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Forord

Kaere lzeser!

Det er med stor glaede at redaktionen sen-
der Dansk Musikterapi af sted til I mange
interesserede og dedikerede. Det er godt og
vigtigt at indga i dialog med jer om bladets
indhold og de interesseomrader, som I gerne
vil leese om. Det hgjner bladets kvalitet og
standard.

I dette nummer ¢gnsker vi at mar-
kere musikterapiuddannelsen’s 25 ars ju-
bileeum med en pionerartikel skrevet af In-
ge Nygaard Pedersen. Artiklen har fokus
pa hendes mangearige virke og arbejde med
at udvikle dansk musikterapi — ikke mindst
som uddannelse og fagomrade.

Derudover har vi forngjelsen at brin-
ge en artikel af Lise Kristiansen, som har
skrevet om arbejdet med GAS (Goal At-
tainment Scale), og vi bringer to indleg, af
henholdsvis Helle Nystrup Lund og Chris
Lykkegaard, om den 7. europaiske musik-
terapi konference.

Forskningsnyt, "Otto”, boganmeldelser
og “Min arbejdsdag’ er selviglgelig ogsa

med i denne udgave. Denne gang er det
Nana Hostrup Mgrch som har skrevet “Min
arbejdsdag”.

I dette nummer bringer vi ogsad en op-
folgning pa artiklen om lydoptagelse (4(1)).
Torben Egelund Sgrensen har skrevet en
artikel om indretning af musikterapilokalet
pa Horsens Psykiatriske Sygehus som meget
konkret kommer med ideer og anvisninger
pa, hvordan dette kan ggres.

Og keere laeser . .. med et glimt i gjet. .. I
forarets udgave af Dansk Musikterapi tillod
vi os at seette lasernes viden i “spil” med en
lille quiz. En raekke spgrgsméal som ved rig-
tigt svar og efterfglgende lodtraekning, kun-
ne bibringe den heldige (og dygtige) en fla-
ske vin. Men...redaktionen har ikke mod-
taget nogen svar og vi stiller os selvfglge-
lig spgrgsmalet: Var quiz’en for svaer? Det
kan vi ikke vide, men vi ved, at redaktio-
nens medlemmer ved fgrstkommende lejlig-
hed vil dele den flaske rgdvin som skulle
have hadret quiz’ens vinder.

TILLYKKE — MUSIKTERAPIUDDANNELSEN 25 AR, 2007 — og gid
at det ma ga jer vel og ga jer vel og ga jer vel, og gid at det ma ga jer
vel i mange, mange ar. I mange, mange ar.
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Forzldreinddragelse og Goal

Attainment Scale

Udviklingsprojekt om intensivering af optrazningsindsats
for barn med medfadt eller erhvervet hjerneskade

Lise Krarup Kristiansen

Kandidat i musikterapi (1988). Diplomuddannelse i specialpedagogik (2004). Ansat som
musikterapeut pd Born og Ungecentret, Rehabilitering i Arhus (2001).

Kontakt: [kk@sbc.aaa.dk

Resumé

Som led i Socialministeriets flerarige ud-
viklingsprojekt vedrorende “Stotte til udvik-
lingsarbejde i forbindelse med intensivering
af optreningsindsatsen for born med med-
fadt eller erhvervet hjerneskade”, fik Born
og Ungecentret i Arhus tildelt midler fra
puljen til at belyse metoder til gget foreldre-
inddragelse. I projektet, som blev udarbejdet
1 perioden april 2005 til december 2006, har
en projektgruppe undersggt om “Goal At-
tainment Scale”, herefter kaldet GAS, er en
brugbar metode til at involvere foreldrene
i fastseettelse og precisering af individuelle
og tidsafgrensede mdl for behandlingsplaner
for born med medfodt eller erhvervet hjer-
neskade. I forbindelse med involveringen af
foreldrene, har projektgruppen undersggt,
om den hgjere grad af involvering har be-
tydning for foreldrenes tilfredshed med til-
budet.

Projektgruppen har brugt “Internatio-
nal Classification of Function, Disability
and Health” (ICF), som referenceramme
ved den indledende samtale med foreldrene,
da ICF’s helhedstenkning og menneskesyn,
harmonerer godt med Born og Ungecentrets
tanker om rehabilitering, ogsd ndr det dre-
jer sig om bgrn og deres familier. Artiklen

beskriver projektgruppens erfaringer med at
anvende GAS i madilsetningsarbejdet sam-
men med foreldrene, samt hvordan de har
brugt ICF som referenceramme i den ind-
ledende samtale.

Indledning

I efteraret 2004 fik Smabgrnscentret (pr.1/1
2007 Bgrn og Ungecentret, Rehabilitering),
bevilget projektmidler fra Socialministeri-
ets satspulje til et toarigt udviklingsprojekt.
Projektmidlerne blev bevilget til udvik-
lingsarbejde i forbindelse med intensivering
af optraeningsindsatsen for bgrn med med-
fadt eller erhvervet hjerneskade. De blev ud-
lgst som en naturlig folge af konklusioner-
ne i projektet “Ny indsigt — ny viden” be-
vilget af Socialministeriet og udarbejdet pa
Marselisborgcentret 2002-2004, hvor forael-
drene blandt andet efterlyste gget inddra-
gelse og udarbejdelse af behandlingsplaner
indeholdende en malsaetning.

Projektet blev udarbejdet af en grup-
pen pa 5 personer, og den blev ligesom i
det daglige arbejde pa Born og Ungecentret
tvaerfagligt sammensat. Den bestod af Britt
@strup, ergoterapeut, Helle @Ostergard, fy-
sioterapeut, Ellen Kragh, specialpaedagog,
undertegnede, musikterapeut, Ruth Norling
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Schmidt, ergoterapeut og projektleder samt
afdelingsleder for vores afdeling i Arhus.

Vejleder pa projektet var Mette Svarre,
cand.scient.pol, som pa davaerende tids-
punkt var ansat i uddannelsesafdelingen pa
Marselisborgcentret.

Barn og Ungecentret, Rehabilitering

Bgrn og Ungecentret er en institution som
foretager undersggelse, vurdering, vejled-
ning og behandling af bgrn, som enten er
klassificeret til at have en varig og betyde-
lig funktionsnedsattelse eller med mistanke
derom. Dette betyder, at bgrnene ofte har
behandlingsbehov pa flere forskellige omra-
der, og personalegruppen pa Bgrn og Un-
gecentret er derfor tveerfagligt sammensat,
sa vi sa vidt muligt kan tilgodese de behov,
der matte veere.

Nar vi sammensaetter behandlings- eller
vejledningstilbud, samarbejder vi bade med
forzeldrene til barnet, og eventuelt med pze-
dagoger fra barnets institution, saledes at
tilbudet tager udgangspunkt i de omrader,
som de voksne omkring barnet og barnet
selv — athaengig af dets alder — oplever som
de mest betydningsfulde.

Baggrunden for projektet

Baggrunden for at lave projektet haenger
sammen med den &ndring, vi igennem de
senere ar har oplevet i forhold til foraeldres
krav til behandlersystemet, samt vores e-
get behov for at blive mere praecise i mal-
setningsarbejdet. Denne udvikling har vae-
ret seerlig meerkbar de seneste 5-10 ar, og
har naturligvis affsdt mange diskussioner.
Vi finder det derfor relevant at fordybe os
i problematikken og komme med vores bud
pa, hvordan vi kan imgdekomme de voksen-
de krav og forventninger vi ser, at forzldre-
ne har til vores behandlingstilbud.

For 10-15 ar siden fik foreeldrene typisk
besked pa, at de bare skulle koncentrere sig
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om at veere forzldre, sa skulle terapeuter-
ne nok tage sig af behandlingen af barnet.
Forezldrenes gnsker blev kun i ringe grad
inddraget, idet terapeuterne vidste bedst,
kombineret med at foraldrene var meget
mere autoritetstro i forhold til behandler-
systemet, end de er i dag.

I dag gnsker mange forzldre bade at fa
indflydelse pa og blive inddraget i behand-
lingsplanen, og de gnsker indflydelse pa de
mal der skal sattes for deres barn. Ligeledes
vil de ofte gerne have behandlingen inddra-
get i deres dagligdags ggremal, hvilket krae-
ver en anderledes planlegning fra terapeu-
tens side.

Dertil kommer, at mange foraeldre i dag
ved meget om deres barns diagnose, de sg-
ger bl.a. oplysninger via nettet, og far heri-
gennem information om forskellige behand-
lingsmetoder, herunder ogsid mange alterna-
tive. Denne drejning stiller naturligvis an-
derledes krav til det etablerede behandler-
system, som vi p4 Bgrn og Ungecentret er
en del af.

Prasentation af Goal Attainment Scale

Goal Attainment Scale (kaldet GAS) er et
vaerktgj til graduering af fastsatte mal, og
et redskab til at méale forandringer over tid.
Metoden er udviklet i USA i slutningen af
tresserne af psykolog Thomas J. Kiresuk
med flere. GAS-metoden er baseret péa at
klient og fagperson i samarbejde udarbej-
der nogle fa mal tilpasset den enkelte kli-
ent. Pa Bgrn og Ungecentret aftales malene
sammen med foraeldrene og evt. barnets pae-
dagog. Metoden er med til at ggre indsatsen
mere handgribelig bade for klienten, forel-
drene og fagpersonen, og kan ligeledes vaere
med til at registrere udviklingen i et forlgb,
ogsa der hvor udviklingen gar langsomt og
malene er meget sma.

I praksis udarbejder klienten, foreldre-
ne og fagpersonen en felles malsetning, og
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ud fra denne malsatning aftales specifikke
mal for indsatsen hvorefter disse skrives ind
i et skema (se fig. 1).

Efter ca. 3 maneder mgdes klient, forel-

Mal 1

dre og fagperson, hvor de evaluerer malene,
justerer dem og aftaler maske nogle nye mal
for de naeste 3 maneder.

Mal 2 | Mal 3 | Mal 4

Meget bedre
Noget bedre
Forventet resultat
Status

Mindre end status

Figur 1: Skema til udfaerdigelse af GAS-mal

Selve projektet

I projektet deltog 12 nyhenviste bgrn i alde-
ren 0-6 ar med medfgdt eller erhvervet hjer-
neskade/hjernedysfunktion eller mistanke
derom. Vi valgte at det skulle vaere nyhen-
viste bgrn, da det var en ny procedure,
vi skulle afprgve. Ligeledes skulle det vaere
bgrn fra dansktalende familier, da vi gnske-
de den direkte kommunikation mellem per-
sonale og foraldre.

I perioden august 2005 til januar 2006
modtog vi de 12 nyhenviste bgrn til pro-
jektet, hvilket vil sige 2 pr. maned. Ud fra
journaloplysninger fordelte vi bgrnene imel-
lem os, og sgrgede i den forbindelse for, at
vi ved den indledende samtale kunne tilgo-
dese bade den paedagogiske/psykiske og den
motoriske problemstilling der matte veere.

6 af bgrnene havde diagnosen cerebral
parese,

1 barn havde diagnosen Recklinghau-
sen,

1 barn havde corpus callosum agenesi,
manglende hjernebjalke,

4 bgrn var under udredning for AD-
HD, psykomotorisk retardering m.m.

I brevet vi udsendte til foraeldrene med
indkaldelsen til den indledende samtale, fik
forazeldrene samtidig en dato til vurdering af
barnet. Ved den indledende samtale blev de
informeret om, at de var med i et projekt,
og hvad det indebar af involvering og del-
tagelse fra deres side, bl.a. et fokusgruppe-
interview efter afslutningen af det planlagte
forlgb. Samtlige af de 12 foraeldrepar valgte
at ga med i projektet, og det var kun posi-
tive tilkendegivelser vi fik, da vi fortalte om
vores projekt ved den indledende samtale.

Praksisforlgbet

Den praktiske del af projektet foregik fra
august 2005 til juli 2006, og blev bygget op
pa folgende made:

e Indledende samtale, hvor foraldrene

>
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selv bestemte, om de ville have bar-
net med (se fig. 2).

e Vurdering af barnet ved to faggrup-
per.

e Samtale med forazldrene vedrgrende
vurderingen og opstilling af faelles mal
i GAS skema (se fig. 3).

e Indsatsperiode pa ca. 3 maneder.

e Evalueringsmgde med foraldrene ef-
ter ca. 3 maneder, eventuelt med ju-
stering af mal.

Projektgruppens erfaringer

Vores erfaringer, med fra starten at vaere
to forskellige faggrupper nar vi mgder for-
@ldrene forste gang, har overvejende veeret
positive, idet vi pa et meget tidligt tids-
punkt har kunnet danne os et bredt bille-
de af barnet. Da det hovedsageligt har vae-
ret sma bgrn med fysiske handicaps vi har
haft med i projektet, har fokus i den fgrste
tid fortrinsvis veeret pa den motoriske del.
Det er vores erfaring, at det i starten er let-
test for foraeldrene at forholde sig til barnets
fysiske vanskeligheder. Da vi er tvaerfagligt
sammensat, far vi alligevel mulighed for pa
et tidligt tidspunkt at tage fat pa de kontak-
tmaessige og kommunikative vanskeligheder
barnet matte have.

I projektgruppen har vi vaeret meget gla-
de for at arbejde i en lille gruppe i forhold
til den store personalegruppe pa ca. 18 per-
soner, som vi ellers er vant til pa Bgrn og
Ungecentret i Arhus. At vi ikke har vaeret
flere, har gjort det mere vedkommende at o-
rientere hinanden om bgrnene, ligesom det
har veeret nemmere at sparre med hinanden
i forhold til en given problematik.

I den lille gruppe har vi mgdtes én gang
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e Indsatsperiode pa ca. 3 maneder.

e Evalueringsmgde med foraldrene ef-
ter yderligere 3 maneder. Projektpe-
rioden er nu slut for barnet, men for-
2ldrene far mulighed for at fortsaette
med at lave GAS mal, hvis de gnsker
det.

e Fokusgruppeinterview med forzldre-
ne senest en maned efter sidste eva-
lueringsmgde.

om ugen, hvilket har givet mulighed for en
hurtig kvalificeret respons pa evt. opstaede
problemstillinger. Dog skal det papeges, at
uden den store monofaglige referencemulig-
hed, som vi har pad Bgrn og Ungecentret,
ville en lille gruppe mangle et fagligt udvik-
lende grundlag.

Vi blev i projektgruppen efterhanden
meget glade for at arbejde med GAS, og op-
levede alle i lgbet af indsatsperioden, at det
var nemmere at bevare fokus, nar vi opstil-
lede GAS mal. Samtidig erfarede vi, at det
er tidskraevende at satte mal og holde op-
fglgningssamtaler, men vi mener alle i pro-
jektgruppen, at tiden var givet godt ud. Vi
fik blandt andet engagerede foraldre, som
var med til at saette mal for deres barn, og
som aktivt bidrog til at na disse mal. Vi
har endvidere erfaret, at med brug af GAS,
styrkes dialogen med foraldrene, hvorved vi
skaber klarhed og undgar eventuelle misfor-
staelser.

At anvende GAS-mal stiller nogle seer-
lig krav til fagpersonerne. Blandt andet er
det ekstra vigtigt at lytte til forzeldrene, sa
de far mulighed for at prasentere deres gn-
sker og forventninger. Ligeledes kraever det
faglig ekspertise at fastseette mal ud fra bar-
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Krop/person

Aktivitet og deltagelse

Leg med andre?

ud at handle?
Omgivelser
e Pasningstilbud
e Fysiske rammer

e Hjzelpemidler

Vi stiller spgrgsmal til foraeldrene indenfor fglgende hovedomrader:

e Hvad vakker barnets nysgerrighed?
e Hvordan er barnets humgr generelt?

e Har barnet en god sgvnrytme?

e Hvordan kommunikerer I med jeres barn?

e Hvad er han/hun glad for at lege med? Hvordan leger barnet?

o Hvilke aktiviteter kan barnet lide?

e Kan I forteelle om det fysiske funktionsniveau? Hvordan be-
vaeger det sig? Hvad kan det? Hvad har det sveert ved?

e Daglige faerdigheder (spisning, af- og paklaedning m.m.)

e Hvordan er det at have barnet med f.eks. til familiefest eller

Figur 2: Eksempel pa ICF (International Classification of Function, Disability and Health)
brugt som referenceramme i den indledende samtale.

nets nuvaerende funktionsniveau. Selvom al-
le i projektgruppen har veeret erfarne fag-
personer, har det indimellem vaeret sveert
at satte realistiske mal svarende til et tids-
perspektiv pa tre maneder. Det kan vaere
vanskeligt at forudsige, i hvilket tempo bar-
net vil udvikle sig efter at have set det én
til to gange.

Ved at bruge ICF som referenceramme
for vores disposition til den indledende sam-
tale, har vi vaeret sikre pa at komme grun-

digt omkring barnets og familiens problem-
stilling, og foraeldrene er kommet i centrum
pa en naturlig made. Foraldrene har sale-
des faet plads til at fortelle ikke kun om
barnets vanskeligheder, men ogsd om hvad
barnet er glad for og god til.

Forazldrenes udtalelser i forbindelse med
fokusgruppeinterviewene

I forbindelse med afslutningen pa det prak-
tiske forlgb i foraret 2006 blev der atholdt 3

Dansk Musikterapi 2007, 42) /7
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Eksempel pa opstilling af GAS-mal

Foraldrene til en dreng pa 2 ar med cerebral parese giver udtryk for,
ved den opfglgende samtale efter vurderingen, at de gerne vil have
fokus pa barnets sproglige og kommunikative udvikling. Vi udfylder
GAS skemaet sammen, og tager udgangspunkt i, hvordan barnet
lige nu bruger sit sprog.

Status: Barnet kan indga i lyddialog med fa lyde,— bruger fortrins-

vis vokallyde og halslyde.

Forventet resultat om 3 maneder: Barnet kan indga i lyddia-
log med variation i lyd og lydstyrke.

Noget bedre end forventet: Barnet kan indga i lyddialog med

lydstyrken.

og “da-da”.

indgar ikke i lyddialog.

lebelyde. Laver lydkseder, f.eks. “ba-ba-ba” og varierer

Meget bedre end forventet: Barnet indgar i lyddialog, med va-
rieret lystyrke. Laver varierede lydkaeder, f.eks. “ba-ba”, “bi-bi”

Mindre end forventet: Barnet bruger kun enkelte vokallyde, og

Figur 3: Eksempel pa opstilling af GAS mal.

fokusgruppeinterviews af vores vejleder pa
projektet.

I fokusgruppeinterviewene gav foraldre-
ne udtryk for, at de generelt syntes, at GAS-
metoden var god til at preecisere og hol-
de faelles fokus. De mente at metoden var
handlingsorienteret, og de korte og indivi-
duelle mal gjorde, at man blev opmaerksom
pa selv sméa fremskridt: “smd fremskridt,

som ellers kun en mormor ser, bliver synli-
»

ge”.

Foraldrene gav udtryk for, at de ved at
have medansvar blev motiveret og fik en fg-
lelse af at veere med i den udvikling, deres
barn gennemgik — og at det nytter. Ligele-
des gav det gget opmaerksomhed pa foran-
dringer.

Foreldrene oplyste generelt, at de i hele
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processen lige fra det fgrste mgde til den af-
sluttende evaluering folte sig inddraget: “Vi
startede med at blive inddraget og fik sd ind-
flydelse”.

Forazldrene var meget tilfredse med, at
der var tilknyttet to forskellige fagpersoner:
“De supplerer hinanden med hver sin fagli-
ge viden og kan supplere med ideer, ndr man
selv er ved at ga @ std”.

Samlet konklusion vedrgrende GAS og
ICF

GAS er en brugbar metode til at veere prae-
cis og konkret i sin malsaetning, og til at
registrere om maéalene nas inden for den af-
talte tid. Ligeledes er det en god metode i
forhold til at inddrage foreeldrene i de aftal-
te mal.



Forzldreinddragelse og Goal Attainment Scale

Vores erfaring er, at veelger man at ar-
bejde ud fra GAS-metoden, skal man vaere
indstillet pa, at det kraever ekstra tid at an-
vende den ikke kun monofagligt, men ogsa
tvaerfagligt. Endelig skal man evne at ind-
drage forzldre og paedagoger, sa det bliver
et samarbejde omkring de falles mal. Det
er vigtigt at malene ikke star alene, men at
man drgfter og vejleder i, hvad den enkelte
omkring barnet kan ggre i dagligdagen for
at nad dem. For bade forzldre og personale
er det endvidere af betydning, at man ud-
fylder GAS skemaet, og ikke ngjes med som
personale at have det som en indre uskreven
plan. Det skriftlige materiale giver oversku-
elighed, virker mere forpligtende og endelig
er det med sin synlighed lettere for en anden
at ga ind i en sag, hvis det bliver ngdven-
digt.

ICF er nyttig som referenceramme i for-
hold til at inddrage foreeldrene og til at be-
lyse alle de faktorer, der har betydning for
barnet og familiens trivsel. Vi mener det er
vigtigt at kunne bevaege sig fleksibelt inden-
for denne referenceramme, sa modet bliver
en samtale og ikke et interview. Dette a-
spekt kan veere medvirkende til, at foreel-
drene udtrykker en fglelse af at blive mgdt.

Afsluttende bemaerkning

At veere med i sddan et projekt sammen
med mine kolleger, har veeret meget udbyt-
terigt for mig. Det har vaeret dejligt at fa
lov til at afprgve nye metoder i det prak-
tiske arbejde og efterfglgende fordybe sig
i det skriftlige arbejde. Vi har i projekt-
gruppen suppleret hinanden godt og har gi-
vet plads til hinandens forskellige indgangs-
vinkler. Det, at vi fra starten har veeret re-
praesenteret med to forskellige faggrupper i
den indledende samtale har betydet, at mu-
sikterapien er kommet tidligere pa banen,
end jeg ellers er vant til. Det har vaeret godt
at veere med til det fgrste mgde med forael-

drene og fa mulighed for at informere dem
om, hvad musikterapi gar ud pa. Det er de
feerreste der ved hvad musikterapi er, nar
de traeder ind af vores dgr pa Bern og Un-
gecentret, hvorimod alle har en forestilling
om hvad fysioterapi, ergoterapi og paedago-
gik kan bruges til. Det vil med andre ord si-
ge, at det er meget fa der kommer pa Bgrn
og Ungecentret, som fra starten eftersporger
musikterapi, men hvis de bliver praesenteret
for det allerede ved den indledende samta-
le, er de fleste meget interesserede i at hgre
mere om faget, og vil efterfglgende gerne ha-
ve, at deres barn far mulighed for at fa et
forlgb.

I forbindelse med at vi har afsluttet vo-
res projekt, har vi efterfglgende fremlagt
det for vores kolleger pa Born og Ungecen-
tret. Ligeledes har vi deltaget i en temadag i
Viborg, hvor vi udover at fremleegge projek-
tet ogsa hgrte nogle af de andre projekter,
som i sin tid fik bevilget projektmidler fra
Socialministeriet, blive fremlagt.

Jeg haber denne artikel har vakt nys-
gerrighed og interesse efter at stifte naerme-
re bekendtskab med GAS, da det efter min
vurdering er en brugbar metode bade i det
monofaglige og det tvaerfaglige arbejde, isaer
i en tid, hvor vi skal kunne dokumentere og
redeggre for effekten af vores indsats i be-
handlingsarbejdet.

Litteraturliste:

Hvis nogen efter at have leest denne artikel
skulle fa lyst til at laese mere om GAS og
ICF, er fplgende boger yderst relevante at
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anne Cohen og Sanne Graabech som et godt
sted at starte.

Cohen, M. (1998). Goal Attainment Scaling —
Gas. Orientering og erfaringsopsamling.
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Inge Nygaard Pedersen:
Dansk musikterapis Frodo

Sgren Willert

Cand. psyk. Indtil for halvandet ér siden ansat som lektor pd Psykologisk Institut, Arhus
Universitet. I dag dels ansat ved Humanistisk Fakultet, Aalborg Universitet, dels tilknyttet
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Jeg er blevet bedt om at praesentere fag-
personen Inge Nygaard Pedersen. Teksten
skal fungere som introduktion til hendes
egen beretning om sit pionervirke inden for
dansk musikterapi. Jeg forestiller mig, at al-
le lesere af den pageeldende beretning alle-
rede kender Inge eller, i det mindste, baerer
pa personlige billeder af hendes faglige ge-
halt og betydning. Dertil kommer, at Inge
selv har et ganske omfattende kendskab til
sig selv. Hvordan kan jeg, der tilmed be-
finder mig i periferien af det danske musik-
terapeutiske fagmiljg', levere et menings-
fuldt supplement til alt dette forhands- og
insider-kendskab, som Inges egen beretning
bygger pa og vil aktivere hos sine laesere?

I min sggen efter et tematisk stillads
til at baere min Inge-praesentation dukke-
de Frodo fra Ringenes Herre pludselig op.
Og hvorfor nu det? Min fgrste umiddelbare
kommentar til sammenstillingen Inge-Frodo
gik pa, at historierne, de hver iseer indgar i,
er helt umage. Plottet i Ringenes Herre saet-
tes i gang af total-destruktive trusler mod
en eksisterende verdensorden, hverken mere
eller mindre. Historien om Inges betydning
for dansk musikterapi er ikke en katastrofe-,
men tveertimod en tilblivelseshistorie. ‘Fgr
Inge’ bestod musikterapi i Danmark ikke
som fag, men kun som fatalligt personnet-
veerk. Inges ansaettelse som kandidatstipen-
diat ved AUC tilbage i 1981 blev starten

pa en faglig konsolidering bade i bredden
og i dybden. Resultaterne heraf fejres netop
i &r med anledning i musikterapiuddannel-
sens 25 ars jubilseum.

Alligevel ville Frodo ikke bare lade sig
affeerdige, sa jeg provede at lede efter me-
re subtile grunde til, at han sadan lige var
tonet frem. Og pludselig blev jeg mentalt
fort tilbage til den aften for 33 ar siden,
hvor jeg afsluttede min maratonoplaesning
af Ringenes Herre for min gravide kone (da
bogen blev lukket, startede veerne!) — og
hvor Frodo-figurens narratologiske sarprag
med ét gik op for mig. Nu var det ikke sveert
at se, hvorfor han havde budt sig til i min
sggen efter et tematisk stillads for preesen-
tationen af Inge.

Frodo-figurens afggrende narratologiske
saerpraeg er dobbelt. I historiens udgangs-
punkt er han kendetegnet ved at veere den
rette person pa det rette tidspunkt — men
pa en lidt tilfeeldig made. Selv ville han al-
drig pa forhand have gettet, at han skul-
le komme til at spille den centrale rolle i
Ring-dramaet, som Tolkiens vaerk beskriver
— ligesom han naeppe heller om sig selv ville
have teenkt, at han besad de karakteregen-
skaber og den rastyrke, som rollens succes-
fulde gennemspilning kraevede. Det, som i
gennemlgbet af historien bliver Frodos af-
gorende s@rpraeg, er forst og fremmest hans
udholdenhed. Han er omgivet af personer og

1Jeg har veeret ‘ven af huset’ pa musikterapiuddannelsen siden dens start i 1982; se Willert, 2007.
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figurer, der primert fanger vores interesse
i kraft af deres psykiske habitus: ‘Person’-
galleriet i Ringenes Herre er mildt sagt psy-
kologisk mangefacetteret. Frodos adkomst
til rollen som historiens helt og forlgser byg-
ger i altdominerende grad pa det enkle for-
hold, at han aldrig giver op. Handlingsgan-
gen i bogen udarter sig ved givne lejlighe-
der pa mader, der far ham til nesten at
lgbe fra den opgave, han har taget pa sig —
eller rettere: som han har lovet andre at ta-
ge pa sig. Havde han givet op, ville der ikke
have veeret nogen historie at forteelle. Men
sadan gar det ikke. Frodo holder skansen.
Ringens forbandelse bliver brudt. Historien
kan fortalles. Frodo er historiens afggrende
redskab.

Jeg kan som sagt godt forsta, hvorfor
min sggen efter et tematisk stillads til pree-
sentationen af Inge bragte Frodo pa banen.
Jeg har netop haft den forngjelse at sam-
arbejde med Inge inden for rammen af ju-
bileeumsskriftet til fejring af musikterapiud-
dannelsens 25 ar. Begge skrev vi en arti-
kel, der med personligt afsat perspektive-
rede det kvarte sekels faglige udfordringer.
Rollen, Inge beskriver sig selv i gennem for-
ste halvdel af det forlgb, dvs. perioden, hvor
hun var studieleder, er ‘rendyrket Frodo’.
Aldrig kunne hun pé forhand have gattet,
at hun af historien var udset til at blive den,
der —som eneste gennemgdende figur alle 25
ar — muliggjorde tilblivelsen af en universi-
tetsforankret uddannelse og et blomstrende
forskningsmiljg inden for faget musiktera-
pi. Aldrig ville hun pa forhand have fore-
stillet, hvor saere personer, raenkespil og in-
triger hun ville mgde og skulle forholde sig
til i rollen som akademisk ivaerksaetter. Al-
drig ville hun have gaettet pa maengden af
sveerdslag (Inges artikel-tekst vrimler med
sveerdslag!), der skulle udkesempes, for at den
sag hun havde forpligtet sig pa, kunne bli-
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ve fuldbragt i overensstemmelse med lgfter,
hun havde givet sig selv og andre. Men det
lykkedes. Inge holdt ved. Uddannelsen ek-
sisterer — fortsat i grundlaeggende overens-
stemmelse med Inges 25 ar gamle vision.
Forskningsmiljget blomstrer. Uden Inge var
det aldrig gaet —i hvert fald ikke lige pa dén
made. Historiens redskab, det er, hvad hun
endte med at blive.

Frodo-figuren dukkede op hos mig som
en kommentar til Inges iveerksaetterrolle i
forhold til uddannelsens etablering. I hele
iveerksaetterperioden tog hun ogsa hand om
sin egen udvikling som praktiserende musik-
terapeut. Da hun for 12 ar siden forlod stu-
dielederposten, var det med henblik pa en
ny iveerksaetterfunktion, nemlig som leder af
musikterapiklinikken pa Aalborg Psykiatri-
ske Sygehus. Udvikling af faget musikterapi
kom derved, relativt set, til at fylde mere i
hendes tidsskema.

Som musikterapeut kender jeg langt
mindre til Inge, end jeg kender hende som u-
niversitetspadagogisk ivaerksatter og front-
keemper. Et enkelt billede kan det dog blive
til.

For mange ar siden hjalp jeg Inge som
leeser og kommentator af et manuskript,
hun havde under udarbejdelse. Inge spurgte
mig, hvad honoraret kunne veere. Jeg fore-
slog hende at betale i naturalier, dvs. med
musikterapi. Det syntes hun, var en fin ide.
Vi enedes om tre gange som et passende
honorarniveau. Inge var pa det tidspunkt
hgjgravid. Vi naede kun to gange, sa kom
der gang i veerne! Gang nummer to sluttede
med, at jeg og Inge sad pa gulvet, ryg mod
ryg, og skralede et feelles, ordlgst kvad om li-
vets storhed og fylde og ubgnhgrlighed. Den
erindring baerer min ryg stadig pa. Samtidig
med, at den glaeder sig til dén tredje gang
musikterapi, Inge skylder os.



Inge Nygaard Pedersen: Dansk musikterapis Frodo
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red: Hanne Mette Ridder, Institut for Kom- terapiuddannelsen 25 ar — Festskrift, red:
munikation, AAU Hanne Mette Ridder, Institut for Kommu-

nikation, AAU

Faktaboks:
Inge Nygaard Pedersen

1981-2007 Kandidatstipendiat (1981), adjunkt (1983), lektor (1987) og pro-
fessor mso (2006) pa Aalborg Universitet.

1980-1985 Medlem af DFMT’s (Dansk Forbund for musik og terapi’s) besty-
relse.

Siden 1986 Medlem af Musikterapeutforeningen, LAM, MTL (Musiktera-
peuternes Landsklub)

1982-1995 Studieleder pa musikterapiuddannelsen (med aflgsning i 2 seme-
stre undervejs af B.B. Scheiby).

1988-2007 Arlig tilbagevendende gaestelserer pa Institut for Psykologi og
Kunstterapi. Gadbjerg. DK

1993-1996 Koordinator af NorFa, et nordisk forskningsnetveerk finansieret af
Nordisk Forskningsakademi.

1995-2007 Leder af Musikterapiklinikken. Center for behandling og forsk-
ning. En integreret institution mellem Aalborg Universitet og Aalborg
Psykiatriske Sygehus.

1995 Videnskabelig koordinator af den 3. Europaiske Konference i Musikte-
rapi i Aalborg.

1995-2004 GIM studerende. Fellow siden 2004 og medlem af AMI (American
Association for Imagery and Music)

2007 Ph.d. grad ved Aalborg Universitet.

Alle arene:

- Lgbende privat klinisk arbejde ved siden af universitetsstillingen. Si-
den 1995 desuden lgbende klinisk arbejde pa Aalborg Psykiatriske
Sygehus.

- Deltaget og foredraget pa alle danske, nordiske, europaiske og ver-
denskonferencer siden 1991.

- Tilbagevendende gaesteleerer i 8 europeeiske lande samt USA.

Dansk Musikterapi 2007, 42) 13



Seren Willert
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turlisten).
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"Intet ggr minderne om fortiden
sd levende som musikken."
Anne Louise qeﬁta{él. b :

For uddannelsens start

Musikterapi kom ind i min bevidsthed i
1976. Jeg var musikstuderende pa Mu-
sikvidenskabeligt Institut (MI) pa Kgben-
havns Universitet, og havde lige netop af-
sluttet en eksamineret afspeendingspaeda-
goguddannelse i Hellerup (privatuddannel-
se) samt taget en preliminger organisteksa-
men pa Det Kongelige Danske Musikkonser-
vatorium (DKDM). Jeg var meget spgende
i forhold til, hvad jeg skulle bruge mine ud-
dannelser til og var pa det tidspunkt op-
taget af det frie tilvalgsfag ‘Improvisation

med krop og stemme’ som blev undervist
pa MI af skuespilleren Terese Damsholt.
En dag bad hun undertegnede og en anden
studerende (Sigrid Diness) overtage et kur-
sus, hun skulle have atholdt pa Helgenees,
da hun selv var forhindret i at komme. Vi
tog af sted med bankende hjerter og mgdte
en gruppe levende og inspirerende menne-
sker, der kastede sig ud i improvisationer
og leg med krop, stemme og instrumenter
og som gennemgaende havde et friere for-
hold til musikudfoldelse, end vi var vant til
pa universitetet. De kaldte sig musiktera-
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peuter. Jeg var med det samme klar over,
at her var et omrade som kunne samle mine
interesser, og jeg blev samtidig meget inspi-
reret af al den kreativitet, humor og men-
neskelige varme, der var i gruppen. Jeg be-
sluttede at starte min musikterapeutiske lg-
bebane med at skrive hovedfagsspeciale pa
MI i musikterapi. Da jeg spurgte daveeren-
de lektor Jens Brincker, om jeg kunne fa en
vejleder stoppede han op midt i et skridt,
tog langsomt piben ud af munden og sag-
de forbavset: “Det var da maerkeligt! Det
var der ogsa en kvindelig studerende der s-
purgte mig om i gar. Og jeg har da aldrig
for hgrt om det der musikterapi!” Jeg fik
telefonnummeret pa den anden kvindelige
studerende, som var Benedikte Scheiby. Vi
kendte ikke hinanden péa det tidspunkt. Be-
nedikte havde af helt andre veje hgrt om
og var blevet interesseret i musikterapi. Vi
startede med at skrive speciale sammen i
efteraret 1977 og besggte bl.a. musiktera-
peut Merete Birkebak (uddannet i USA i
Nordoff - Robbins musikterapi) pa en insti-
tution for multihandikappede bgrn (Solbak-
ken) i Aarhus, hvor hun lavede musikterapi.
Vi blev meget grebet af det spaendende ar-
bejde, optog pa band, interviewede og kom
hjem med en masse materiale. Kort tid ef-
ter fik vi brev fra Merete, at hun var blevet
indbudt til at veere en af de gennemgaende
laerere pa en international Mentoruddannel-
se 1 Herdecke, Tyskland (Vesttyskland den-
gang). Hun havde svaret at hun kun ville
tage jobbet hvis hun kunne fa to danske
studerende med, og det mente hun skulle
vaere os. Vi tyggede lidt pa det, sagde ja
og havnede i et spzendende eksperiment i
Tyskland, hvor studieleder Joh. T. Eschen
(treenet i savel Nordoff - Robbins musikte-
rapi og Analytisk musikterapi — begge dele
i London) nu gnskede at bygge bro mellem
de to ideologier, ved at lade begge retnin-
ger vare gennemgaende traeningselementer
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i en overbygningsuddannelse for folk med en
universitetsuddannelse eller en konservato-
rieuddannelse i musik. Han sa styrken i, at
den analytiske retning kunne skabe en basal
ramme for at udvikle de studerendes musik-
terapeutiske identitet, ved at gennemga en
leengerevarende leereterapi med musikterapi
som redskab. Nordoff - Robbins musikterapi
retningen var orienteret mod at forsta mu-
sikken @estetisk, at udvikle et hgjt musikalsk
teknisk og improvisatorisk niveau og forsta
udvikling som musikalsk udvikling snare-
re end psykisk/psykoterapeutisk udvikling.
Vi skulle, som studerende, via en ugentlig
debataften (mandag aftens plenum mgde,
der kunne vare 3-5 timer) diskutere os frem
til, hvordan disse retninger bedre kunne in-
tegreres, samt hvilke elementer kommende
musikterapiuddannelser i Europa skulle in-
deholde. Det lykkedes aldrig rigtig at fa in-
tegreret de to retninger, men det blev en
meget erfaringsrig uddannelse, og vi kom
langt omkring i filosofiske og videnskabste-
oretiske overvejelser i forhold til kommende
musikterapiuddannelser. Frem for alt leerte
vi at navigere i kaos og erfarede, at en stu-
dieleder gav rum til kaos, indtil der kom en
organisk lgsning, en form eller et mgnster
til syne. Det var en meget vigtig og kre-
ativ erfaring for mig. Det var undervejs i
denne uddannelse, at jeg erfarede hvor me-
get mening det gav at integrere en person-
lig, selvudviklende del af en uddannelse med
en handvaerksmaessig, musikalsk improvisa-
torisk del og en teoretisk, videnskabelig del.

I Danmark havde der veret lgbende for-
handlinger og debatter vedrgrende oprettel-
se af en musikterapiuddannelse i Dansk For-
bund for Musikterapis regi, hvor iseer Pro-
fessor pa Danmarks Larerhgjskole Gunnar
Heerup var visionzr og en vigtig drivkraft.
Pioner musikterapeut Claus Bang, aktiv pa
Aalborg Dgveskole og Aalborg leerersemina-
rium, fik skubbet kraftigt og positivt til ide-
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en om at fa musikterapiuddannelsen ind pa
Aalborg Universitetscenter. Han ringede di-
rekte til rektor og fik ved mgder og samta-
ler relevante administratorer og uddannel-
sesplanlaeggere (bl.a. Prof. Hans Siggaard
Jensen ) overbevist om, at dette var en god
ide. Se i gvrigt Ridder, H.M.O. (2007).

Den 01.08.81 blev jeg ansat i et Kandi-
datstipendiat pa Aalborg Universitetscen-
ter, efter at jeg tre maneder tidligere var
blevet ringet op fra universitetet og spurgt,
om jeg var villig til at indgd i en sidan
opbygger stilling. Tilfeeldigvis var jeg lidt
leengere fremme med at afslutte min cand.
phil. eksamen i musik end Benedikte og var
saledes den eneste i Danmark pa dette tids-
punkt, der bade havde en akademisk grad
og en egentlig musikterapiuddannelse. Der
var saledes ingen forskning der foreskrev
hvad en sddan uddannelse skulle bygge pa.
Jeg startede (sammen med kolleger) opbyg-
ningen af denne uddannelse med at udvikle
det musikterapeutiske handvark og de stu-
derendes identitet som musikterapeuter, for
derefter gradvist at fa den videnskabelige
dokumentation og musikterapiteori og mu-
sikterapiforskning udviklet ud fra praksis.
Det var ikke muligt at g& den anden vej
rundt. Set i bakspejlet, er jeg i dag meget
glad for denne progression. Fgrst i dag er
det vel egentlig gaet helt op for mig, at det
er unikt og at musikterapi er bergmmet i
mange kredse for at have en sadan integre-
ret studieform og et sa dynamisk miljg.

Start pd musikterapiuddannelsen pa
Aalborg Universitet.

Jeg var saledes bade politisk og faglig naiv,
da jeg startede i Aalborg. Politisk naiv, idet
jeg ikke havde veeret en egentlig deltager i
de meningsudvekslinger, der havde veeret i
mange ar for uddannelsen blev en realitet
i Danmark. Dette gjorde det nemmere for
mig at fastholde den integrerede trestren-

gede profil, som jeg bade dengang og nu
oplever som en, der skaber en faglig ker-
ne og samtidig er meget rummelig. Faglig
naiv var jeg, fordi jeg egentlig ikke forholdt
mig til, hvilke traditioner der er (og som
mange synes bgr vare) pd et universitet.
Jeg var klar over at de studerende skulle
leve op til akademiske krav mht. de teore-
tiske fag og niveauet i de skriftlige opgaver.
Men jeg sa ikke dette som nogen hindring
for, at de samtidig kunne udvikle sig ved
at g i leereterapi og udvikle sig musikalsk
handveerksmeessigt. Tveertimod ansa jeg de
to andre spor som forudsatninger for teo-
riudviklinger. Jeg er, og var klar over, at
det var uheldigt at vi (Benedikte og jeg) i
starten matte blande terapeut- og leererrol-
ler sammen, men der var ikke andre mulig-
heder, og vi arbejdede malrettet frem mod
at kunne adskille de to roller, s& snart nog-
le andre havde erfaringen til at kunne ta-
ge over for os. Vi klarede skaerene ved at
undga, at den samme person var terapeut
og censor/eksaminator for den samme stu-
derende. Det var et keempe puslespil for os
alle sammen de fgrste ar.

Da jeg pa nuvaerende tidspunkt har vee-
ret ansat i 26 ar og kunne skrive ligesa man-
ge hundrede sider om disse ar, vil jeg dele
min periode pa Aalborg Universitet og mit
engagement i musikterapimiljget op i 1)fir-
serne, 2)halvfemserne og 3)efter 2000 og
fremheeve nogle fa detaljer og hgjdepunkter
inden for hver periode.

1) Firserne.

I firserne var jeg opbyggeren. Jeg var an-
sat til at bygge uddannelsen op og jeg var
med i alt fra indkgb af blyanter til ansaet-
telser af alle andre kolleger, til optagelses-
prover, udfaerdigelse af studieordninger, ek-
saminer, fester, etablering af praktikplad-
ser og utallige opslidende mgder. Jeg var
aktiv med PR omtale og jeg sad i studie-
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nazvn, fakultetsstudienavn og repraesente-
rede uddannelsen pa alle planer. Heldigvis
var jeg omkranset af entusiastiske og dyg-
tige kolleger, hvor jeg her iseer vil fremhee-
ve min gennemgaende medopbygger Bene-
dikte Scheiby samt kollegerne Bjgrn Vei-
erskov Alexandersson og Wolfgang Mahns.
Men ogsa de politisk utrolig aktive studie-
naevnsmedlemmer fra fgrste argang: Hanne
Mette Kortegaard, Thomas Nordlund, An-
ne Mgller Jgrgensen, Lis Karlsen og Anne
Steen Mgller. Flere af dem blev senere kol-
leger pa uddannelsen. Ogsa undervisnings-
assistenterne deltog i mange faglige og poli-
tiske debatter omkring studiet specielt Carl
Bergstrem, Britta Kvist, Kirsten Mikkelsen,
Ulla Erml og Bo Hulgaard, som alle har vae-
ret ansat pa — set fra et arbejdsmarkeds-
maessigt synspunkt — urimelige vilkar i man-
ge, mange ar. Carl, Bo og Britta er stadig
trofaste UA’ere pa musikterapi efter 24 ar.
Jeg husker de fgrste ar som berigende, da
der var rigtig mange eksterne stgttere om-
kring musikterapiuddannelsen, som gjorde
det meningsfuldt at keempe videre. Jeg taen-
ker her bl.a. pa prof. i musikterapi Joh. Es-
chen (Musikterapiuddannelsen i Hamburg),
musikterapeut Synngve Friis (DK), lektor
i psykologi Sgren Willert (psykologisk in-
stitut Aarhus), musikterapeut Grethe Lund
(DK) speciallarer og autodidakt musiktera-
peut Kurt Andersen for blot at naevne nogle
fa. I firserne underviste jeg bade i laeremu-
sikterapeutiske fag, supervision, metodefag
og teoretiske fag samt vejledte studerende.
Benedikte og jeg var ngdt til at lave ba-
de individuel og gruppemusikterapi. I fir-
serne var min forskningsproduktion base-
ret pa udgivelser omhandlende definition af
musikterapi og om uddannelsesmiljget (se
bl.a. Pedersen 1983, 1987, 1990). Jeg define-
rede bl.a. graenseomraderne mellem paeda-
gogik og terapi (Pedersen 1988) og beskrev
det kliniske arbejde jeg udferte ved siden
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af uddannelsen for at udvikle og vedlige-
holde min kliniske identitet (Pedersen 1991,
1992).

Et negativt hgjdepunkt i firserne var an-
sattelsen af nummer to fastlerer. Fakulte-
tet mente at der skulle en person med en
helt anden faglig profil for at brede perspek-
tiverne ud. Hvad de slet ikke havde gje for
var, at musikterapiuddannelsen ikke havde
fundet sin identitet i universitetsmiljget, og
at vi stadig kaeempede for vores eksistensbe-
rettigelse. Det kraevede sammenhold indad-
til. Fakultetets disposition skabte sygdom
og ergrelser. Jeg overvejede her for fgrste
gang at ga. Men hvorhen? Jeg ville jo meget
gerne veere med til at praege musikterapiud-
dannelsen og oplevede jo i bund og grund,
at jeg havde fundet mit gnskejob. Sa jeg
overlevede pa trodsen. Den eneste vikar, der
kunne blive ansat, under min kollegas lang-
tidssygemelding var Wolfgang Mahns, som
boede i Hamburg og rejste frem og tilbage.
Han var meget stgttende, nar han var der,
men skulle forst laere sproget og kunne na-
turligt nok ikke tage administrative opgaver
pa sig. Selv om Benedikte knoklede som un-
dervisningsassistent (fra 1982) og var med i
hele opbygningsprocessen samt med i rigtig
mange administrative opgaver, s blev hun
fgrst fastansat i 1985 efter mange svaerdslag
omkring ansattelsen. Forst der kunne hun
sa formelt aflgse mig fra studielederjobbet
indimellem, hvilket jeg var meget taknem-
melig for. Specielt da jeg i 1987 gik pa barsel
og skrev min lektorbedgmmelsesathandling
(Pedersen 1987) mellem bleer og sutter og i
selskab med et utrolig nemt og sjovt barn,
stottet af min mand, som tog de sidste 10
uger af barselsorloven.

Et positivt hgjdepunkt fra firserne var,
da de fgrste argange af studerende blev faer-
dige — vores fgrste ‘bgrn’ blev voksne og flgj
fra reden. Vi holdt Kandidatfester med ma-
ner i firserne, hvor vi grillede pa kempe-
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griller pa graesplenen ved Fib. 5 og spille-
de/improviserede musik og dansede til den
lyse morgen. Bjogrn Veierskov var et musi-
kalsk ‘must’ til festerne. Han kunne spil-
le/improvisere i alle stilarter, hvilket han
fantastisk professionelt brillerede med ved
afslutningen af den europaiske musiktera-
pikonference i Aalborg i 1995. Her satte han
sig pa podiet og improviserede pa flygelet i
mere end 30 minutter, s& alle de forskellige
(over 20) musikalske stilarter der havde vae-
ret repraesenteret pa konferencen blev flet-
tet ind i hinanden og tilsammen dannede et
formfuldendt musikalsk hele.

Pa negativsiden var firserne praeget af
opslidende diskussioner om formuleringer
i forskellige studieordninger (1984, 1987,
1991) (se Pedersen 2007e) og af overskyg-
gende gkonomiske problemer. Jeg matte
slas for penge til alt, samtidig med at jeg
fik at vide at musikterapi var det dyre-
ste humanistiske fag pa de danske univer-
siteter. At vi havde vaeret gkonomisk un-
derbemidlet blev da ogsa fremhzaevet, da vi
i 1988 var genstand for en gennemgaende
evaluering fra FLUHU (Det faglige lands-
udvalg for de humanistiske uddannelser i
Danmark). Denne evaluering havde vi set
frem til med spanding, da det var her fa-
gets integration og iboende leereterapi skul-
le sta sin prgve. Universitetet var i tvivl,
men hvis evalueringen godtog fagets nuvee-
rende integrative udformning ville de lade
det veere. Det skete og i halvfemserne skul-
le vi ikke leengere kaeempe sa indgaende for
vores identitet.

2) Halvfemserne.

I halvfemserne var der generelt opgangstid.
@konomien var stabil efter at musikterapi-
uddannelsen havde faet tildelt smafagsbe-
skyttelse og ekstra penge til individuel og
smagruppe undervisning. Jeg matte desveer-
re sige farvel til min trofaste stgttende kolle-

ga Benedikte, som havde fundet sig en kae-
reste 1 New York. Heldigvis var Lars Ole
Bonde i den periode ansat som ekstern lek-
tor pa musikterapi, og han deltog i meget
mere arbejde, bade politisk og administra-
tivt end man pa nogen made kunne for-
vente. Vi har kendt hinanden siden gym-
nasieskolen og har vaeret neere venner. Vi
havde dog mistet forbindelse nogle ar og in-
gen af os vidste af, at vi blev ansat pa AUC
(Lars Ole som adjunkt i musikvidenskab,
jeg som Kandidatstipendiat pa musiktera-
pi) og fik kontor dgr om dgr den 1.8 1981
Hanne Mette Kortegaard, kandidat fra
forste argang, var i en leengere periode ansat
i et kandidatstipendiat. P& en af sine stu-
dierejser havde hun mgdt en musikterapeut
der, som hun sagde, i den grad passede ind i
Aalborg miljget. Da Benediktes stilling blev
udskrevet igen i 1992, besluttede Lars Ole,
Hanne Mette og jeg at forsgge at overtale
Tony Wigram til at sgge stillingen pa en eu-
ropaeisk musikterapikonference i Cambrid-
ge. Vi inviterede ham pa whisky en aften og
fortalte om hvor fantastisk Aalborg miljget
var. Tony sagde ja og blev ansat samme ar,
og det var et virkeligt scoop. Han var tilpas
sensitiv og fuld af respekt for, hvad der var
bygget op, sd han i rette tempi og i sam-
arbejde med os alle udvidede med musikte-
rapeutisk arbejde indenfor specialomradet
og styrkede de musikalske fag bl.a. gennem
undervisning i klinisk klaverimprovisation.
Senere har han spillet en afggrende rolle for
udviklingen af forskningen og for Forsker-
skolens Internationale hgje standard. Tonys
humor og overskud har gennem arene gjort
mange falles arbejdspligter sjovere og me-
re legende. Kollegamaessigt forsvandt ogsa
Hanne Mette Kortegaard og Bjorn Veier-
skov Alexandersson ud af billedet i lgbet af
halvfemserne og Lars Ole Bonde blev efter
megen overtalelse fastansat pa musikterapi
i 1995. Vi tre tilsammen, Tony, Lars Ole og
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jeg daekker et meget bredt omrade og det
var ofte veeldig festligt, nar vi startede pa
en feelles madlavning i Tonys lejlighed kl.
22-23 om aftenen efter en laaaang arbejds-
dag. Vi var alle ‘rejsende laerere’ og forenede
det praktiske med det behagelige ved at de-
les om en lejlighed og fa faglige problemer
vendt under savel madlavning, spisning og
opvask. Samarbejdet mundede ud i den feel-
les bog: “Musikterapi: Nar ord ikke slar til”
som vi udgav pa KLIM Forlaget i 2001. Al-
lerede aret efter oversatte vi den og fik den
udgivet pa engelsk. I dag er den ogsa ud-
givet pa italiensk og spansk, og en tysk og
koreansk version er undervejs.

I halvfemserne var der overskud til at
fa etableret et mere systematisk forsknings-
samarbejde med vore nordiske kolleger. Jeg
sogte og fik penge fra NorFa (Nordisk Forsk-
ningsakademi) til dels to forberedende mg-
der med deltagelse af 25 musikterapifor-
skere fra de nordiske lande og dels til tre
efterfglgende ars forskningsnetveerksarbej-
de (2 seminarer pr ar). Alle seminarer fo-
regik pa slotte, (flest pa Gl. Vra Slot, et
enkelt pa Dronninglund Slot). Vi fik de
ypperste forskere fra Europa og USA som
gaesteleerere til at komme (heriblandt Ken
Bruscia, David Aldridge, Even Ruud og
Bjorn Wrangsj6). Mange af seminardelta-
gerne startede deres ph.d. afhandling gen-
nem de tre ar. Formen var en blanding af te-
oretiske forelaesninger og deltagernes frem-
leeggelse af deres forskning, samt feedback
dels af gaesteleerere, dels af deltagergruppen.
Den forste, der forsvarede sin ph.d. afhand-
ling, var min tidligere tyske kollega Wolf-
gang Mahns (der var nogle fa ikke skandina-
ver med fra Tyskland og England). Han og
jeg beskrev og dokumenterede de tre NorFa
netvaerksar i bogen “Nordic network in Mu-
sic Therapy Research 1993-1996” udgivet
af Institut for Musik og Musikterapi, 1996.
Netveerket skabte grobund for og overens-
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stemmelse i gruppen om, at Aalborg Uni-
versitet skulle veere rammen om en egentlig
Europeisk Forskerskole i musikterapi. Den
blev startet 1 1995 af Lars Ole og jeg, da To-
ny var studieleder pa dette tidspunkt. To-
ny overtog forskerskolen i 1997 og har faet
den til at blomstre, sa der i dag lgbende er
indskrevet 10-12 forskerstuderende fra Dan-
mark, fra hele Europa og nu ogsa fra USA.

I 1994 havde Hanne Mette Kortegaard
faet foden indenfor pa Aalborg Psykiatriske
Sygehus (APS), og hun var primus motor
i at fa4 en samarbejdsaftale i stand mellem
Aalborg Universitet og Aalborg Psykiatri-
ske Sygehus, hvorved ‘Musikterapiklinikken
— Center for behandling og forskning’ blev
skabt. Hanne Mette var i fgrste ombeering
leder af klinikken og jeg var klinisk medar-
bejder. Ideen var, at vi som universitetsan-
satte kunne forske i et egentlig klinisk mil-
jo og hospitalet kunne fa musikterapi som
et tilbud til deres patienter. Det bevirkede
ogsa, at der blev produceret kliniske data
til undervisning og at sammenhaeng mellem
undervisning og klinisk praksis blev styrket.

11995 blev jeg bedt om at overtage kli-
niklederjobbet. Jeg fik samtidig mulighed
for at ansaztte to forskningsassistenter pa
hver 21 timer, og det er blevet til rigtig man-
ge fagligt udfordrende og dejlige timer pa
klinikken med Bente Ostergaard, Charlotte
Lindvang, Britta Frederiksen, Niels Hanni-
bal, Julie Exner og Sanne Storm. Den eneste
ulempe ved denne konstruktion med nyud-
dannede medarbejdere var, at nar det gik
allerbedst skulle en medarbejder pludselig
rejse pga. etablering af familie et andet sted
i landet. Og det er ikke et job man bare lige
kommer ind i og ud af, da patientforlgbe-
ne er meget sarbare. Jeg har siden valgt at
finde en anden konstruktion.

Samme dag som jeg blev bedt om at
overtage musikterapiklinikken (15. marts
1995), blev jeg ogsa bedt om at overtage
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styringen af den 3 europaeiske musikterapi
konference tre maneder fgr den skulle lgbe
af stablen. Her fik jeg, som videnskabelig ko-
ordinator, i en periode et meget dynamisk
og sjovt samarbejde med praktisk koordina-
tor og pioner musikterapeut Claus Bang.

Den europaiske musikterapikonference
pa Aalborg Kongrescenter blev en stor suc-
ces, bortset fra at vi overtog styringen s
sent og derfor i sidste gjeblik méatte veel-
ge dyre lgsninger. Det endte med et stgrre
underskud. Tak til Fakultetet og Instituttet
som delte det mellem sig. Sammen med Lars
Ole Bonde udgav jeg en konferencebog med
de vigtigste bidrag. “Music therapy within
multi-disciplinary teams” som blev udgivet
af Aalborg universitetsforlag i 1996.

Der kom gang i dokumentationen og
forskningen i halvfemserne for mit vedkom-
mende. Da jeg overtog Musikterapiklinik-
ken, overtog Lars Ole Bonde studielederjob-
bet og Tony Wigram overtog ledelsen af
Forskerskolen. Sa vi havde hver vores butik.
Det gav mere ro for mig til at begynde at
reflektere og undersgge et af de omrader jeg
har skrevet meget om, nemlig forskellige a-
spekter af musikterapeut/patient relationen
specielt som den udspiller sig i den improvi-
serede musik i klinisk praksis. (Se Pedersen
1991, 1997, 2000, 2002, 2003, 2004, 2006,
2007a-c). Nggleord var her lytteattituder og
lytteperspektiver, handtering af modover-
fgring, allianceopbygning og musikterapeu-
tens disciplinerede subjektivitet. Jeg skrev
ogsa om udviklingen af musikterapimetoder
(Pedersen 1998b, 1999b) og beskrev lgben-
de de udviklinger der skete indenfor leere-
terapien og metodefagene pa uddannelsen
(Pedersen 1996,/2002a, 1996,/2002b, 1999a)
Det var ogsa i lgbet af 90’erne at mine non-
verbale orienteringsredskaber blev finpud-
set i faget psykodynamisk bevagelse. Alle
studerende traenes her i at orientere sig i
forhold til: 1.Graenser (bevidsthed om tre

vaerens- og kommunikationsrum; det priva-
te rum, det sociale rum og solistrummet),
2.Patientens psykiske alder (at operere i en
helende, en holdende eller en handlende for-
holdeméde i relationen), 3.Grad af kaos og
orden (bevidsthed om kreativitetsspiralen
kaos, rytme og form som en gentagende kre-
ativ proces der kan veere stagneret i én fase
af processen).

Set i bakspejlet ser jeg halvfemserne som
en periode med masser af nye tiltag, uden
de store gkonomiske problemer og med ud-
videlsen af udannelsen fra firearig cand.phil.
til femarig cand.mag. i 1995, som en af de
helt store positive begivenheder. Det gjor-
de det hele meget nemmere da den nu kun-
ne sammenlignes med internationale uddan-
nelsers bachelor- og mastergrad, og der kun-
ne komme mere ro omkring alle de proces-
ser, de studerende skal igennem i Igbet af
dette integrerede studie. Frem for alt blev
der mulighed for flere praktikperioder.

Det, at jeg samtidig var leder af klinik-
ken og af NorFa netvaerket, og i en perio-
de ogsa videnskabelig koordinator af Konfe-
rencen, bevirkede selvfglgelig, at jeg og mi-
ne kolleger havde utallige overarbejdstimer.
Pa et tidspunkt havde universitetet mulig-
hed for at udbetale nogle af disse, men dette
blev forhindret af Dansk Magisterforening,
da der samtidig var arbejdslgse universi-
tetsleerere. Alle indvendinger om at det var
specielle discipliner, som ingen andre kun-
ne undervise i, blev tilbagevist. Jeg fik sa
i stedet universitetet til over ni ar at be-
tale alle de udgifter der var forbundet med
at jeg tog endnu en overbyggende musikte-
rapiuddannelse GIM (Guided Imagery and
Music) dels i USA og dels i Italien. Jeg kom
her med pé et foreeldrehold (for studieop-
byggere) som Prof. Ken Bruscia, Temple U-
niversity, Philadelphia, USA udbgd i 1995.
Det var rigtig spendende og skete pa et
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tidspunkt, hvor jeg selv havde rigtig megen
brug for at fa ladet batterierne op igen.
Tilbuddet var keerkomment og vi starte-
de i en gruppe pa 10 fra henholdsvis Dan-
mark, England, Italien, Brasilien, Tyskland
og USA. Uddannelsen indebar i alt fem uge-
kurser, en masse individuelt klinisk og su-
pervisionsarbejde samt skriftlige opgaver.

3) Efter 2000

En af de rigtig positive udfordringer i mu-
sikterapimiljget efter 2000 er, at nogle af vo-
res tidligere kandidater har forsvaret deres
ph.d. afhandlinger og er blevet daglige kol-
leger, fgrst som adjunkter og senere lekto-
rer. Vi blev tildelt en ekstra adjunktstil-
ling pa uddannelsen i 2002. Vi besluttede
at sla musikterapiklinikkens forskningsassi-
stent timer (to gange enogtyve timer) sam-
men, hvilket svarer til én adjunktstilling;
dermed kunne vi opsla to adjunktstillinger
samtidig i stedet for én og begge ansatte
adjunkter kunne arbejde halv tid pa klinik-
ken og halv tid pa universitetet. Det blev
godkendt pa Fakultetet og Niels Hannibal
(der tidligere som ph.d.-studerende havde
indsamlet data pa klinikken og haft sin dag-
lige gang der) og Ulla Holck blev ansat i sé-
danne to sammensatte stillinger. Det styr-
kede forskningen, at fa to uddannede forske-
re ind og arsskriftet ‘Musikterapi i psykia-
trien’, udgives hvert andet ar med start fra
1998, fik en endnu stgrre tyngde i artikler-
ne. En anden flittig skribent og redaktgr for
arsskriftet er ph.d. Hanne Mette Ochsner
Ridder nu post doc., som var ansat i et
barselsvikariat for Ulla Holck. I alt har kli-
nikken udgivet fire arsskrifter og nummer
fem er undervejs. Arsskrifterne samler ar-
tikler af klinikkens medarbejdere samt ar-
tikler fra MIP netvaerket. Det har veeret in-
spirerende for mig at skrive til tidsskriftet
hver gang og at kunne dokumentere mit kli-
niske arbejde og min forskning i egne udgi-
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velser savel som i internationale tidsskrifter
og beger (Pedersen 1998a-d, 1999b, 2002d,
2003, 2004, 2006, 2007a~c). MIP netvaerket
er et netvaerk bestaende af musikterapeuter
i psykiatrien i Danmark. Netvaerket er ble-
vet etableret pa min foranledning i musikte-
rapiklinikkens regi, og det har veeret speend-
ende for mig og meget relevant for os alle
at folge medlemmernes faglige landvindin-
ger og politiske kampe indenfor de forskelli-
ge grene af psykiatrien i Danmark. Netvaer-
ket mgdes til et endags seminar to gange
hvert ar. Et afkast fra klinikkens tilstedevae-
relse pa APS og fra mine mange opfordrin-
ger er, at hospitalet nu har ansat to deltids
kliniske musikterapeuter der bade arbejder
individuelt i klinikkens regi og laver lytte
og spillegrupper pa de enkelte afsnit. De er
vigtige for at bygge bro mellem den decen-
trale musikterapiklinik og de enkelte afsnit
pa sygehuset. Her har jeg haft den glaede at
arbejde sammen med og supervisere musik-
terapeuterne Charlotte Dammeyer Fgnsbo,
Helle Lund, Karin Schou, Lars Rye Berthel-
sen og Dorthe Hviid samt Poul Ilsge. Efter
afgivelse af studielederposten i 1995 (efter
13 ar pa posten) har jeg gennem arene grad-
vist samlet alle mine administrative opgaver
og alle fagbgger pa mit store kontor pa APS.
Det har givet mere samling pa tingene, at
jeg nu bruger dette kontor som mit hoved-
kontor.

Efter 2000 er der igen kommet gkono-
miske problemer pa universitetet og vi har
pa musikterapiuddannelsen lavet studieord-
ninger om 2-3 gange pa grund af nedskeerin-
ger. Lars Ole, som havde varet en yderst
kompetent og kreativ studieleder fra 1997
til 2003, blev i 2003 erstattet af Niels Han-
nibal og Ulla Holck som delte posten i 3 ar.
I dag er Ulla Holck studieleder. Begge har
faet en ilddab som studieledere med hen-
syn til at udforme studieordninger og opleve
det feenomen, at de knap var feerdige med
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en, for der kommer nye nedskaeringer sa det
hele matte andres pa ny. Selv om jeg har
deltaget lidt pa sidelinjen, friggr fritagelse
fra studielederjobbet betydelig mere tid og
energi til egne forskningsprojekter.

Det har veeret udfordrende og spaend-
ende pludselig at have sine tidligere stude-
rende som ledere og de har taget ansvaret
pa sig. Vi tre i den @ldre generation har er-
kendt, at det at overarbejde sa meget, som
vi har gjort, er et pionerfzenomen og skal
ogsa veere det. Vi har nu faet en gruppe pa
seks fastansatte fastleerere (inklusive ph.d.
Hanne Mette Ochsner Ridder der sidder i
en post doc. stilling) bestdende af tre fra
pionergruppen og tre fra naste generation.
Det er fantastisk at se ens tidligere stude-
rende vokse sa meget med opgaverne, og vi
har udviklet et meget dynamisk miljg, hvil-
ket da ogsd har baret frugt, idet vi fik en
pris pa 100.000 kr. fra forskningsfonden for
kultur og kommunikation i 2007 for at vaere
det mest dynamiske forskningsmiljg i Dan-
mark.

Personligt har en af de store beslutning-
er for mig efter 2000 veeret, hvorvidt jeg
skulle kreeve af mig selv, at jeg skulle la-
ve en ph.d. afhandling eller ej. Jeg er jo
lektorbedgmt péa licentiatniveau i 1986 og
behgvede ikke formelt at skrive og forsva-
re en ph.d. afthandling for at blive i jobbet.
Ph.d. graden er kommet til senere. At tage
en ph.d. grad betyder i den forbindelse at
blive undervist i andre forskningstraditio-
ner end den, man lige netop selv benytter,
og der er flere krav til metode og systema-
tik i afhandlingen. Jeg besluttede at starte i
2004 af to grunde. Den fgrste og vigtigste er,
at jeg ikke fgler, jeg vil kunne vejlede kom-
mende forskerstuderende godt nok, hvis jeg
ikke selv har erfaret processen. Den anden
er, at jeg ser omkring mig, at man let bliver
sat ud pa et sidespor, hvis man som uni-
versitetsansat lektor ikke har en ph.d. grad.

Jeg gik i gang og har gennemfort et ph.d.
studium fra 2004-2007 pa linje med de 8-12
ph.d. studerende fra Danmark, Europa (nu
ogsd USA), som lgbende er indskrevet pa
forskerskolen i musikterapi. Jeg blev tildelt
11/2 semesters undervisningsfrihed til pro-
jektet, men ikke frihed fra kliniklederjob-
bet. S& det meste af ph.d. studiet er fore-
gaet oveni fuldtidsjob. Jeg valgte at bruge
nogle ferier til projektet og ¢jnede en mulig-
hed for, i min undervisningsfrie periode at
planlaegge en rejse jorden rundt med min fa-
milie i 79 dage fra 26 juni til 13 september
2005, mod at rejsen blev planlagt, sa den
ogsa indbefattede at jeg deltog i og holdt
foredrag pa verdenskonferencen i Brisbane i
Australien samt senere deltog i et seminar
og holdt foredrag pa Temple og Immaculata
Universiteterne i Philadelphia, USA under-
vejs. Jeg fik overbevist Aalborg Universitet
om, at det var dyrere at betale for en retur-
billet til Australien og derefter en til Phila-
delphia end at fortsatte jorden rundt hvil-
ket var tilfaeldet. Sa min billet blev finansie-
ret af dels AAU, APS og C.W. Obelfonden.
Det er en af de begivenheder, jeg aldrig vil
fortryde. Vores sgn var lige blevet student
og ville stadigveek gerne rejse med ‘os gam-
le’, og vi havde tre af hans gode venner med
pa forskellige ruter pa turen, der indbefat-
tede Indien, Australien, New Zealand, Fiji
Islands, Californien inklusiv San Fransisco,
Wild West nationalparker, Los Angeles og
New York; heraf samlet fem uger i Mobil-
home.

Samme ar blev jeg inviteret som en af de
fa europaiske gaesteforelaesere til den arlige
amerikanske konference i Orlando, Florida.
Jeg holdt tre foredrag pa denne konference.
En om min forskning, en om mit kliniske
arbejde samt en om egenterapidelen af ud-
dannelsen. Det har vaeret min faglige profil
udadtil gennem arene, at nar jeg har delta-
get i danske, nordiske, europaiske og ver-

23

Dansk Musikterapi 2007, 4(2)



Inge Nygaard Pedersen

denskonferencer i musikterapi (og jeg har
deltaget i dem alle siden 1991), sa har jeg pa
skift budt ind med foredrag eller workshops
pa enten uddannelse, klinisk praksis (inklu-
siv supervision) eller forskning eller som her
alle tre dele, hvilket ogsa var tilfaeldet ved
verdenskonferencen i Washington i 1999.

Denne profil blev ekstra stadfeestet, da
jeg i januar 2006 blev opfordret af Det Hu-
manistiske Fakultet til at sgge et professorat
mso. Musikterapi fik sin fgrste professor i
1998, Tony Wigram pa et tidspunkt hvor
jeg ikke var parat til at sege det, hvilket
var en rigtig god disposition. Nu fglte jeg
mig mere parat, fik stillingen og mine sar-
lige opgaver er defineret som forskning og
undervisning i:

1) terapitraening med henblik pa opbyg-
ning af en terapeutidentitet

2) supervision af musikterapistuderende
og feerdiguddannede musikterapeuter

3) terapeut/patient-relationen i musik-
terapi med serlig henblik pa psykia-
trien

Jeg holdt min tiltraedelsesforelaesning
den 8. september 2006. Det var en stor dag
for mig og jeg er stadig helt mallgs, nar jeg
teenker pa hvor meget jeg modtog af taler,
musikalske indslag og utrolig megen varme
og glaede fra deltagerne til bade receptionen
og festen bagefter.

I oktober 2006 abnede jeg en privatkli-
nik ‘Klinik for Musikterapi’ i Turesensgade

i Kgbenhavn sammen med tre kolleger, mu-
sikterapeuterne Torben Moe, Britta Frede-
riksen og Catharina Messell. Jeg havde e-
gentlig ikke forestillet mig, at jeg ville veere
med i en sadan klinik for om 3-4 ar, men
nu var chancen der og jeg greb den. Det
har jeg ikke fortrudt. Jeg har mine mandag
eftermiddage fyldt op nu og delvist lgrda-
ge, og jeg kan nu anvende min GIM ud-
dannelse, samtidig med at jeg kan tilbyde
faerdige musikterapikandidater supervision
pa klinikken og ikke som tidligere hjemme
i privaten, hvor jeg fgrst skal have alle an-
dre smidt ud af huset. Det, der har holdt
glgden i gang i alle mine ggremal er arbej-
det med patienterne, de private og dem pa
musikterapiklinikken. Jeg ville gerne have
skrevet mange flere sider om mit kliniske
arbejde, men vil begraense mig til at henvi-
se til litteraturlisten, da jeg meget udferligt
har beskrevet og faet udgivet mange cases i
bogkapitler og tidsskriftartikler. Jeg vil dog
bringe en kort vignet fra mit arbejde med
GIM i privatklinikkens regi, idet jeg mener
denne vignet viser essensen i bade receptiv
og aktiv musikterapi, sadan som jeg forstar
det (Se vignet nedenfor). Jeg vil ogsa blot
navne kort at jeg har veeret gaestelaerer og
har undervist gentagne gange pa musikte-
rapiuddannelser i (Norge, Sverige, Finland
Tyskland, Italien, Spanien, Belgien, USA).
Her har det veeret en forngjelse at kunne in-
tegrere workshops med studerende i nonver-
bale orienteringsmetoder, samt andre ba-
sale terapeuttraeningsmetoder med forelaes-
ninger om mit kliniske arbejde i psykiatrien
og min forskning.

Vignet fra receptiv musikterapi. Guided Imagery and

Music.

Jeg arbejder med GIM med en jevnaldrende kvinde og det er anden gang
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vi er sammen. Kvinden ligger afspaendt med lukkede gjne i en @ndret be-
vidsthedstilstand og lytter til musik samtidig med at hun szetter ord pa sine
indre billeddannelser. Jeg er i terapeutisk kontakt med kvinden og noterer
hendes oplevelser. I samtaledelen fgr lytningen beskrev hun, som i fgrste ses-
sion, problemer med at vaere alene. Af mange grunde har hun ikke haft en tryg
tilknytning i de fgrste levear og i dag oplever hun negative afhangighedspro-
blemer, der ggr hende sarbar for naerhed med andre. Vi lokaliserede i hendes
fantasirejse i den fgrste GIM session en lille seksarig pige, der er meget skraemt.
Pigen er alene hele vejen igennem rejsen. Kvinden udtrykte i refleksionen over
rejsen: “Ja, det er rigtigt. Jeg bliver fglelsesmaessigt helt overvaeldet — som en
seksarig pige — nar jeg bliver skuffet eller saret. Bare jeg dog kunne satte en
skeerm op.”

Her i anden session, lytter kvinden til musik programmet “Nurturing”. Hun
er i starten igen helt alene pa rejsen. Ved musikstykket Fauré ‘Cantique de
Jean Racine’ genoplever hun sin tidligere mands begravelse for fa ar tilbage,
og hun bliver overveaeldet af dyb grad. Hun siger, at hun ma satte den lille pige
uden for dgren — hun kan ikke rumme hende. Da musikken gar videre med
sopransoloen fra Faurés Requiem ‘Pie Jesu’ siger hun, at hun nu pludselig kan
marke, at der er en der synger til hende og en som vil hende det godt. Men
hun kan ikke se hvem det er. Hun siger pludselig lidt usikkert. “Det er jo dig
der synger til mig”. Jeg siger fgrst ‘Jah’ meget indfglende. Da hun gentager
det, siger jeg: “Tillad det”. Da hun begynder at smile fredfyldt siger jeg “tillad
dig at blive i den fglelse og stemning du er i lige nu”. Under naeste musikstykke,
som er Massenet Orchestral Suite#£7: Sous Les Tilleuls kommer hun i rejsen
tilbage til trappeopgangen i sit barndomshjem (et sted hun kom til i den forste
GIM session. Trappen svaevede her i luften uden forbindelse til noget hverken
foroven eller forneden — og den lille pige var helt alene.) P4 min forespgrgsel
om hun kunne bede om hjalp til noget, fandt hun ud af i rejsen, at der var et
reb hun kunne holde i, men hun forblev alene. Her i anden GIM session er hun
forst alene pa trappen igen, men da hun lytter til Schumann: Fiinf stiicke im
Volkston Op. 102, ser hun nu klart sine forzeldre og sin sgster pa trappen. De
tager imod hende og hun graeder igen, men nu af gleede. Hun oplever samtidig
at den lille pige bliver &ldre, ca tolv ar.

Denne oplevelse viser noget helt elementeert i musikterapi. For det forste at
musikken kan etablere kontakt til en indre oplevet dyb ensomhed, hvor flere
psykiske alderstrin er i spil samtidig — musikken kan bryde igennem. For det
andet viser den, at denne kontakts opstaen er afhaengig af terapeutens em-
patiske made at veere til stede pa. For det tredje viser den, at det er vigtigt
at musikterapeuten belaegger sine ord pa en disciplineret subjektiv made. I
denne fase af arbejdet er tolkning eller fastholdelse af objektiv virkelighed ikke
relevant. Jeg veelger at sige ‘jah’, selv om det objektivt set ikke er mig, der
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synger til hende. Jeg anerkender klientens oplevede virkelighed. Samtidig si-
ger jeg indirekte i min anden bemarkning, at det er noget hun tillader sig at
opleve. Derved adskiller jeg mig pa en made, sa vi med psykolog Jette Fogs
ord er ‘adskilt i forbundethed’. Endelig prgver jeg at facilitere, at hun kan tage
oplevelsen alvorligt og tillade sig at blive i den, indtil den har hjulpet hen-
de til at turde internalisere de naere kontaktpersoner fra sit eget liv (foraeldre
og sgster) i sin indre fantasiverden. Dette er et forste skridt pa vejen til at
hun kan danne overgangsfantasier og objekter og derved gradvist blive mindre
angstfuldt atheengig af og sarbar overfor andre.

I december 2006 afleverede jeg min ph.d.
afhandling pa engelsk om modoverfgring i
musikterapi i voksenpsykiatrien og det var
noget af en fodsel. Jeg skrev i slutspurten
nzrmest uafbrudt i 14 dage med maks 2-
3 timers sgvn pr nat. Men det er en rytme
jeg kender fra mange andre begivenheder.
Som nogle kolleger siger til mig: “Du arbej-
der bedst under pres, hvor du har et pistol
lgb mod hver tinding”. Spgrgsmalet er sa
om helbredet tillader at jeg bliver ved med
det. Jeg er jo ikke 30 ar leengere som i 1981.
Det naeste projekt, som allerede er i gang, er
sammen med mine fem universitetskolleger,
at opbygge en egentlig supervisoruddannel-
se for erfarne kliniske musikterapeuter. Det
bliver formentlig min sidste opbygger opga-
ve i forbindelse med musikterapimiljget.

Et fugleperspektiv

Der er sket sa meget i mit liv, ikke mindst
siden musikterapien blev min base og fag-
lige identitet. Det har veeret svaert her at
valge nogle detaljer ud, for der er mange
flere jeg har mattet fraveelge. Men jeg kan
sige med sikkerhed, at jeg aldrig har for-
trudt, at jeg sagde ja til kurset pa Helge-
naes i 1977, et kursus, som fik mine gjne
abnet for pioneromradet musikterapi. Jeg
har heller aldrig fortrudt, at jeg sagde ja til
at traede ind i den fgrste opbygger stilling
pa AUC i form af et Kandidat stipendiat i
1981. Og jeg er dybt taknemmelig for, at jeg
ved mange tilfzeldigheder har faet en sa cen-
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tral og gennemlgbende rolle i opbygningen
af faget og professionen musikterapi i Dan-
mark. Dybt i min sjal er jeg klar over, at
det skyldes de mange fantastiske pionerers
forarbejde med at etablere musikterapiom-
radet og stgbe kuglerne til uddannelsen, og
de mange fantastiske kolleger pa universi-
tetet gennem arene, som jeg har kampet
kampene med og har delt gleederne og mu-
sikken med. Jeg er ogsa dybt taknemmelig
overfor Aalborg Universitet der, selv om vi
havde mange problemer med at fa etableret
en stabil alliance i starten, i den grad har
skabt rammerne om og stgttet musikterapi
fagets udvikling.

Endelig vil jeg ogsa gerne sige tak til al-
le patienterne og klienterne gennem arene
fra psykiatrien og fra det sakaldte normal-
omrade (hvad det sa ellers er). De har laert
mig s meget og givet mig s4 mange dybe
oplevelser, nar der har vaeret gennembrud
og/eller overraskende mgder i de musiktera-
peutiske processer. En ting er ganske vist.
Jeg har aldrig kedet mig en eneste dag i
musikterapimiljget i de 26 ar, og jeg har al-
drig oplevet at noget arbejde er blevet ruti-
ne. Mit stgrste hab for fremtiden er, at der
vil blive ligesd megen entusiasme og dyna-
mik omkring oprettelsen af egnede stillinger
til de mange dygtige musikterapikandidater
rundt omkring i landet, som der er entusias-
me og dynamik til stede i uddannelsesmil-
joet.
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Resumé

Efter en indledende kort anmeldelse af kon-
ferencen som helhed, stiller artiklen skarpt
pa musikkens placering i konferencens pro-
gram. Det postuleres at musikterapeuter og-
s har brug for et “brush up” pd deres mu-
sikalske ferdigheder. Et afsnit om viden og
musik hvor der gnskes mere opmerksomhed
til musikken i musikterapien. Afslutningsvis
efterlyses konferenceindleg med en praktisk
tilgang til faget, flere muligheder for faglig
udveksling, samt et generelt gnske om flere
workshops pd konferencer.

Endnu en europzisk konference for mu-
sikterapi er vel overstaet. Endnu engang
med flot dansk deltagelse. Hele 9 program-
indslag, der fordelte sig pa papers, work-
shops, posters og EAMTC student sympo-
sium. Desuden holdt Tony Wigram (reprae-
senterende UK) og Sanne Storm (reprasen-
terende Feergerne) oplaeg. De hgrer ogsé til
gruppen fra Aalborg Universitet. At der og-
sd var en dansk gruppe studerende, som
havde fundet vej til konferencen, var impo-
nerende. Jo, danskerne kan og vil!

Vurdering af konferencen

Det var en god konference. Overordnet set
fungerede det. Et omfattende program med
2 keynotes om formiddagen og herefter 10
sidelgbende papers/workshops. I alt blev
der pa fire dage givet 6 keynotes, 111 pa-
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pers, 13 workshops, 2 videopraesentationer,
18 posters, et symposium under titlen “Mu-
sic and altered states” med 13 oplaegs-
holdere, samt EAMTS symposium med 4
oplaegsholdere (symposium for europeeiske
musikterapistuderende).

Selve konferencen fandt sted pa et
stort. konferencecenter udenfor Eindhoven,
Holland, d. 15. — 19. august 2007. Med dens
250 deltagere fyldte den kun en del af ste-
dets faciliteter. Det var dog dejligt at bo og
veere ét sted, sd man kunne let finde kolleger
at snakke med uanset om det var i konferen-
celokaler, foyer eller bar.

Praesentationerne var generelt pa et fag-
ligt hgjt niveau. Om aftenen var der under-
holdning i form af koncerter. Der var skgn-
hedspletter i programmet, men den stgrste
fejl var efter min mening at der ikke var
faciliteter eller musikinstrumenter til radig-
hed i mindre lokaler til jam sessions, intui-
tive improvisationer, eller blot lidt gvning
eller musikalsk afslapning. Nar man nu i
dette keempe konference-center kunne ga i
svgmmebad, fitness og sauna, hvorfor kunne
man sa ikke fa sig en musikalsk dukkert? Et
nyt fantastisk koncept blev afprgvet. Ultra-
korte intuitive improvisationer umiddelbart
efter hver keynote af professionelle musik-
terapeuter, der for en ganske kort stund tog
plads pa scenen og lod indtryk blive til mu-
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sikalsk udtryk. Nogle gange gik foredrags-
holderen med i improvisationen. En virke-
lig god idé der gav et gjebliks ro og tid til
eftertanke for tilhgrerne.

Jeg vil nu stille skarpt pa musikken i
konferencen.

Musikkens hgrbarhed i papers og
workshops.

I de praesentationer jeg hgrte og deltog i,
var der overvaegt af prasentationer hvor
der indgik musik, afspillet under praesen-
tationen. Som regel korte musikeksempler
af nogle fa minutters varighed, enten san-
ge der var anvendt pa cd i forbindelse
med musiklytning i musikterapi, eller live-
optagelser fra en musikterapisession. I en
paper-praesentation valgte musikterapeuten
at synge de sange (a capella), hun omtalte i
forbindelse med case-gennemgang. Det gav
et levende og personligt praeg pa praesenta-
tionen.

Sammen med min kollega Charlotte
Dammeyer Fgnsbo stod vi for et paper hvor
vi praesenterede aspekter af klinisk prak-
sis med lyttegrupper i voksenpsykiatrien og
hvor afspillet musik indgik som eksempel 2
gange af under 1 minuts varighed. Vi tal-
te for at musikterapi i form af musiklytning
kan vaere en ligesa vaerdifuld terapiform som
andre former for aktiv musikterapi.

Af workshops lykkedes det at tilmelde
mig 2, hvori der indgik musik i begge. Den
ene var en sangworkshop med titlen “Sin-
ging: a professional and personal need” af-
holdt af Silke Uhlig og Kate Geller (USA).
Den anden “Assessment techniques for R-
hythmic improv: an in vivo experience” var
en kombination af dans og instrumental
improvisation med percussion instrumenter
med Mary Elinor Boyle og Eleanor Dennis
(USA). Det var 2 meget forskellige work-
shops, hvor den fgrste havde til hensigt at
lade musikterapeuten opleve hvordan arbej-

de med stemmen kan hjalpe til at terapeu-
ten holder kontakt til bade sig selv og til
klienten. Den anden sigtede mod en indsigt
i hvordan man ved hjalp af et assessment-
skema pa kort tid kan fa overblik over pa-
tientens styrker og svagheder, samtidig med
at man improviserer frit sammen med klien-
ten. I begge workshops var det tydeligt at
der blandt deltagerne var et udtalt behov
for at vaere skabende og kreativ musikalsk.
I den workshop hvor man samtidig med at
skulle musicere ogsa skulle udfylde et as-
sessmentskema, var det pafaldende hvor fa
der faktisk fik udfyldt skemaet. Til gengaeld
var der stor kreativitet i forhold til at fyl-
de rollen ud som improviserende danser og
musiker. Generelt kraevede det stram sty-
ring og direktion for ikke at musikken skul-
le tage overhand indenfor den afgreensede
ramme for workshoppen. Der virkede til at
behovene for at komme pa banen med egen
kreativitet og musikalitet kun i begraenset
grad kunne indfries inden for konferencens
rammer.

Konferencen har vaeret pakket med ord
og musik, men i de i alt 4 dage konferencen
varede, har jeg spillet og sunget i mindre
end 2 timer (indenfor de programsatte ak-
tiviteter).

Specielt spaendende var keynote praesen-
tationen af Jaakko Erkkild (Finland). Tit-
len var “Thoughts about music therapy —
improvisation from an epistemological and
paradigmatic point of view”. Her var fokus
pa de sarlige udfordringer og behov musik-
terapeuten har i relation til analyse af tera-
pimusik, og hvilke begraensninger man har
i traditionelle og intuitive noteringsformer.
Han praesenterede et nyudviklet analysepro-
gram, der er udviklet i Finland. I denne key-
note blev musikterapeutens musik sat i for-
grunden for forskning og undersggelse. Det
er interessant at taenke pa hvordan forsk-
ning indenfor dette omrade kan betyde at
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bade undervisere og studerende i det om-
kringliggende miljg giver mere opmaerksom-
hed til den musikalske del af musikterapifa-
get.

Viden og musik

Musikterapikonferencer er i hgj grad med til
at seette ny viden i hgjsaedet og de mange
case-beskrivende papers er med til at be-
kraefte at det virker! Videnskabeligggrel-
sen af musikterapifaget er ngdvendig og es-
sentiel for fagets overlevelse. P4 samme tid
skal en konference ogsa veere med til at saet-
te musikken i centrum, som musikterapeu-
tens redskab.

Musikterapeuter har ogsa behov for at
fa et “brush up” pa deres musikalitet og mu-
sikalske feerdigheder. At blive inspireret og
udfordret i sin musikalitet som musiktera-
peut. Hvorfor har sammenspil ofte status
som ekstra natlig aktivitet, sddan bare for
hyggens skyld? Musikterapeuter er musikal-
ske mennesker og musik er redskabet i ar-
bejdet. Den udferte, levende, spillede mu-
sik, improviseret som komponeret, bgr op-
graderes pa musikterapikonferencer.

Flere workshops

Hvorfor er der sa relativt fa workshops pa
konferencer? Her efterlyses flere workshops
i programmet, som er oplevelsesorienterede
med musikalsk veegtning, evt. specificeret i
forhold til arbejde med bestemte malgrup-
per. Man kan ogsa lave bade abne og luk-
kede workshops. Maske drejer det sig om
at fa flere bidrag ind til workshops, sa det
muligger en bedre balance mellem de teore-
tiske og de praktiske konferenceindlag. En
mulighed er ogsa at give plads til nye alter-
native workshop typer der i hgjere grad kan
inddrage deltagernes kompetencer indenfor
deres eget arbejdsfelt, sa der opstar et miljg
for reel udveksling af erfaring og metoder.
Endelig er det veerd at bemaerke at man-
ge workshops i programmet pa ingen made
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udelukker sjove og underholdende jamses-
sions om aftenen.

At dyrke musikken er essentielt for mig,
personligt og fagligt. Musikterapeuter har
dette tilfaelles til trods for store forskelle.
Pa en international konference vil der vaere
sproglige eller kulturelle barrierer som for-
hindrer at mgdes pa tveers af landegreen-
ser og terapitraditioner. Vi musikterapeut-
er VED jo hvordan musikken er kommuni-
kativ! Sa brug det dog!

Afrunding

I dette indleeg har jeg sat fokus pa musik-
ken, maske fordi jeg er musikterapeut til
forskel fra andre som er musikterapeuter?

Hvorfor sa optaget af musikken? Et ud-
slag af mindrevaerdskomplekser? Jeg beun-
drer forskerne og teoretikerne. P4 en ma-
de er de konferencens stjerner. Dem der
har udgivet bggerne. Dem der skaber mu-
lighederne for musikterapiens fortsatte eksi-
stens, nar vi lever i en virkelighed hvor vores
fags berettigelse beror pa malbare resultater
og publikationer i internationalt anerkendte
tidsskrifter.

Men det er ogsa vigtigt at vi styrker det
musikalske fokus. Uden musikken giver mu-
sikterapien ikke mening.

En konference skal afspejle musikterapi-
ens mangfoldighed og give deltagerne mu-
lighed for selv at sammensatte et program
efter behov. Der skal vaere plads til bade te-
oretiske og praktiske tilgange til faget. Der
skal veere plads til at fa og at give — ord,
musik, indtryk og udtryk. I et konferen-
ceprogram skal udbuddet i en eller anden
udstraekning balancere med deltagernes gn-
sker, for at flest muligt kan fa optimalt ud-
bytte. Der er idéer at arbejde videre pa til
naeste gang der skal veere konference i Dan-
mark. Det bliver i 2009, hvor Nordisk Kon-
ference for musikterapi finder sted i Aal-
borg. Uagtet kritikken er det absolut vaerd
at tage pa konference. Det er inspirerende
og man kommer bade traet og beriget hjem.
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Klemt mellem min kuffert og min com-
putertaske star jeg og svajer i den fyldte by-
bus, som kgrer fra banegarden i Eindhoven,
Sydholland, til kongrescentret, hvor 7th Eu-
ropean Music Therapy Congress afvikles d.
15-19/08 i ar. Jeg er pa vej til min forste
konference i udlandet, sa jeg er lidt spaendt.
Iser fordi jeg skal holde foredrag om mit
speciale, og tilmed pa engelsk. Dette skal
jeg gore ved EAMTS! symposium, som for
2. gang holdes i forbindelse med den euro-
peiske konference.

Selvom jeg egentlig er ferdiguddan-
net, ma jeg preesentere mit arbejde under
EAMTS op til 2 ar efter, at jeg er blevet feer-
dig. Jeg er saledes indregistreret som stude-
rende, og har betalt halv pris for at deltage
i konferencen. Af de ca. 400 konferencedel-
tagere er 66 studerende, hvoraf 5 er danske.
Sammen er vi indkvarteret i et ungdomsher-
berg i stedet for det dyre hotel, som andre
“fuldblods” musikterapeuter bor pa. Men vi
har alle andre fordele: adgang til praesenta-
tioner, workshops, koncerter samt til hotel-
lets svommebad og overdadige restaurant.
Svgmmebad kan jeg dog ikke se, hvornar jeg
skulle fa tid til: der er sa meget spendende
at se og hgre ved konferencen!

Der er kun plads til at ridse nogle fa af
de vigtigste indtryk op. F.eks. Madeleen de

Bruijns (NL) beskrivelse af Speech-Music
Therapy for Aphasia (SMTA) med video-
eksempler af det tzette samarbejde mellem
musikterapeut og talepaedagog i genoptrae-
ning af sproget hos personer med Broca’s
afasi. Jeg laegger saerligt meaerke til, hvordan
en patients gjne lyser op, nar han hgrer en
bestemt melodi pa klaver: som om han plud-
selig kan huske, hvordan han skal sige sin
kones navn.

Ogsa Mieke van Uytvancks (B) filoso-
fiske og praktiske undersggelse af intuition
som redskab indenfor musikterapi betager
mig. Hun baserer sig pa franske teoretikere
(Bergson og Lacan), som vi ikke har hgrt sa
meget om, i min tid pa AAU. Her, og ved
andre praesentationer, abnes der for mgdet
med andre tilgange, bade praktiske og teo-
retiske, hvilket er inspirerende og perspek-
tiverende.

Jeg hgrer ogsd den indiske musiktera-
peut Sumathy Sundar, med perlende indisk
accent, fortazelle om brugen af yogabaseret
sang indenfor smertebehandling hos kraeft-
patienter. Hendes indleeg indgar i et stgrre
og spendende symposium om musik og for-
andrede bevidsthedstilstande, som ville ha-
ve begejstret flere af mine tidligere medstu-
derende?.

Jeg deltager desuden aktivt i Sylka

LEAMTS: European Association of Music Therapy Students, se ogsi www.eamts.org

2se programmet pa www.musictherapy2007.com
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Uhlig (NL) og Kate Gellers (US) workshop
om brugen af stemmen i musikterapi. For-
uden gleden ved at synge, og det sammen
med en flok musikterapeuter, bringer deres
gvelser og tankegang en spaendende forlaeng-
else til stemmetraeningen pa AAU, og net-
op derfor er Uhligs nye bog, Authentic Voi-
ces, Authentic Singing, a Multicultural Ap-
proach to Vocal Music Therapy (2006), vel-
kommen og anbefalelsesveerdig. Vi er nogle
“stemmefolk” fra forskellige lande, der sam-
ler sig omkring middagsbordet den aften,
og far udvekslet tanker og e-mails. Konfe-
rencen giver saledes mulighed for at knytte
band pa tveers af kontinenter mellem men-
nesker, der pludselig opdager falles faglige
og personlige interesser.

EAMTS’ symposium foregar den sidste
dag. Foruden mig selv, der taler om fokus
pa kroppen i musikterapi baseret pa begre-
berne “body music” og musikfysiologi, har vi
Sabine van Zanten (NL), som fortaeller om
sin undersggelse af fglelsernes forlgsning i
musikterapi; Tain Spink (UK), som forteller
om improvisation med demensramte; Eszter
Forgacs (HUN), som forteeller om sit arbej-
de med en autistisk dreng og hans far. Bag-
efter udveksler vi erfaringer og kommentar-
er til hinandens foredrag.

EAMTS’ uddelegerede, Verena

34

Dansk Musikterapi 2007, 4(2)

Heidenreich (D), understreger i sin ab-
ningstale vigtigheden i, at studerende er
aktive ved konferencer. Her kan vi kom-
me i kontakt med andre musikterapeuter
og pa den made abne for mulighed for at
deltage i forskningsprojekter. Dette er her-
med beskeden, jeg viderebringer til danske
musikterapistuderende: kom og vis Jer ved
udenlandske konferencer!

Hver aften byder pa alskens koncerter:
bl.a. det norske band Ragnarock, hvis med-
lemmer er voksne udviklingshaemmede, som
spiller efter et finurligt system med farvede
lamper til at vise akkordskift. Eller en far-
verig international duo pa klaver og cello
med musik af brasilianske komponister som
Villa-Lobos. Lgrdag aften, efter bevagen-
de og vittige afslutningstaler, lukkes konfe-
rencen af med en befriende skgr og virtuost
udfgrt forestilling af, hvad jeg vil kalde in-
teraktiv “musik-totalteater”.

Det har veeret meget spandende dage,
hvor jeg har hgrt, talt, delt musik, tanker,
grin og bevaegende fglelser med mange men-
nesker fra hele verden. Nu skal vi hver til sit
igen. Turen i bussen tilbage til banegarden
spndag morgen er noget mere hyggelig, end
turen frem — og chauffgren lader os komme
gratis med: han har fgdselsdag!
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Resumé

Denne artikel handler forst og fremmest
om en meget vesentlig ramme for musikte-
rapeutisk virke: musikterapirummet. Ar-
tiklen kommer ind pa hvilken betydning det
har, hvordan et musikterapirum er placeret,
konstrueret og indrettet med hensyn til lyd-
dempning og akustik. Jeg vil redegore for
de lokalemessige forhold der var til stede
for musikterapien pd Psykiatrisk Afdeling,
Horsens og om etableringen af et nyt mu-
sikterapirum for 8 dar siden. Med arkitekt
Per Wohlert som reference, beskrives des-
uden hvordan man optimalt har opbygget
musikgverummene pa Konservatoriet i Fs-
bjerg. Til slut vil der veere en opsummering
og diskussion af artiklen, samt afsluttende
perspektiverende overvejelser.

Musikterapirummets placering,
lydisolering og akustik

Er du tilfreds med det rum du udgver mu-
sikterapi i? Har du teenkt over lyden i dit
musikterapirum? Er der en god og afbalan-
ceret akustik? Er der lavet lydisolering til
andre rum? Hvordan er det placeret i for-
hold til andre lokaler?

Disse spgrgsmal blev seerligt aktuelle for
mig, da der for 3 ar siden blev mulighed for,
at jeg kunne fa et stgrre og mere velplaceret
musikterapirum. I arene forinden havde jeg
et musikterapirum pa knap 20m?, der 14 me-
get uhensigtsmaessigt placeret og som ikke
pa nogen made var lydisoleret. Ved siden af,

overfor og ovenover musikterapirummet var
der samtalerum og leegekontorer. Det var sa
lydt, at man kunne hgre, at der blev talt pa
gangen uden for dgren, og det var staerkt
generende og begraensende, at bade patien-
ter og jeg vidste hvor lydt der var. Ganske
vist syntes nogle, at det da var hyggeligt
at man kunne hgre at der skete noget “med
musik” i rummet, men det var pa alle mader
en midlertidig lgsning.

Et musikterapihus

Nogle musikterapeuter er i den fine situa-
tion, at de har faet stillet et helt selvstaen-
digt hus til radighed. Det gelder f.eks. pa
de to socialpsykiatriske centre Enghaven i
Sgvind ved Horsens og Marielund i Kol-
ding, hvor der har vaeret en velvilje, og ikke
mindst midler til, at det har kunnet lade
sig gore. Med et fritliggende hus er det ikke
i samme grad ngdvendigt at forholde sig til
lyddeempning, som nar musikterapien er en
del af huset. Dog skal der stadig taenkes pa
akustikken i husets musikterapirum. Jeg har
selv haft en idé om at der kunne bygges en
“musikpavillon” pa arealet ved Psykiatrisk
Afdeling, Horsens, men det ville blive for
bekosteligt, s& der blev i stedet givet gront
lys for at finde et lokale i det eksisterende

byggeri.

Det nye musikterapirum

Da jeg primeert er tilknyttet vores Dagaf-
snit, ville det vaere logisk at placere mu-
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sikterapirummet her. Efter mange overvej-
elser endte det med, at der blev inddraget
to mindre sammenhangende rum for enden
af terapigangen. De to rum skulle slas sam-
men til et. Efterfglgende kom spgrgsmalet
om indretning, primeert lydisolering af og
til omgivelserne. Min naermeste leder er led-
ende ergoterapeut Kirsten Wohlert. Hendes
mand, Per Wohlert, er arkitekt og har en
meget stor viden om lydisolering og aku-
stisk regulering. Det var derfor naturligt, at
kontakte ham for rad og vejledning.

Som jeg senere skal komme ind pa, fin-
des der en optimal lgsning kaldet “rum i
rum”. Denne lgsning er imidlertid meget
omfattende og derfor ogsa temmelig beko-
stelig. Desuden er det ogsa et spgrgsmal om,
at beslutningstagerne med ansvar for gko-
nomien, rent ud sagt tager sagen alvorligt
nok. Jeg har i hvert fald oplevet, at man
ikke tager sagen serigst nok og derfor ikke
vil anvende de ngdvendige ressourcer til at
bruge de rigtige radgivere og dermed fa en
gennemfgrt lgsning.

Musikterapirummets stgrrelse er godt
30m? og det er nasten kvadratisk (6,0m
x 5,5m). Der er dobbeltdgre, hvoraf den
inderste er en szrlig tung og lydteet dgr.
Til de tre af rummets sider er der sat en
ekstra vaeg op, bestaende af et stalskelet,
med Rockwool og to lag gipsplader. Gulvet
er traegulv i lakeret bggeparket, lagt som
“flydende gulv” pa betongulv. Loftet er et
stalskelet, hvori der sidder loftsbelysning og
blgde plader af hardt presset mineraluld,
som modsatning til de andre harde over-
flader.

Da rummet var feerdigt og de forskelli-
ge instrumenter og mgbler/skabe installe-
ret, viste det sig, at der var en slem ef-
terklang, isaer i forbindelse med lilletrom-
meslag og lignende harde, markerede lyde.
Til gengaeld var det en rigtig god akustik for
f.eks. akustiske instrumenter og sang. Fra
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teknisk afdeling blev det foreslaet at haenge
et stort bagteppe op pa den ene endevaeg.
Den harde efterklang dgde, men det gjorde
hele akustikken i rummet ogsa!

Efter nye forhandlinger fik jeg mulighed
for, efter arkitekt Per Wohlerts anvisning-
er, at fa en snedker til at fremstille seks
flade “skabe” i mdf. plade, som kan abnes
og lukkes, alt efter om der spilles akustisk
musik/vokal eller der spilles med beatin-
strumentarium (trommesaet, elbas, elguitar,
m.v.) “Skabene” er anbragt med tre pa den
ene veg og de tre andre pa den vinkelret-
te veeg ved siden af, for at opfange uhen-
sigtsmaessige lydsvingninger fra alle sider i
rummet. Grundakustikken er dog for me-
get til den deempede side. Men Per Wohlert
gor det klart, at man ikke kan fa en “3 i
en’er”. Hvis et lokale skal rumme forskelli-
ge musikudfoldelser, som det jo skal nar det
drejer sig om musikterapi, sa vil akustikken
altid veere et kompromis mellem en deempet
klang og en aben klang med en efterklangs-
tid.

Lokalet er udmaerket placeret, men kun-
ne godt have veaeret nogle m2 stgrre. Det
stgrste problem er imidlertid, at der ikke er
noget ventilationsanlaeg tilsluttet. Da rum-
met, er meget taet, betyder det at vinduer-
ne naesten altid skal sta mere eller mindre
abne. Det betyder kulde ind om vinteren
og varme ind om sommeren! Men det bety-
der ogsa, at lyden jo star lige ud af rummet
gennem vinduerne! Og, at lyd trenger ind
i rummet udefra, dels bilstgj fra naerliggen-
de vej, men isar fugleskrig, da vi i forars-
og sommermanederne igennem de senere ar
har veeret steerkt plaget af iseer mager, der
gerne vil ruge pa de flade tage. Disse er me-
get sveere at slippe af med, sa det vil vaere et
problem ogsa i arene fremover. Jeg arbejder
derfor for tiden pa, at fa sat forsatsvinduer
op og at fa et ventilationsanlaeg med kli-
mastyring, bade af hensyn til patienter og
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terapeuten, men ogsa af hensyn til de man-
ge instrumenter, der ikke har godt af traek,
kulde og varme.

Principper og standarter for lydisolering
og akustisk regulering

Som jeg navnte ovenfor vil jeg her, med ar-
kitekt Per Wohlert som reference, redeggre
for de vigtigste principper og standarter for
lydisolering og akustisk regulering af et mu-
sikrum.

Der er to hovedprincipper nar man skal
have standset lydtransmission: Vaegt og for-
skellige materialer. Jo tungere rumadskillel-
se jo bedre. Derfor skal de yderste vaegge
bygges af massiv beton. I rummene bru-
ges sa forskellige materialer for at stoppe
og deempe lyden.

Arkitekt Per Wohlert har staet for in-
dretningen af musikkonservatoriet i Es-
bjerg. Konservatoriet skulle nyindrettes i
det gamle elvaerk, med koncertsal og mange
gverum. Her var kravet, at der skulle vaere
en reduktion af lyden mellem gverummene
og de gvrige arealer pa hele 89 decibel. Det
er s meget, at man kan spille stille akustisk
musik i det ene rum og hgj orkestermusik i
det andet, uden at man kan hgre musikken
fra det andet rum.

Rum i rum

Det vaesentligste er, at man bruger en rum
i rum Igsning. Princippet er, at der forst
opbygges rum i massiv beton. Inden i rum-
met etableres selve musikrummet, som har
sa lidt bergring med det omgivne rum som
overhovedet muligt. Pa konservatoriet i Es-
bjerg har man kunnet bygge rummene op
efter “alle kunstens regler”.

1. Forst bygges ydervaegge, gulve og lof-
ter i beton.

2. Herefter bygges selve musikrummet
op, saledes at der mellem vaegge og

loft er en afstand pa 10 cm mellem
det yderste rum og musikrummet.

3. Gulv: Hele musikrummet hviler pa en
plade af 100mm Rockwool. Herpa stg-
bes en betonplade pa 10cm. Oven pa
denne plade laegges et solidt traegulv,
som hviler pa 10cm strgr. Her har man
valgt at oliebehandle traegulvet.

4. Vaegge: Rummets vaegge bygges op
med stallegter, hvori der leegges 100
mm Rockwool plader. Selve veaeggen
bestar af 3 lag 13mm gipsplader.

5. Loft: 3 lag gipsplader haenges i gum-
mistropper fra betonloftet. Oven pa
gipspladerne laegges 100mm Rockwool
plader og under haenges loftsbelys-
ning og heri laegges en blanding af
gips- og mineraluldsplader, med min.
75mm mineraluld. Blandingen er en
del af den akustiske regulering hvor-
med det afggres om rummet skal have
en “grund” akustik, der er hard eller
blgd.

6. Dgre: Der skal veere 2 dgre, begge me-
get lyddeempende. Den ene i beton-
vaeggen, den anden ind til musikrum-
met. Lysningen mellem dgrene er af
hardt presset 25 mm mineraluld.

7. Vinduer: Der er 2 stk. termoruder.
For at neutralisere og hindre lydbgl-
ger i at komme igennem vinduerne, sa
skal glasset i de 4 ruder vaere i forskel-
lig tykkelse, f.eks. 3mm og 5mm glas i
det ene vindue og 2mm og 6 mm i det
andet. Lysningen mellem vinduerne er
af 25 mm mineraluld.

8. Ventilation: For at forhindre lyden
fra ventilationsanlaegget og lyd i det
hele taget i at kunne veere hgrbart
generende i musikrummet, er ven-
tilationsanlaegget special konstrueret.
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Luften bade ind og ud af rummet fg-
res igennem firkantede “ror” lavet af
hardpresset mineraluld, der er bygget
op i en labyrintisk konstruktion, med
indvendige knak og bgjninger.

9. Akustisk regulering: Alt efter hvil-
ket primaert formal musikrummet har,
monteres der et vist antal traeplader,
der er monteret i en vinkel pa 7 gra-
der ud fra vaeggen. Disse plader kan
svinges ud fra vaeggen, op til en vin-
kel pa ca. 170 grader. Dette for, som
tidligere naevnt, at kunne regulere ef-
terklangstiden i rummet. Pladerne op-
bygges med en reflekterende overfla-
de af hgjglansmalet trae og den anden
side af mineraluld med glasvaev. Bag
pladerne bgr der opsattes mineraluld
med glasvaev. Dette bliver afdaekket
nar pladerne svinges rundt. Pladerne
anvendes til en finjustering af akustik-
ken inden for den “grund” akustik der
er valgt.

10. Tekniske installationer: Radiator-
rgr er fgrt som blgde rgr og ligesadan
el-ledninger. Elinstallationer er saer-
ligt skeermede og fert med jordfor-
bindelse for at forhindre ugnsket stgj
i forstaerkere m.m. Specielt skal man
vaere opmaerksom pa elektriske spoler,
der skal skarmes.

Opsummering og diskussion

Artiklen har primaert haft til hensigt at ggre
opmarksom pa, at der findes nogle grund-
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laeggende principper i forbindelse med lydi-
solering af musikrum og ligeledes i forbin-
delse med regulering af akustikken i rum-
met. Jeg har beskrevet de udfordringer og
problemstillinger der kan vere, nar et mu-
sikterapirum er en del af et hus. Jeg har
redegjort for de lokalemaessige forhold som
musikterapien havde pa Psykiatrisk afde-
ling i Horsens til for 3 ar siden, hvor der
efterfglgende blev etableret et nyt musikte-
rapirum.

Som det fremgar, har det pa flere punk-
ter veeret en frustrerende proces. Pa den ene
side har der veeret en velvilje til at optime-
re forholdene for musikterapien her pa afde-
lingen, men lgsningen er praeget af, at be-
slutningstagerne ikke har villet afsaette til-
strackkelige midler til at fa en rigtig god 1gs-
ning. Mange radgivere mener at de kan kla-
re opgaven — uden at besidde de ngdvendi-
ge kompetencer eller erfaringer. Der er sale-
des tale om, at musikterapirummet pa nogle
omrader, f.eks. hvad angar de akustiske lyd-
forhold, er hvad man ma kalde acceptable og
brugbare. Men med hensyn til lydisolering
og indeklima er rummet ikke blevet neer sa
godt som det kunne have vaeret.

Jeg er klar over, at mange andre musik-
terapeuter er i en lignende situation. Derfor
haber jeg, at artiklen har veeret bade oplys-
ende og inspirerende for de, der gnsker at
forbedre eller zndre lydisoleringen og aku-
stikken i musikterapirummet.



Min arbejdsdag

Introduktion
Nana Hostrup Mdgrch

Cand. mag. i musikterapi. Ansat som musikterapeut i Dansk Flygtningehjelp. Ar-

bejder desuden med born,
nana@musikterapien.dk

Jeg er fastansat 20 timer i Dansk Flygt-
ningehjeelp, Distrikt Sjzlland. Det gar der
3 dage med pa en uge. De resterende 2 dage
har jeg “mit eget”, hvor jeg er pa nogle ak-
tivitetscentre og et bgrnehus for bgrn med
funktionsnedsaettelser. Den fordeling er jeg
rigtig godt tilfreds med, og de forskellige kli-
entgrupper giver mig en god bredde og nu-
ancer i det musikterapeutiske arbejde.

Jeg har valgt at fortaelle om en mandag
pa arbejde. Denne mandag kgrer jeg fra mit
hjem i Roskilde til Ringsted, hvor Dansk
Flygtningehjalp har aktivitetscenteret Mel-
lem Broerne. Det er et sted for flygtninge og
indvandrere med traumer og andre psyki-
ske vanskeligheder. Hver bruger har et saer-
ligt tilrettelagt forlgb, hvor malet kan vaere
at komme pa sprogskole, i praktik, afklares
omkring pension, eller maske fa et arbej-
de. P4 Mellem Broerne er der sarligt tilret-
telagt danskundervisning, psykosociale ak-
tiviteter (musikterapi, familiearbejde, per-
sonlig stgtte, mm), der er tilbud om fysisk
traening, og der er erhvervsrettede aktivite-
ter. Jeg arbejder med behandling af savel
bgrn, unge som voksne.

Da jeg kommer til Mellem Broerne er
personalet i gang med at ringe rundt til bru-
gerne for at hgre om de kommer — og ellers
motivere dem til at komme. Denne formid-
dag skal kvinderne til traening i et lokalt fy-
sioterapicenter. En aktivitet de fleste ikke
vil deltage i nar de starter pa Mellem Bro-
erne fordi de aldrig har prgvet at treene fgr,

unge og voksne med funktionsnedsettelser.

Kontakt:

og som mange af dem ender med at mgde
stabilt op til 3 gange om ugen, og som vi
kan se, har en rigtig god effekt pa alle an-
dre forhold hos brugerne.

Jeg starter dagen med den fgrste klient.
En mand i 40’erne fra Irak, der nu bor i
Danmark med kone og 4 bgrn. Han er kom-
met hos mig ugentligt i det sidste 2 ar. Han
har en typisk flygtningebaggrund med del-
tagelse i krig, feengsling og tortur, flugt, a-
sylcenter, familiesammenfgring — men er og-
sd meget belastet af en hard opvaekst med
omsorgssvigt og teesk fra forazeldrene. Selv-
om vi arbejder med disse emner, si er om-
drejningspunktet i dette terapiforlgb at fa
skabt og bibeholde tillid.

I sadan et terapiforlgb er det vigtigt he-
le tiden at finde og skabe balance mellem
en masse ting. Balance mellem at ga ind i
traumet, men ikke veere der for laenge (s&
man risikerer en retraumatisering), balan-
ce mellem at stille de “farlige” spgrgsmal og
at klienten kan holde ud at veere i terapien,
balance mellem at arbejde med fortid, nutid
og fremtid, og balance mellem de forskelli-
ge folelser der til tider er meget voldsomme
i deres udtryk — iseer vrede. I dag taler vi
om et valg klienten skal traeffe der involve-
rer hans familie, og som han har svaert ved
at tage stilling til. Det er altsa et valg han
skal treeffe i nutiden, i sit liv her og nu, men
han er hurtigt tilbage i fortiden, og taler
om alle de valg han tidligere har truffet og
er blevet tvunget til at treeffe, hvor mange
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af dem har haft ulyksagelige konsekvenser.
Han bliver vred og ked af det, og sa er det
endnu sveerere at skulle traeffe den beslut-
ning. Jeg bruger musikken til at holde ham
i nutiden, og forestille sig konsekvenserne af
sin beslutning. Til sidst snakker vi om hvad
det er vigtigt han fokuserer pa, nar han skal
traeffe beslutningen.

Efter en pause hvor jeg skriver noter fra
sessionen, kgrer jeg ud til en familie der bor i
nzerheden. Det er en ung familie med to sma
bgrn. Faren er, efter et pludseligt dgdsfald
i sin familie i Irak, blevet syg og er holdt
op med at tale og er helt passiv. Han er
blevet retraumatiseret efter dgdsfaldet og
er blevet psykotisk. Formalet med min kon-
takt og dialog med familien er dels at fa
afdakket deres situation dels at tage stil-
ling til hvilke tiltag der skal ske i forhold
til faren, samt stgtte moren. Da moren ikke
kan fa faren med udenfor hjemmet, er det
mest hensigtsmaessigt at jeg i forste omgang
kommer hjemme hos dem. Da jeg kommer
i dag, taler jeg med moren om den medicin
han nu far, efter at vi har indledt et samar-
bejde med Distriktspsykiatrien. Hun synes
den begynder at virke. Jeg far ogsd mulig-
hed for at tale lidt med faren, der er begyndt
at sige lidt. Han plages af mareridt og ondt
i ryggen og spgrger om jeg ikke kan hjeel-
pe ham af med det. Samtidig skal han flere
gange forsikres om, at jeg ikke er kommet
for at tage hans kone og bgrn fra ham.

Efter mit besgg hos familien kegrer jeg
tilbage til Mellem Broerne. Her skriver jeg
noter fra mit besgg, og sa er det tid til
frokost. Jeg spiser sammen med mine kol-
legaer og nogle af brugerne — i dag er det en
af brugerne der har lavet mad fra sit hjem-
land.

Efter frokost har jeg endnu en klient. Jeg
nar lige at snakke lidt med tolken inden vi
starter. Det er en kvinde i 50’erne fra et
(steuropeisk land, der har mistet meget af
sin familie. Hun har taget et stykke musik
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med fra sit eget hjemland, og vi lytter til
det, mens tarerne triller ned ad kinderne
pa hende. Det er pop-musik og sangerinden
synger pa russisk, og selvom jeg ikke forstar
ordene, sa er stemningen i musikken meget
melankolsk. Vi snakker om hvad det stykke
musik minder hende om, og kommer deri-
gennem til at tale om bade gode og darlige
ting fra hendes fortid. For at “samle” hen-
de op og fa hende tilbage til nutiden inden
vi afslutter, bruger vi hendes sikre sted. Det
sikre eller trygge sted, er et sted jeg i begyn-
delsen af et terapiforlgb finder sammen med
klienten. Det skal veere et sted de kender,
eller en eller flere personer de fgler sig tryg-
ge ved. Vi bruger 2-4 sessioner pa at ggre
dette sted tydeligt ved at beskrive det, teg-
ne det, saette musik til det, m.m. Det sikre
sted skaber en tryg base, hvor jeg kan ta-
ge klienten hen nar han eller hun har vaeret
lenge nok i det utrygge. Igen handler det
om at skabe balance. Eksempler pa sikre
steder, mine klienter har, er et kgkken, et
sted i bjergene i hjemlandet, sammen med
sin familie i hjemlandet, i sin mors mave.

Jeg skriver noter fra den sidste klient,
og herefter har vi personalemgde pa Mel-
lem Broerne. Vi gennemgar brugerne, plan-
laegger det fremtidige arbejde, folger op pa
forskellige kontakter, og taler om hvad vi
skal have op i supervision om én uge.

Sa er arbejdsdagen ved at vaere slut. I
morgen skal jeg ud pa en skole, hvor jeg har
fire afghanske drenge i musikterapi, og der-
efter til supervision hos en psykolog i Rgde
Kors.

En tanke til sidst: Da jeg sad og laeste
min beskrivelse af min arbejdsdag igennem
syntes jeg det hele 1gd sa alvorligt. Det hele
er ikke sa alvorligt som det kan lyde. Jeg
synes, at jeg har rigtig mange gode og gi-
vende og positive oplevelser i mit arbejde,
og noget af det bedste er jo, nar jeg kan se
og andre kan se, at det jeg laver virker!
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Specialeafhandlinger i musikterapi

Anne Bonde Mikkelsen: Musikterapi i rehabilitering af mennesker med er-
hvervet hjerneskade.

Sofie Andersen: Musikterapeuters faglige integration og -kommunikation i
tverfagligt samarbejde. En teoretisk og empirisk undersggelse af hvordan mu-
sikterapeuters faglige virke kan integreres i tverfaglige teams sdiledes at den
tverfaglige kommunikation bliver berigende for musikterapeuten.

Leif Birger Rasmussen: Musikterapeutiske pargrende-triader. — Om mu-
sikterapi, herunder musikalsk reminicensarbejde med demensramte personer
sammen med en pargrende.

Soffia Fransiska Rafnsdottir: Musik med et glimt i gjet. — Humor (glede,
sjov og leg) i musikterapi med born pd hospitaler.

Berit Schmidt: En musikalsk tilgang til udvikling af terapeutisk alliance med
omsorgssvigtede teenagere.

Stephan Skov: Stemmen og stemmebrug i musikterapi.
Louise Wiis: Modstand og borderline.

Nete Richter Hansen: Musik validering — i en musikpsykoterapeutisk setting
med demensramie.

Catharina D. Messell: Musikterapi i en recovery-kontekst. — En kvalitativ
undersdgelse af to musikterapeuters tilgang til arbejdet med recovery i social-
psykiatrien.

Hanne Hyllegaard: Mgdet i musikken med lyset. — En lytteundersggelse,
samt et udkast til et personaletreningskoncept.

Publicerede forskningsartikler og andre relevante
udgivelser af danske forskere

I slutningen af juni udkom psykologitidsskriftet Psyke € Logos med temanum-
meret “Musik og psykologi”. Nummeret svarer i omfang til 2 velvoksne bgger.
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Se anmeldelse s. 45 i dette nummer af Dansk Musikterapi. Lars Ole Bonde
har veeret gaesteredakter. Udover samtlige AAUs musikterapiforskere (fastan-
satte og ph.d.-stipendiater), hvis bidrag er naevnt nedenfor, er der bl.a. artikler
af Frede V. Nielsen, Sven-Erik Holgersen, Kirsten Fink-Jensen (alle
DPU), Peter Vuust (CFIN), Alice Theilgaard (prof. emerita i psykologi),
samt velkendte udenlandske navne som Even Ruud, Gro Trondalen og Tia
DeNora. De danske musikterapibidrag er:

Beck, Bolette Daniels: Traume og mestring — receptiv musikterapi i ung-
domspsykiatrisk ambulatorium.

Bonde, Lars Ole: Introduktion til musikpsykologi og musikterapi.

Hannibal, Niels: Relevansen af nyere psykodynamisk teori for det kliniske
musikterapeutiske arbejde med psykiatriske patienter med personlighedsfor-
styrrelser.

Holck, Ulla: Musikterapi i lyset af musikalske traek i tidlige dialoger.

Lindvang, Charlotte: Bevidsthed, erkendelse og kreativitet — om egenterapi
pa Musikterapiuddannelsen, set i lyset af kybernetisk psykologi.

Moe, Torben: Receptiv musikterapi med misbrugspatienter — et pilotprojekt.
Pedersen, Inge Nygaard: Musikterapeutens disciplinerede subjektivitet.

Ridder, Hanne Mette O.: En integrativ terapeutisk anvendelse af sang
med udgangspunkt i neuropsykologiske, psykofysiologiske og psykodynamiske
teorier.

Schou, Karin: Musikmedicin og musikterapi i medicin.

Storm, Sanne: Den menneskelige stemme — psykologi og psykodynamisk
stemmeterapi.

Wigram, Tony: Music Therapy Assessment: Psychological assessment with-
out words.

De universitetsansatte (AAU-) forskeres engelsk-sprogede artikler, bg-
ger og bogkapitler kan lgbende findes i databasen Videnbase Nordjyl-
land (VBN: www.vbn.aau.dk). Forskerne er ualmindeligt produktive,
sa folg med! I denne spalte informeres kun om artikler, kapitler og
bgger pa dansk — naturligvis ogsa om tekster forfattet af andre end
AAU-ansatte forskere (ogsa nar de er pa engelsk).
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Nye ph.d.projekter

Forskerskolen pa AAU har optaget en ny dansk ph.d.studerende pa et 3 arigt
stipendium (fra 1.12.). Stine L. Jacobsen har faet godkendt projektet Using
Music Therapy as Assessment of Parental Competences in Cases of Suspected
Child Neglect. Man kan laese narmere om projektet pa forskerskolens hjem-
meside www.musikterapi.aau.dk/Engelsk%20forskerskole/Index.htm

Nye forsknings- og dokumentationsprojekter

Ingen nye projekter denne gang, men der ventes svar pa et antal projektan-
sggninger i efterarets lgb. P4 www.vbn.aau.dk kan man lgbende fglge med i
AAU-forskernes projekter.

Evt. relevante udgivelser fra udlandet

Den seneste (og maske sidste) bog i Tony Wigrams raekke af praksisorien-
terede handbgger i forskellige musikterapeutiske discipliner er udkommet (se
oversigt over de fire metodebgger pa s. 48.). Det drejer sig om Microanaly-
sis in Music Therapy. Methods, Techniques and Applications for Clinicians,
Researchers, Educators and Students. (Red. Thomas Wosch & Tony Wigram.
London: Jessica Kingsley Publishers 2007). Bogen indeholder bl.a. bidrag af
Ulla Holck (videoanalyse), Hanne Mette Ridder (videoanalyse), Tony
Wigram (IAP-analyse) og Lars Ole Bonde (musikanalyse).

Evt. relevante danske udgivelser inden for andre,
beslaagtede fagomrader

Gulstad, Susan (2007) Sgvnvanskeligheder hos bgrn med autisme. Musikin-
tervention pa bgrn med autismespektrumforstyrrelser og sgvnvanskeligheder.
Autismebladet 2007, nr. 2, s. 28-34. — Beskrivelse af et projekt som undersgger,
om MusiCure kan forkorte indsovningsfasen hos bgrn med ASF, og hvordan
bgrnene reagerer pa det.
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Andet

Som beskrevet i seneste udgave af Forskningsnyt kan biblioteket pa Krogh-
straede 6 ikke laengere benyttes som udlansfacilitet. Musikterapi-bogsamlingen
opdateres ikke laengere, men den eksisterende samling opretholdes som et hand-
bibliotek pa K6, dvs. at materialet stadig kan benyttes og studeres pa stedet
efter aftale (p.t. er biblioteket abent mandag, onsdag og fredag 10-12). Ud-
lan af musikterapibgger, specialer osv. foregar fremover udelukkende via AUB.
Det er muligt at henvende sig til musikterapi-bibliotekar Tove Lohsien pa AUB
(tol@aub.aua.dk) med forespgrgsler i forbindelse med forsknings- og dokumen-
tationsprojekter.

Kontakt vedr. denne rubrik: lobo@hum.aau.dk. Se i gvrigt www.musikterapi.aau.dk
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Boganmeldelse —

Psyke & Logos:

Musik og psykologi

Anmeldt af Méarith Bergstrom-Isacsson

Ansat ved Svensk Rett Center, Ostersund, Sverige. Indskrevet som ph.d. studerende pé
Forskerskolen, Aalborg Universitet. Kontakt: marith.bergstrom-isacsson@jll.se

PSYKE & LOGOS

Tema: Musik og psykologi

Musik och psyke &r grundstenarna i den-
na vil sammansatta bok. Psyke & Logos har
tagit ett nytt och stort steg genom att nér-
ma sig dmnen som musik och musikterapi.
I bokens forsta del klargér Ole Andkjeer Ol-
sen och Bo Mghl att detta steg varit var-
ken latt eller sjilvklart att ta. Nu var dock
tiden mogen och man hoppas &ven kunna

bidra till en statushdjning for musikterapi i
Danmark.

Géstredaktor Lars Ole Bonde startar
med att ligga en eminent grund innehal-
lande en historisk 6verblick 6ver musikpsy-
kologins férekomst i Danmark men nim-
ner dven hur det ser ut i andra lander. Se-

Argang 28 Nr. 1, 2007

Redaktion: Benny Karpatschof,
Ole Andkjeer Olsen, Peter Ber-
liner, Bo Mghl, Jytte Bang,
Jan Tonnesvang, Mette Skov-
gard Vever

Gaeesteredaktor: Lars Ole Bonde
Sider: 640

Dansk Psykologisk Forlag, Vi-
rum

ISBN: 978-87-7706-457-9

Udgivet med stptte af Kgben-
havns Universitet.

dan fortsdtter han med att ge en overskad-
lig presentation av bokens upplégg och pre-
senterar de olika artikelforfattarna som for-
utom redan ndmnda &r: Frede V. Nielsen,
Sven-Erik Holgersen, Mats Uddholm, Even
Ruud, Martin Knakkergaard, Klaus Niel-
sen, Alice Theilgaard, Peter Vuust, Anders
Christian Green, Iben Havde, Tore Tvar-
ng Lind, Tia DeNora, Kirsten Fink-Jensen,
Mary Butterton, Tony Wigram, Inge Ny-
gaard Pedersen, Niels Jgrgensen Hannibal,
Ulla Holck, Hanne Mette O. Ridder, Sanne
Storm, Torben Moe, Bolette Daniels Beck,
Karin Schou, Charlotte Lindvang och Gro
Trondalen. I slutet finns &ven intressanta
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bok recensioner att ta del av samt hinvis-
ning till internetsida och extra material som
foljer vissa artiklar.

Boken ar indelad i tva huvuddelar. Den
forsta delens inriktning &r musik och psyko-
logi i ett brett perspektiv medan den andra
delen presenterar tillimpad musikpsykologi
i form av 11 artiklar om musikterapi.

Lars Oles introduktion till musikpsyko-
logi och musikterapi skapar en mycket god
forstaelsegrund for fortsatt ldsning. Detta
nummer av Psyke & Logos vinder sig fram-
for allt till ménniskor med goda férkunska-
per inom omraden som: psykologi, psykia-
tri, psykoterapi, musikterapi och musikpe-
dagogik. Pa grund av att manga olika &m-
nesomraden berors borde det kunna intres-
sera ett brett spektrum av lidsare. De psy-
kologer som ldser boken far en bred grund
att sta pa nér det giller musikens mojlighe-
ter. Kopplingarna mellan teori, neurofysio-
logiska forklaringar samt praktisk tillimp-
ning och musik som resurs blir tydlig och
det finns dessutom en méngd referenser som
lockar till fortsatt egen ldsning. Jag nidm-
ner psykologer eftersom, som redaktorerna
ocksa antyder, det inom omradet psykologi
funnits en viss skepsis till musik och mu-
sikterapi. Den hir boken kan hjilpa till att
skingra tvivlen och 6ka kunskapen.

Gemensamt for samtliga forfattare ar
att de pa ett eller annat sétt beskriver fe-
nomenet musik som nagot mycket mangfa-
cetterat. “Ett musikveerk utggr et helt me-
ningsunivers som indebarer et spektrum af
oplevelsemuligheter” skriver Frede V. Ni-
elsen som undersoker fenomenet musik ur
ett fenomenologiskt perspektiv. Aven Sven-
Erik Holgersen &r inne pa fenomenologi,
men han har férdjupat sig i Sterns teorier
och diskuterar framfor allt &mnet musikpsy-
kologi men kommer s& smaningom in pa hur
Sterns teorier kan bidra till en utveckling in-
om det musikpedagogiska omradet. Vidare
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kommer vi in pa sprak, bade ett verbalt och
ett musikaliskt sprak, och hur vi som mén-
niskor férstar, hur vi 1ar oss, och en mycket
pedagogisk beskrivning av begreppet Mime-
sis.

Det har lange diskuterats om musik &ar
ett sprak eller ¢j och i den diskussionen
vicks helt naturligt fragor om var i hjér-
nan musik processas i jimforelse med det
talade spraket. Peter Vuust beskriver tva
av sina experiment dir han med hjalp av
EEG och MEG métt hjarnaktivitet och pa
sa siatt kunnat lokalisera vad och i vilken
hjarnhalva olika stimuli processas. Han &r
dock kritisk till sin egen forskning och me-
nar att man maste vara forsiktig i sina ut-
talanden. Att méta &r en sak men vad gor
man med kunskapen? Vuust talar om trans-
fereffekt, en idé att musikaliska egenskaper
kan ha effekt pa andra kognitiva egenska-
per som matematik, talat sprak och intel-
ligens. Har uttalar han en, som jag anser,
viktig tanke. Transfereffekter &r egentligen
en ofarbar vig eftersom man da indirekt ar-
gumenterar for att musik dr underordnad
andra discipliner. Sdger man att musik stér-
ker fardigheter i matematik och talat sprak
sdger man samtidigt att musik &r mindre
vart dn dessa discipliner. Personligen tyc-
ker jag att dessa tankar dr viktiga att béra
med sig och p.g.a. den grundinstéllningen
viander jag mig mot ett uttalande i boken
dir man siger att musikterapi dr en alter-
nativ behandlingsform. F6r mig betyder al-
ternativ metod nagot som ar mindre seridst,
mindre accepterat och ndgot man anvénder
nir inte etablerade metoder fungerar. Min
syn pa musikterapi ir att den dr serids och
etablerad. Nagot som hela den hir boken
tydliggor.

Fran neuropsykologi far man sedan ta
del av hur olika musikaliska fenomen analy-
seras ur ett psykologiskt teoretiskt resone-
mang och den sista delen ger manga goda
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exempel pd hur man kan anvinda sig av
musik inom olika musikterapeutiska omra-
den.

Tia DeNora guidar ldsaren in i resone-
mang kring vad musik kan sta for, hur det
beskrivs och hur vi sedan kopplar ihop mu-
sik och hélsa. Hon talar om vikten av att
se hur musik kan erbjuda en resurs som kan
ge eller stodjer hilsa i ett varje dag per-
spektiv. Om man ser musik som en resurs
finns det enligt DeNora mycket som kan for-
dndras inom varden. Varje dag musik ir en
killa att anvinda i studier av méansklig kre-
ativitet och mojlighet nar det galler hélsa.

I ett flertal av artiklarna i bokens and-
ra del talar man just om musik som en re-
surs, som ett unikt verktyg i samband med
undersckningar och i diagnostiserings pro-
cesser. Tony Wigram beskriver hur man i
en test/undersoknings situation kan komma
langre, locka fram styrkor och minniskors
resurser i en storre omfattning med hjilp
av musik &n med traditionella test. Ménni-
skor verkar inte upplever sig bli testade pa
samma séitt ndr man arbetar genom musik.
Wigram och DeNora skildrar bada hur mu-
sik erbjuder ett medium for kreativitet.

Det &r en ren frojd att fa recensera den
hér boken. Varje enskild del har gett mig
nya tankar och nya infallsvinklar. De flesta

artiklarna dr vélskrivna dven om jag upp-
lever olika djup beroende pa forfattare. De
olika delarna knyts ihop pa ett bra och ge-
nomtinkt sitt och jag blir arligt talat po-
sitivt 6verraskad. Aven om jag inte anser
att man varken behover eller kan stricklésa
en bok av den hér typen, hinger dnda allt
ihop. De artiklar och de teoretiska resone-
mang och forklaringsmodeller i den forsta
delen aterkommer i den andra delen men
da pa ett mer konkret plan. Teori kopplas
till praktik och utmalar vilka vinster musik
och musikterapi kan ge inom olika behand-
lingsomraden. Boken kan verka avskrickan-
de vid forsta anblicken p.g.a. sin tjocklek
och delvis alltfor liten text men den skréc-
ken forsvinner snabbt. Jag beklagar att jag
inte kunnat siga nagot om var och en av
forfattarna men det 14t sig tyvérr inte goras
— de &r alltféor manga. Istillet har jag for-
s6kt lyfta fram nagra rader som fangat mig
lite extra. Det hir numret av Psyke & Logos
kommer att folja med mig l&nge och boken
kommer att folja mig i mitt arbete. Manga
av artiklarna kommer jag att dela med mig
av till mina kollegor i det tvirprofessionel-
la team (likare, neurofysiolog, arbetstera-
peut, logoped, socionom och sjukgymnast)
som jag arbetar i.
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Bogprasentationer

Tony Wigram har sammen med henholdsvis D. Groche og T. Wosch udgivet to meto-
debgger og afslutter dermed en serie af fire metodebgger. Bggerne “Improvisation” og
“Songwriting” er anmeldt i Dansk Musikterapi 2004, arg. 1, nr.2 og 2005, arg. 2, nr. 2.
Anmeldelser af “Receptive Methods in Music Therapy” og “Microanalysis in Music The-
rapy” folger i de kommende numre af Dansk Musikterapi. Referencerne pa de fire bgger

er:
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