.

Ved at stille vore private instrumenter
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til rädighed for hinanden, lykkedes det at 
skabe et meget omfattende og varieret feiles 
Instrumentarium, med lobende vedligehold 
som eneste omkostning. At etablere klinik- 
ken med et personligt indskud pä 10.000 
kr. hver - 40.000 kr. i samlet startkapital 
-  er en meget billig virksomhedsstart, og vi 
kunne holde driften udgiftsneutral ved hver 
at have en ugentlig klient!

Med fire musikterapeuter i samme hus, 
havde vi rige muligheder for at inddrage 
hinanden som faglig sparring pä forskellige 
mäder; kollegial respons, hvor den enkelte 
terapeut fär resten af gruppens respons pä 
konkrete problematikker i form af gode räd 
eller ideer, - faglig respons, hvor vi har ar- 
bejdet efter supervisionsmodellen “Reflekte- 
rende Team”, med mulighed for at inddrage 
hinanden som co-terapeuter. m.m.. Vi har 
fra starten vaeret enige om at undgä at blive 
for procesorienterede internt, da vi vurde- 
rede at dette hurtigt kunne blive proble- 
matisk i et praktisk orienteret samarbejde 
der skal fungere pä daglig basis. Som tiden 
er gäet har vi dog efterhänden turde drage 
nytte af hinandens terapeutiske kvalifikatio- 
ner -  ogsä i kollegiale sammenhaenge. Her- 
udover har vi hver isaer modtaget personlig 
supervision eksternt.

Virksomhedsstruktur: Hvordan haenger 
det hele sammen?
Hver musikterapeut har sit eget firma, og 
sammen drives et femte; “musikterapeu- 
terne” Nytorv 25 -  9000 Aalborg. Dette 
er et driftsselskab, kaldet et interessentskab 
(I/S), der afholder alle de lobende udgifter 
ved at have klinikken; husleje, el og varme, 
forsikringer, markedsforing, reparation - og 
vedligehold af instrumentarium, m.v.

Det er en juridisk/regnskabsmaessig kon- 
struktion der gor at vi ikke haefter for hin­
andens firmaer, men kun for I/S ’et i felles- 
skab. I denne virksomhedskonstruktion er

det mest särbare derfor, at I /S ’et aldrig mä 
lpbe t0r for penge til de lobende regninger.

Virksomhedsstrukturen indeholder som 
naevnt muligheder for en masse samarbejde, 
en masse okonomiske besparelser, og ikke 
mindst et fagligt forum som ellers er sjael- 
dent. Samtidig betyder virksomhedsstruk­
turen ogsä at vi er hinandens konkurrenter 
til langt de fleste af vore kunder. Det pävir- 
ker samarbejdet, og det har vaeret en god 
erfaring at indfpre feiles visitation -  dvs. 
alle nye klienter visiteres til den enkelte te­
rapeut, efter en samlet feiles vurdering. Pä 
denne mäde har vi undgäet noget af kon- 
kurrencen om klienterne. Men at vasre selv- 
stasndig i et (klinik)fellesskab er to mod- 
stridende storrelser, som det lobende har 
vaeret, og er nodvendigt at forholde sig til.

Musikterapi i den private praksis
Musikterapi kan foregä som individuel mu­
sikterapi og samtale, gruppemusikterapi el­
ler have karakter af specialundervisning in­
dividuell eller i gruppe. Individuel musik­
terapi er det mest almindelige, men vi 
har ogsä arbejdet med born/unge og de- 
res foraeldre, samt givet musikterapi i sam­
arbejde med andre terapeuter, bl.a. fysio- 
terapeut og familieterapeut. “Musiktera- 
peuterne” har endvidere givet supervision 
og konsulentbistand.

Klienter
I lobet af de 5 är musikterapeuterne har 
eksisteret har vi fäet erfaring med mange 
forskellige klientgrupper i alle aldre; born, 
unge, voksne og aeldre. Vi har erfaring med 
behandling af meget forskellige problema­
tikker lige fra smäborn med sjaeldne diagno- 
ser (f.eks syndromer som Cornelia de Lange, 
Cri du Chat, Pierre Robin), til unge og 
voksne klienter med psykiatriske diagnoser, 
klienter med fysiske og psykiske funktions- 
nedsasttelser, samt born og voksne med Post

Dansk Musikterapi 2005, 2(1) 29



Helle Nystrup Lund og Lars Rye Bertelsen

Traumatisk Stress Reaktion (PTSD). Vi 
har ogsä erfaring med terapiforlob i selvud- 
vikling, herunder introducerende for lob for 
optagelsesspgende til musikterapistudiet.

Vi har fra starten ikke pnsket at speci- 
alisere os, hverken som gruppe eher indivi- 
duelt, men efter indfprelsen af faelles visita­
tion, har det i praksis betydet at en klient 
ofte bliver henvist til den terapeut der har 
inest erfaring pä omrädet. Pä den made har 
vi heit naturligt hver fäet vores specialer. 
Alligevel mä arbejdet siges at vaere meget 
alsidigt og det er en konstant udfordring at 
skulle tilegne sig indsigt i nye klienters pro- 
blematikker og evt. diagnoser.
Hvordan betales musikterapi?
Musikterapi betales pä forskellige mäder. 
De almindeligste betalingsformer set hos 
musikterapeuterne Nytorv 25 er:

• Henvisning af amt eher kommune gen- 
nem social- og sundhedsforvaltningen, 
evt. med anbefaling fra egen laege

• Institution daekker udgift til musikte­
rapi via eget budget

• Klientens pension

• Egenbetaling

Musikterapi daekkes ikke via sygesikrin- 
gen, men der er erfaringer med bevilling af 
musikterapi gennem social- og sundhedsfor­
valtningen i en del kommuner. For at bevil- 
lingen kan gä igennem, er det vigtigt dels 
at have en anbefaling (heist skriftlig) fra re­
levante fagpersoner eher institutioner. Det 
kan vaere fra den institution klienten er til- 
knyttet, - fra paedagog, psykolog eher andet 
behandlerpersonale med kendskab til klien­
ten. En bevilling er ofte gäet igennem när 
der foreligger en anbefaling fra egen laege, 
dvs. at klientens egen laege vurderer at mu­
sikterapi er et relevant behandlingstilbud.

Desuden er det vigtigt at vedlasgge en skri- 
velse fra musikterapeuten hvor musiktera- 
piens metoder og mälsaetning er beskrevet 
specifikt i forhold til den pägaeldende klient. 
Samarbejdet med amt og kommune funge- 
rer forskelligt i Nordjylland.

Musikterapeuterne har vaeret behjaelpe- 
lige med udarbejdelse af skrivelser og vejled- 
ning af klienter/pärprende vedrprende sags­
gangen i forbindelse med anspgning om be­
villing af musikterapi til social- og sund- 
hedsforvaltningerne.
Hvad koster musikterapi?
En individuel session hos “musikterapeu­
terne” koster 570,- kr. (2005). Prisen for 
gruppeterapi aftales saerskilt efter konsulta- 
tion. Priser indeksreguleres ärligt. Foredrag 
og workshops forhandles enkeltvis med ud- 
gangspunkt i DM’s gaeldende satser.
Foredrag og workshops
Udover musikterapi har “musikterapeu­
terne” arrangeret foredrag og workshops for 
amtslige, kommunale og private institutio­
ner, samt for en raekke faggrupper. Foredra- 
gene tilpasses mälgruppen og henvender sig 
almindeligvis til:

• Behandlergrupper og personale

• Familie og pärprende

• Brugere, klienter, patienter

I netvaerksarbejdet har det vaeret npdven- 
digt at vaere opspgende og vedholdende, 
for at overbevise mulige samarbejdspart- 
nere, ofte andre behandlere, om at det vi 
har at tilbyde, kan vaere et vaesentligt sup­
plement til deres arbejde. Det er lykke- 
des os at fä lov at lave en relativ om- 
fattende fremlaeggelse for “Tolvmandsfore- 
ningernes koordinationsgruppe” -  d.v.s. det 
forum som star i spidsen for alle privatprak- 
tiserende laeger i Nordjyllands Amt (alle
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praktiserende lasger er organiseret i “Erfa- 
grupper” pä 12 medlemmer, deraf navnet). 
Vi har i klinikken haft bespg af nogle af 
12 mandsgrupperne til aftenarrangementer, 
hvor vi fortaeller om musikterapeuters ud- 
dannelse og behandlingsraetode, giver körte 
case-praesentationer pä video -  og nok sä 
vigtigt; laegerne fär en fprstehändsoplevelse 
af musikterapi-improvisation ved at blive 
aktivt engageret i gruppeimprovisationer. 
Vi har desuden lavet foredrag om musikte- 
rapi for “Bprneterapeuterne” (en sammen- 
slutning af fysio-ergoterapeuter, socialräd- 
givere, laeger og speciallaeger i Aalborg).
Samarbejde
Det er meget givende at samarbejde med 
andre musikterapeuter om bl.a. foredrag og 
workshops, samt forskellige markedsfprings- 
tiltag. De to skribenter har bl.a. afholdt 
workshop sammen pä socialrädgivernes är- 
lige konference i Nyborg, og ved samme 
lejlighed lavet musikalsk underholdning for 
800 socialrädgivere, workshop for fysiote- 
rapistuderende pä Ergo- og fysioterapiud- 
dannelsen i Aalborg, workshop pä den dan- 
ske musikterapikonference pä Brandbjerg, 
workshop pä Kvindedaghpjskolen i Aalborg, 
holdt foredrag for Alzheimerforeningen og 
for foreningen SIND - for blot at naevne 
nogle fä!

Det var ogsä fremmende for samarbejdet 
i klinikken, da alle 4 musikterapeuter tog 
den 2-ärige efteruddannelse og blev cand. 
mag.’er i 2003.
Klinikkens udvikling og status:
Klinikkens fire anparter er pt. fordelt pä to 
personer - Lars Rye Bertelsen og Silvia Jen­
sen - da to anpartshavere - Charlotte Dam- 
meyer Fpnsbo og Helle Nystrup Lund - har 
trukket sig ud i.f.m. graviditet og ansaettelse 
pä Aalborg Psykiatriske Sygehus. Klinikken 
har sogt efter nye anpartshavere, desvaerre 
uden resultat. Herefter har der vasret en Pe­
riode med konsolidering og forberedelse af 
flytning til nye lokaler. Klinikken har i 0je- 
blikket venteliste, og har klienter i klinik­
ken, sävel som ud af huset. Vi betjener kli­
enter fra hele Nordjyllands Amt, fra Ilobro 
til Skagen.

Pä hjemmesiden www.musikterapi.org 
findes en oversigt over freelance musiktera­
peuter, der tilbyder musikterapi, kurser, 
foredrag og workshops.

Pä hjemmesiden www.musikterapeu- 
terne.dk findes mere information om klinik­
ken i Aalborg. Herunder bl.a. ogsä en over­
sigt over hvilke behandlings- og uddannel- 
sesinstitutioner, foreninger og virksomhe- 
der, der har modtaget foredrag eller work­
shops af “musikterapeuterne”, Nytorv 25.
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