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Resumé: Artiklen tager udgangspunkt i mødet med Daniel Stern som forsker og formid-ler. Derefter præsenteres nogle af hans teorier og begreber, set ud fra tre af hans hoved-værker: Barnets interpersonelle univers (1991), Moderskabskonstellationen (1997) og Detnuværende øjeblik (2004). Disse værkers relevans for musikterapi berøres. Videre belysesbetydningen af Sterns arbejder for musikterapiteori ved at gennemgå hvilken musiktera-pilitteratur, der anvender/inddrager Stern som kilde. Som afslutning gives eksempler påanvendelse af Sterns begreber i forhold til musikterapi i klinisk praksis i psykiatrisk regi.
Indledning
Jeg er af redaktionen af dette tidsskrift ble-vet bedt om at skrive en artikel om DanielStern1 og om den betydning, som hans per-son, tanker og teorier har haft for musik-terapi. Jeg hilser denne opgave velkommen:Jeg har haft et stort personligt udbytte afsåvel at opleve ham i forskningssammen-hæng som af at studere hans teoretiske pub-likationer.

Jeg vil i denne artikel vælge at løse op-gaven ved indledningsvis at beskrive Sternsvigtigste publikationer og begreber for der-efter at inddrage eksempler på musikterapi-forskning, der inddrager Stern. Jeg vil i for-længelse heraf se på, hvordan og hvor megetStern er blevet anvendt i publikationer in-den for musikterapiforskning og -litteraturgenerelt. Afslutningsvis vil jeg i korte trækbeskrive, hvorledes jeg selv har anvendt oganvender hans tanker i mit kliniske arbejdeinden for psykiatrien.

Stern som formidler
Men allerførst vil jeg kort beskrive mit ind-tryk af manden, som jeg har mødt ham ifaglige sammenhænge:

Første gang jeg hørte Stern tale, var i1995 i forbindelse med en endagskonferencepå Herlev Sygehus i København. Han varallerede på det tidspunkt kendt for sit må-ske vigtigste arbejde �Barnets Interperso-nelle Univers� (1991), og han var aktuelti færd med at udgive bogen �Moderskabs-konstellationen� (1997). Stern stod i etkæmpe auditorium. Han forklarede og for-talte om sine teorier på en måde, så de påsamme tid syntes forståelige og uhyre kom-plekse: Han formidlede en lang strøm af tan-ker og ideer - det nærmest �ød ud af ham.Jeg oplevede Stern som overbevisende udenat være agiterende. Samme oplevelse havdejeg, da han holdt sit keynote-foredrag påVerdenskongressen for Musikterapi i Ham-burg i 1996.
1Daniel N. Stern, (f. 1934), M.D., er æresprofessor i psykologi på Geneve Universitet i Svejts, og er

lektor i psykiatri på Cornell Medical School. Hans e-mail adresse er: danstern@iprolink.ch.
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I 1996 deltog Stern på et forskersemi-nar for musikterapeuter på Gammel VråSlot. Her �k jeg mulighed for at præsenteremine tanker for ham i forbindelse med mitph.d.-projekt. Jeg oplevede det selvfølgeligsom meget specielt at skulle holde oplæg for�mesteren�. Ved denne lejlighed lærte Sternmig noget om, hvor vigtigt det er at lade an-dre arbejde videre med ens tanker i stedetfor at kræve ejerskab og eneret på, hvor-dan, det man har skrevet, udlægges: Sternvar mere interesseret i at hjælpe mig medmit projekt end i at forsvare og forklaresine egne tanker og ideer. Han bemærkede,at han blev i tvivl om, hvad det var, jegbrændte for i min forskning, og fortalte føl-gende anekdote:
En meget dygtig bankrøverved navn Jack drev politiet tilvanvid. Da de endelig fangedeham, blev han spurgt: �Jack,hvorfor røver du alle disse ban-ker�. Hertil svarede Jack: �Fordidet er der, pengene er!�. Histo-rien gav på det tidspunkt vældigmeget mening for mig: Jeg blevopmærksom på nødvendighedeni at søge derhen, �hvor pengeneer�, hvis ikke man skal gå dødi sin forskning. Hvis ikke manhar det sjovt, hvis ikke forsknin-gen opleves som væsentlig, hvor-for så lave den?

Ovenstående beskriver mit indtryk afSterns dynamiske måde at forholde sig tilviden og forskning på. Hans tilgang til teorier o�ensiv og åben frem for at være defensivog protektionistisk. Som et andet eksempelpå hans dynamiske tænkemåde kan næv-nes hans revision af sin gennembruds-teori�Barnets Interpersonelle Univers� (1991).I den første udgave af bogen fremlægger

Stern sin teori om selvets udvikling. Hanargumenterer blandt andet for, at selvfor-nemmelser udvikles successivt, dvs. lag pålag og i en given rækkefølge. Denne tese stil-les siden i tvivl af bl.a. Colwin Trewarthen,der argumenterer for muligheden for, at in-tersubjektivitet er til stede allerede fra føds-len. Stern modtager følgende kritikken ogtager konsekvensen af den: I den revideredeudgave af bogen er det successive syn delvisrevideret.
Dette dynamiske forhold til teorier ogkoncepter synes at være Sterns kendetegn.Der �ndes en række eksempler på, hvordanhan fortløbende reviderer og videreudviklersine egne teorier og begreber. Aktuelle ek-sempler på dette optræder i hans nyeste bog�Det nuværende øjeblik� (2004), hvor begre-ber som `vitalitets-a�ekter' og `protonarra-tive enheder' revideres og udvikles. Dennedynamiske tilgang kan komplicere anvendel-sen og forståelsen af Sterns teorier, og kræ-ver klare henvisninger til hvilke de�nitionerman benytter.

Sterns teorier og begreber
I 1985 udgiver Stern �The InterpersonalWorld of the Infant�, der oversættes tildansk �Barnets interpersonelle univers� i1991. Bogen udgør en milepæl i udvik-lingspsykologisk og psykoanalytisk teori-dannelse:

Stern formår at opstille et sammenhæn-gende syn på dannelsen af barnets selvfor-nemmelse, der integrerer den nyeste empi-riske forskning med et analytisk udviklings-syn. Han �ytter det teoretiske syn på bar-nets psykiske udvikling fra fokus på `detindre' til et fokus på `det interaktionelle'.Kvaliteten af interaktionen mellem barnetog dets omgivelser bliver afgørende for ud-viklingen af barnets selvfornemmelse og re-lationsmåde. Dette skift indeholder ogsåen kritik af den klassisk analytiske og ob-
Dansk Musikterapi 2005, 2(2) 5



Niels Hannibal

jektrelationsteoretiske udviklingsforståelse.(Se Stern 1991, kap. 10).
Stern introducerer på baggrund heraf etnyt udviklingspsykologisk syn på spædbar-net: central er hans hypotese om, at spæd-barnet er i stand til at realitetsteste. Dennehypotese står i modsætning til den tradi-tionelle udviklingspsykologiske opfattelse afspædbarnet som primært styret af det ube-vidste.
Ud fra min vurdering, er nogle af devigtigste begreber, som Stern præsentereri �Barnets interpersonelle univers� følgende:`præverbalitet', `relationsdomæner', `vitali-tetsa�ekter', `RIG'er' (repræsentationer afinteraktioner, der er blevet generaliseret),`selvfornemmelser' (`gryende selv', `kerne-selv', `subjektivt selv' og `verbalt selv'), `im-plicit og eksplicit viden', `a�ektiv afstem-ning' og `selv-med-anden og selv-og-anden'.
Det ligger uden for denne artikels ram-mer at gå i dybden med disse begreber. Jeghenviser i stedet til min ph.d.-afhandling,der kan hentes som pdf-�l på følgendeadresse:http://www.hum.aau.dk/∼hannibal/.

Se kapitel 3-5.
Stern argumenterer desuden for, at le-vede oplevelser (experiences) er grundlagetfor de ikke-bevidste (implicitte) relationellemønster, som barnet danner. Disse mønstrevedrører måder at have det med sig selv ogandre på og spiller ind på alt fra reguleringaf det indre følelsesliv til oplevelsen af atdele indre oplevelser med andre.
Som noget nyt afskriver Stern Freudsfasetænkning (den orale, genitale, falliskeog ødipale fase), og fokuserer i stedet forpå barnets udvikling af sin selvfornemmelseog dertil knyttede relationsdomæner. Sternargumenterer for, hvorledes disse selvfor-nemmelser og deres relationsdomæner fort-sætter med at være aktive livet igennem.Hvert relationsdomæne er kendetegnet ved

sin speci�kke måde at interagere med andrepå. Her kommer det successive ind i bille-det. I stedet for faser udvikles selvfornem-melserne succesivt, som lag på lag. Og der-for er de præverbale selvfornemmelser ak-tive hele livet. De tilhører dog det impli-citte bevidsthedsområde og er derfor udenfor bevidstheden.
Stern tydeliggør ligeledes, hvad der skermed den præverbale bevidsthed og opleve-måde, når barnet tilegner sig sprog. Sprogetmedfører nye kommunikative muligheder, såsom at skabe fællesmening, fælles betyd-ningsdannelse, og muligheden for at skabeen historie om sit eget liv. Men det er ettveægget sværd. �Det driver også en kile indimellem to samtidige former for interperso-nel oplevelse: som den leves, og som den re-præsenteres verbalt � (ibid. s. 171). De præ-verbale relationsdomæner bliver mere ellermindre utilgængelige eller implicitte. Spro-get har en tendens til at blive opfattet somdet virkelige, mens andre typer oplevelserfremmedgøres. Der er tale om et split. Sternskriver videre: � Det (sproget) �ytter ogsårelateringen ind på det upersonlige og ab-strakte niveau, som ligger implicit i spro-get, dvs. bort fra det personlige og spon-tane niveau, som karakteriserer de andre re-laterinsgsområder� (ibid. s. 171). Forløberdenne udvikling ikke ordentligt, er konse-kvenser for den personlige udvikling om-fattende og der er risiko for udvikling afet ikke-integreret selv i større eller mindregrad.
Ligeledes opstiller Stern en vigtig teseom hvad der organiserer vores erfaringsdan-nelse. Han taler om vitalitetsa�ekternes be-tydning for dannelsen af indre repræsenta-tioner. Det er intensiteten i de handlingerog tilstande, som barnet oplever, der er af-gørende. For eksempel oplevelsen af at bliveløftet, spise, lege osv. Den måde, noget skerpå: hvordan, hvor meget eller hvor lidt, no-
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get foregår. Disse levede oplevelser blivertil generaliserede repræsentationer for må-der at have det med andre på, og måden atbeskrive denne proces er ny. Den hedonisti-ske2 tone har også betydning i denne pro-ces, men tillægges ikke samme motiverendebetydning (lyst/ulyst) som tidligere.
Disse teorier giver mulighed for at be-skrive ikke-sproglig interaktion og såledesfor at beskrive processer i musikalsk sam-menhæng. Jeg anvendte Sterns præverbalebegreber til at undersøge og beskrive musi-kalsk interaktion i mit ph.d.-projekt (Han-nibal 2001), og Ulla Holck anvendte Stern isit ph.d.-projekt om interaktion i `Kommu-nikalsk' samspil i musikterapi (Holck, 2002).Begreber som a�ektiv afstemning, der be-skriver, hvordan barnet udvikler en inter-subjektiv viden om at dele følelser, er li-geledes hyppigt anvendt i musikterapisam-menhænge.
I 1995 udgav Stern �The MotherhoodConstellation� oversat til dansk i 1997, hvorhan dels udvikler en teori om det at blivemor, og dels beskriver terapeutisk behand-ling med mødre og børn. Stern gør det ty-deligt, at når en kvinde bliver gravid, æn-dres hendes psyke fundamentalt. Dette eren naturlig proces, som påvirker den tera-peutiske dagsorden og ændre fokus for tera-piens temaer. Stern videreudvikler i dennebog tanker fra �Barnets Interpersonelle Uni-vers� specielt i forhold til, hvordan barnetudvikler sine indre repræsentationer. Hanintroducerer bl.a. begrebet `proto-narrativeenheder', der beskriver, hvorledes de a�ek-tive følelsesformer - hvor meget og hvor lidtnoget foregår - bliver til skemaer for, hvor-dan `vi-er-med-andre'. Han anvender ordetnarrativ, fordi der er tale om en slags for-tælling - men det er en sprogløs fortælling,hvorfor den benævnes som proto-narrativ.

De virkelige episoder, der ligger til grundfor barnets selvoplevelse og dannelse af in-dre repræsentationer, er dagligdagens små`historiske' forløb. F.eks. historien om atmærke følelsen sult, give udtryk for dennefølelse, derefter få noget at spise og eventu-elt falde i søvn efterfølgende. Her er såvel etplot som en dramatisk spændingslinje. Deter disse elementer, der ifølge Stern er grund-laget for vores måde at organisere oplevelseri erfaringer på. Et barns første år beriges afutallige af sådanne proto-narrativer. Det erifølge Stern ud fra disse, at barnets evne tilat regulere egne følelser, opleve sig selv ogdele denne oplevelse med andre på udvikles(Ibid, s.117).
For terapeuter der har mødre og mødremed børn i behandling, er bogen meget re-levant. Som før nævnt beskriver han psyki-ske forandringer hos den gravide kvinde oghan beskriver ligeledes på hvilke forskelligemåder, man kan arbejde terapeutisk meddenne proces. Han anskuer terapien somet system, man kan komme ind i ad for-skellige veje. Man kan for eksempel arbejdemed moderens repræsentationer af sin mor(den dynamiske tilgang), man kan arbejdemed `systemet` (for eksempel mor-barn ellermor-barn-terapeut), som det optræder i detterapeutiske rum eller man kan arbejde medterapeut-klient-relationen. Bl.a. Gro Tron-dalen inddrager Stern i sin ph.d.-afhandlingtil analyse og beskrivelse af signi�kante øje-blikke i musikterapi (Trondalen, 2004).
I 2004 udkom den foreløbigt seneste bogfra Stern �Det nuværende øjeblik� (2004),oprindeligt: �The Present Moment in Psy-chotherapy and Everyday Life�, som er over-sat til dansk i 2004. Bogen anmeldes andet-steds i dette blad, ligesom indholdet beskri-ves nærmere i interviewet med Stern, somogså bringes i dette blad. Bogen er et kon-

2Hedonistisk: lyststyret
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glomerat af de tanker om psykoterapi, somStern allerede talte om på Gl. Vrå Slot i1996. Stern fortalte ved denne lejlighed omen arbejdsgruppe, kaldet CPSG3, der hardiskuteret spørgsmål som: �Hvad er patien-ters vigtigste oplevelse i psykoterapi? Hvader det, de husker som betydningsfuldt?�.Gruppen kom frem til, at det ofte ikke er`den rigtige tolkning', som folk husker, menderimod ofte situationer, hvor terapeutenog klienten træder ud af rollerne og erfareren form for autentisk møde.
På baggrund af disse tanker er arbejds-gruppen CPSG nået frem til en model, deromhandler ikke-fortolkelige dele af en tera-peutisk proces (Stern et al. 1998). Stern be-skriver i 1996 disse som bestående af to lagi relationen:
a) det eksplicitte lag, eller det interper-sonelle lag der indeholder `det, vi talerom'
b) det implicitte lag, eller det intersub-jektive lag, der indeholder måder, vitaler om det på, og som samtidigt harkarakter af en forhandling om, hvadder kan deles
Sterns seneste bog �Det nuværende øje-blik� (2004) indeholder en omfattende be-skrivelse af, hvad et `nu' er, hvordan det op-står, struktureres osv. og ikke mindst hvil-ken betydning det har for forståelsen af te-rapeutiske processer. Stern er optaget afforskellen mellem at opleve noget og så taleom det oplevede. I hans terminologi er ver-balisering identisk med at tale om noget derer sket, og som i den forstand er distancereti forhold til den oprindelige oplevelse.
I �Det nuværende øjeblik� arbejderStern videre med sine begreber. Ikke mindst

betydningen af vitalitetsa�ekter tydeliggø-res: vitalitetsa�ekter beskrives som grund-stenen til forståelsen af et øjebliks tem-porale dynamik. Prøv at forstille dig, atdu ser på et fyrværkeri. Denne oplevelse ogdette øjeblik har en temporal dynamik, der(ofte) vil være af stigende intensitet mensraketten stiger indtil et klimaks, hvor denspringer i luften og så afsluttes af `afspæn-ding'. Dette er et eksempel på den a�ek-tive dynamik af et øjeblik; det har en narra-tiv struktur som indeholder vitale a�ektiveskift. Alle øjeblikke indeholder en sådan af-fektiv dynamik. Nogle er vigtige, andre harmindre betydning.
Samlet kan siges, at bogen giver et for-friskende nyt syn på den terapeutiske pro-ces og sætter fokus på alt der sker `mellemlinjerne'. Jeg �nder, at Sterns tankegangepå mange måder er relevante for musikte-rapi, da musikalsk interaktion meningsfuldtkan oversættes til det begrebsapparat, somfoldes ud. Meget af det, der aktiveres i mu-sikken, er netop implicit viden. Noget viikke tænker over, mens vi gør det, men baregør. Ligeledes kan musik i en musikterapeu-tisk kontekst meningsfuldt beskrives som af-fektive konturer med en narrativ struktur;her fortælles noget om relationen og om må-den at være sammen på i musikken, som in-deholder forskellige grader af intensitet ogvitale a�ektive skift.
Endeligt styrkes argumentet for at ladedisse processer forblive tavse, i hvert til-fælde et stykke tid. Det er i følge Stern ikkealtid nødvendigt eller hensigtsmæssigt atverbalisere hændelser i verbal terapi (Stern,2004). En tese jeg mener også gælder formusikterapi i psykiatrien. Min egen erfaring

3The Boston Change Process Study Group (CPSG), nævnt i alfabetisk rækkefølge: Nadia Bruschweiler-
Stern, Alexandra M. Harrison, Karlen Lyons-Ruth, Alexander C. Morgan, Jeremy P. Nahum, Louis W.
Sander, Daniel N. Stern og Edward Z. Tronick. Se bl.a. Stern et al (1998)

8 Dansk Musikterapi 2005, 2(2)



Daniel Stern, hans teorier og deres betydning for musikterapi

fra psykiatrien er, at verbalisering kan sy-nes mindre nødvendig, når klienten er ble-vet kendt med musikkens terapeutiske vir-kemåde, mens klienter, der ikke kender ellererkender de musikalske processer som tera-peutiske, behøver verbalisering for at få me-ning ud af disse.Jeg mener, at Stern i kraft af sine pub-likationer har bidraget væsentligt til musik-terapiteorien. Kortlægningen af det præver-bale interaktionsfelt og den præverbale op-levemåde samt integrationen af disse teorieri psykoterapeutisk praksis har stor værdi forvores måde at beskrive og forstå musiktera-peutiske processer på. Dette måske især in-den for det psykiatriske område, børne- ogudviklingsområdet samt for al musikterapimed øvrige klientgrupper, hvor fokus er ret-tet mod primære relationskompetencer ogden grundlæggende relationelle dynamik.
Anvendelse af Stern inden formusikterapilitteraturen
Stern har allerede, som jeg har nævntdet i ovenstående, været anvendt �ittigtinden for musikterapiforskningen. Nogleafhandlinger anvender hans teorier somprimære fortolkningskontekster (Hannibal,2001; Holck, 2002, Trondalen, 2004), an-dre inddrager hans teorier mere sekundærteller kommenterende (Moe, 2001; Elefant,2002; Gerred, 2004; de Backer, 2004). Forsk-ningsområderne dækker psykiatri (Hanni-bal, 2001; Moe 2001; de Backer, 2004 ogTrondalen, 2004) og børn med betydeligefunktionsnedsættelser (Holck, 2002; Ele-

fant, 2002) samt musikterapiteori (Gerred,2004).
Sterns teorier ses også anvendt i andreudgivelser om musikterapi: Her skal kortnævnes Pavlicevic (1997), der som den før-ste inddrager Stern og indplacerer hans teo-rier i en musikterapeutisk kontekst, ligesomBonde et al. (2001) gør det.
Stern ses i det hele taget hyppigt an-vendt som reference i en række andre bog-udgivelser i de senere år (Butterton (2004);Rolvsjord (2002); Davies et al. (2002);Stige, (2002), Hadley, (2003); Wallin etal. (2000)), ligesom der refereres til hami diverse tidsskriftsartikler om musikterapi(Erkkilä (1997), Hannibal (1999), Irgens-Møller og Bjerg, 2004, Kennair (2000), Leh-tonen, (1994), Rolvsjord (1998), Schögler(1998) Wrangsjö (1994)).
Det samlede indtryk er, at en langrække musikterapeuter opfatter Sterns be-greber og teorier som berigende og ved-kommende for musikterapiteorien. Der erdog også kritiske røster: Leif Edward Ot-tesen Kennair er, som den første og ene-ste jeg foreløbig er stødt på, grundlæg-gende kritisk indstillet over for Stern oggenerelt i forhold til den dynamiske te-ori og tænkemåde. Kennair mener blandtandet, at der er manglende videnskabe-lig evidens for Sterns teorier. Ønsker manat fordybe sig i Kennairs overvejelser, viljeg henvise til diskussionsforum på Nor-dic Journal of Music Therapy's hjemmeside(http://www.hisf.no/njmt/index.ssi).
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Min anvendelse af Stern i klinisk praksis inden for psykiatrien pr�senteret somcasevignetter

Kerneselv og subjektivt selv i musikterapi

En kvinde henvises til musikterapi, da hun ikke formår at arbejde iverbalterapi på grund af ordmobiliseringsbesvær. Hun har en diagnosesom personlighedsforstyrret af a�ektiv ustabil type. Hun har en megetlav selvfølelse og vender alle frustrationer i mod sig selv. Dette udløserofte selvskadende adfærd.
Da jeg møder hende bliver jeg hurtigt konfronteret med, at når jegsøger kontakt og henvender mig til hende, bliver hun usikker på sigselv, kan derfor ikke formulere sig og havner i frustration og en storfølelse af utilstrækkelighed. Dette sker også i musikken. Hun gør sigumage for at samarbejde, men er meget selvkritisk. Situationen synesnoget fastlåst.
Det er tydeligt at hun har grundlæggende problemer med intersub-jektivitet. At udtrykke og dele noget, er næsten umuligt for hende.Til gengæld synes hun i kontakt med sine egne indre fornemmelser(kerneselvet). Dette kan også høres i musikken. Hendes musikalskeudtryk indeholder genkendelige invariante strukturer, så som melo-dilinjer og antydning af puls. Til gengæld er det næsten umuligt forhende at være aktiv i det intersubjektive område. Hun deltager ikkeaktivt i forhandlingen om hvordan musikken skal lyde og dermed ikkei hvad der kan deles i mellem os. Hendes måde at være på i den musi-kalske relation er påvirket af hendes negative forventninger til mådenandre vil møde hende på. Dette foregår implicit. Hvis jeg er dyna-misk meget svag og laver en musikalsk ramme, kan hun holde fokuspå sig selv, men så snart jeg bliver det mindste tydelig spejler hunmig, og mister sit fokus på sit eget udtryk. Dette medfører frustra-tion, da det viser sig, at hun er angst for ikke at være god nok, ogderfor tror at hun er uegnet til musikterapi. Det er tydeligt at herer tale om overføringsmateriale, og musikken bliver i udgangspunktetudstillingsvindue for disse kon�ikter. Ud fra dette perspektiv bliverdet tydeligt, at når hun skal i kontakt med sig selv og jeg fungerersom en regulerende anden (selv og anden), er det mindre kon�iktfyldtend når hun arbejder med kontakt og intersubjektiv udveksling. Mu-sikkens terapeutiske funktion er i starten af forløbet at fungere somet sted, hvor hun kan undersøge og udtrykke sit indre, uden at skullehave fokus på den anden. Dette er selvsagt svært for hende, men detlykkedes for hende efterhånden. Langsomt opbygges en alliance ogder udvikles en nye relation med nye repræsentationer, hvor hun ikke
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forventer kritik og tør mærke sig selv. Mod slutningen af forløbet erhendes evne til intersubjektiv forhandling af relationen i og uden formusikken blevet markant ændret. Hun kan skifte mellem fokus påsig selv og på interaktion. Hun overvældes ikke af negative tankerog følelser når det `ikke lyder godt', og ikke mindst synes denne nye�eksibilitet at blive båret over i hendes verbale udtryk. Hun blivermere talende, og hun begynder at re�ektere mere nuanceret.
Sterns begreber om kerneselv og intersubjektivt selv anvendes herdels som en måde at forstå hendes manglende relationelle kompe-tence og dels til at di�erentiere mellem ressource og kon�iktområder4
4For yderligere information henviser jeg til min ph.d. afhandling, der kan hentes
på nettet på følgende adresse: http://www.hum.aau.dk/∼hannibal/.

�Det Nuværende Øjeblik� som udgangspunkt for
beskrivelse af den terapeutiske proces.

En yngre kvinde med borderline personlighedsforstyrrelse kommer tilmusikterapi og indleder med at sige, at hun egentlig helst ville spillepå trommesættet. Hun fortæller med dette, at der er noget hun gernevil, men hun ved ikke, om hun magter det. Implicit undersøger hun,om jeg vil dele følelsen af 'at tøve' med hende. Hendes passivitet ogdependens er en del af hendes almene problemstilling. Hun vekslermellem at føle tryghed ved at andre tager over, og føle frustrationved at andre bestemmer. Hun føler sig trukket rundt i manegen. Detvil sige, er jeg styrende, er det behageligt og frustrerende på sammetid. Vælger jeg omvendt at overlade for meget plads til hende, er dermulighed for, at hun oplever at jeg ikke møder hende i følelsen, ogikke hjælper hende. Dette vil medføre oplevelsen af afvisning. Jeg har�ere muligheder: Jeg kan vælge at fokusere på hendes ønske om atspille trommer, eller jeg kan vælge at fokusere og give plads til hendestøven.
Jeg vælger det sidste, da jeg opfatter hendes tøven, som den følelsehun er mest i kontakt med. Jeg ønsker at kommunikere til hende, atdet er okay at tøve og at jeg ikke har ambitioner på hendes vegne.Men jeg vil også gerne anerkende hendes initiativ, og spørger derfor,hvad der kan ske hvis hun spiller på trommerne. Hun respondererved at komme i kontakt med præstationsangst. Hun vil gerne spillepå trommerne, men det skal være perfekt. Jeg siger til hende: �Det ervanskeligt, at prøve noget man ikke kender, hvis det skal være perfekt
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fra starten�. Og hun svarer: �Så har man opgivet på forhånd�. Vi sidderlidt og mærker dette dilemma. Kon�ikten i hende er tydelig både forhende og mig. For hende er det en præmis at skulle være perfekt ogopgivende på samme tid, og jeg ønsker, at anerkende hende som huner og har det. Jeg vælger at tilbyde hende muligheden for at vælge etandet instrument, men hun kan ikke vælge. Situationen synes uløselig.Jeg vælger at tage initiativet og foreslår en spilleregel, der er megetoverskuelig. Jeg gør det ud fra den overbevisning, at arbejdet medhendes angst for at være synlig og aktiv er for konfronterende lige nu.Dette kan være en modoverføring, og hun får `manipuleret' sig ind irollen som den hjælpeløse. Jeg foreslår, at vi hver vælger en klangskål.Dette kan hun gøre. Derefter skal vi skiftes til at spille en tone adgangen. Vi spiller. Derefter to toner og til slut fri improvisation. Hunoplever det som trygt og synes hun slipper sig selv løs. I samme sessionprøver hun andre instrumenter, men det er først i næste session, athun har mod til at spille på trommerne.
Forløbet beskriver vigtigheden af, at være opmærksom på de temaerder slås an i en terapeutisk samtale. Sterns tanker om det nuværendeøjeblik er i mine øjne en hjælp til at få dette fokus tydeligere frem.Havde jeg valgt en mere klassisk forholdemåde, og tolket hendes over-føring, forsvar eller modstand, havde jeg også signaleret en implicitafvisning af den følelse hun bragte ind i rummet. For at udvide detintersubjektive felt mellem klienten og terapeuten er det vigtigt, atkunne følge denne proces og de veje den følger.

Som afslutning på denne komprimeredegennemgang af Sterns arbejde og anvende-lighed for musikterapi vil jeg nævne en lilledetalje, som jeg synes er meget vigtig. Inspi-reret af Sterns tanker om øjeblikke og sub-tile processer har jeg lært værdien af at tiestille. Især når jeg i en terapi bliver forvirretog ikke aner, hvad der foregår. Forvirring erifølge Stern et tegn på, at noget nyt skeri relationen. Patienten bevæger sig ind pået område, gør noget anderledes, som jegog han/hun ikke kender. Hvis jeg tilladerdenne forvirring, og ikke søger at gøre `no-get' for at fjerne den, så giver jeg plads tilen mulig ny intersubjektiv dimension i rela-tionen. Jeg har erfaret, at jeg også kan værefor `talende' i musikken, som beskrevet i ek-

semplet ovenfor. Det er essentielt for mig, atde relationelle processer, som udspiller sig iterapi, måske har forskelligt udtryk alt ef-ter medie, men i bund og grund er identiske,hvad enten de forløber i samtale eller musik.
Jeg har med denne artikel, søgt at giveet lille indblik i Sterns omfattende arbejdeog dets relevans for musikterapi. Der ermange emner og diskussioner, jeg ikke harberørt. Jeg kan kun henvise til egne og an-dres arbejder og til læsning af Sterns egneudgivelser. Jeg håber, at min anvendelse afSterns teorier og tanker kan inspirere an-dre musikterapeuter til også at tilegne sigog anvende disse i deres kliniske virke sommusikterapeuter.
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