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Streszczenie

W marcu 2020 r. z powodu pandemii i lockdownu zostaly zawieszone do odwotania zajecia te-
rapeutyczne dla 0s6b z niepelnosprawnoscia intelektualng w catej Polsce. Muzykoterapia online
stala sie wiec niezbedna dla 0s6b z niepelnosprawnoscia. Jest ona wyzwaniem zaréwno dla prowa-
dzacych, jak i podopiecznych. Muzykoterapia online, bedaca poczgtkowo nowoscig, przeobrazita
sie w codzienny rytual. GIéwny problem badawczy to idea prowadzenia muzykoterapii online.
W procesie zmiany muzykoterapii stacjonarnej na muzykoterapi¢ online zastosowalam innowa-
cje, ktore obecnie utrwalily sie jako nowe metody. Uczestnikami byty osoby doroste oraz dzieci
z niepelnosprawnoscia intelektualng, podopieczni osrodka PSONI z wojewddztwa pomorskiego.
Wypracowano niekonwencjonalne rozwigzania, nowe sposoby aktywno$ci muzykoterapeutycz-
nych. Muzykoterapia online okazala si¢ skuteczna metoda terapii, mogaca z powodzeniem zastg-
pi¢ muzykoterapie stacjonarng w sytuacji wyzszej koniecznosci jaka jest pandemia.

Stowa kluczowe
internet, lockdown, muzykoterapia online, niepetnosprawnos¢, terapia online.

Online music therapy during a pandemic

Abstract

In March 2020, because of the pandemic and lockdown, therapeutic activities for people with
intellectual disabilities were suspended via revocation throughout Poland. Online music therapy
became a necessity when switching to a remote form of music therapy for people with disabilities.
It has become a challenge for both the leaders and the mentees. Online music therapy has turned
into a daily ritual. The main research problem is the idea of conducting online music therapy. In
the process of changing stationary music therapy to online music therapy, I applied innovations
that have now become established as new methods. The participants were adults and children
with intellectual disabilities from the PSONI center in the Pomeranian Voivodeship. This activity
required the development of unconventional solutions, new methods and music therapy activities
and it became one of the therapeutic measures in the period of isolation. Online music therapy
has proven to be an effective method of therapy, which can successtully replace stationary music
therapy in a situation of higher necessity, such as a pandemic.

Keywords
Internet, disability, online, lockdown, music therapy, online therapy.
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POCZATKI ZAJEC ZDALNYCH - NIEPOKOJE, STRESY I ZNAKI ZAPYTANIA

Kiedy w marcu 2020 r. we wszystkich szkotach zawieszono zajecia dydaktyczne, za-
jecia terapeutyczne Dziennego Centrum Aktywnosci oraz Warsztaty Terapii Zaje-
ciowej Polskiego Stowarzyszenia na rzecz Osob z Niepelnosprawnoscig Intelektualng
(PSONI) decyzja wojewody pomorskiego takze zostaly odwotane. Poczatkowo mialy to
by¢ dwa tygodnie, jednak w miare rozwoju pandemii byly to kolejne miesigce (z przerwa
w okresie sierpien—wrzesien 2020 r., kiedy obostrzenia dotyczace lockdownu zostaly nie-
co poluzowane). Podopieczni uczestniczacy w zajeciach DCA i WTZ w Osrodku PSONI
(wojewddztwo pomorskie) od poczatku kwietnia 2020 r. biorg zdalnie udzial w zajeciach
muzykoterapii. W zajeciach DCA uczestnicza niepelnoletni beneficjenci z niepetno-
sprawnoscia intelektualng, zas w zajeciach WTZ, osoby doroste z niepelnosprawnoscia
intelektualng. Réznica pokolen miedzy podopiecznymi z DCA i WTZ i zwigzane z tym
niedostatki technologiczne, czyli brak komputera, laptopa, tabletu czy smartfonu, nie-
umiejetnos¢ obstugi tych urzadzen sprawiaja, ze uczestnictwo dorostych podopiecznych
w zajeciach jest bardzo ograniczone lub w ogéle nie jest mozliwe ze wzgledu na brak
komunikacji zdalnej. Rodzice tych podopiecznych to czesto zaawansowane wiekowo po-
kolenie, ktére nie jest wdrozone w nowoczesng technologie. Podopieczni niepelnoletni
z DCA zaskakujaco dobrze postuguja sie¢ komputerem, tabletem lub smartfonem oraz
komunikatorami typu Messenger. Wielu z nich samodzielnie obstuguje te urzadzenia,
wigc bez problemu uczestniczy w zajgciach muzykoterapii. Osoby ze znaczng niepetno-
sprawnoscia intelektualng lub z niepelnosprawnoscia ruchowg potrzebuja w trakcie zaje¢
pomocy rodzica. Zaskoczeniem byto, iz moi podopieczni rozumieja zaistniala sytuacje,
przymus izolacji, koniecznos¢ zaje¢ zdalnych i uczestniczg w muzykoterapii online z pet-
ng aprobatg.

Prowadzac muzykoterapie online, stosuje¢ obserwacje¢ uczestniczacg. Czasem robie
zdjecia w trakcie zajg¢, niekiedy nagrywam lub notuje. Jestem jednym z uczestnikow zda-
rzenia. Osoby niepetlnosprawne traktuja mnie nie tylko jako terapeutke, ale kogos dos¢
bliskiego, z kim rozmawia si¢ tez na tematy zwigzane z codziennoscig. Zakres porusza-
nych tematéw nie zawsze dotyczy wylacznie muzykoterapii, za$ nasze rozmowy i zajecia
staly sie czescig ich codziennosci, powszednim rytuatem.

Zawirowania spowodowane pandemig, zawieszenie muzykoterapii poczatkowo cal-
kowicie, a po jakim§ czasie przejscie na forme zdalng, wymusito zmiane dotychczaso-
wych zwyczajow, metod, sposobéw myslenia o muzykoterapii. Konieczne stato si¢ wy-
pracowanie nowych narzedzi, sposobéw komunikacji, zadbania o atrakcyjnos¢ zajec,
zmierzenie si¢ z nowymi wyzwaniami a takze z r6znego rodzaju legkami i stresem, wyni-
kajacym nie tylko z pandemii, ale i z przejscia na nowa forme¢ prowadzenia zajec.

Na samym poczatku byto wiele znakdw zapytania, niepokojow, niepewnosci. Pojawia-
ty sie pytania typu:

- Czy zajecia z muzykoterapii online maja sens?

- Czy da si¢ je przeprowadzi¢ z osobami z niepelnosprawnoscia intelektualna?

- W jakim stopniu bedg owocne?
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- Czy podopieczni beda w stanie skoncentrowac si¢ podczas zaje¢ na przewidziane

pot godziny?

- Czy poradza sobie z nowym rodzajem komunikacji, obstuga komputera, komunika-

tora?

- Jak bedzie odbierana przez podopiecznych nowa sytuacja, ktéra rodzi wiele stresu,

niepokoju zwigzanego z roznymi plaszczyznami zycia?

Jednak przed tymi wszystkimi pytaniami pojawialy sie inne, w tamtym momencie
wazniejsze, egzystencjalne:

- Czy przezyjemy pandemie?

- Czy zachorujemy?

- Czy stracimy prace?

- Czy osrodki terapii zostang zamkniete?

- Czy to jest poczatek jakiego$ ogdlnoswiatowego konca?

- Czy wyjdziemy z tego bez szwanku?

- Kiedy to wszystko si¢ skonczy?

- Co mamy robi¢, aby uchronic¢ siebie od choroby?

- Jak poradzi¢ sobie z narastajacym niepokojem, strachem, obawg o zdrowie, ogar-

niajacy panika?

Niepokoitam si¢ - jako terapeutka — nie tylko o sposdb prowadzenia zaje¢, ale takze
o dalsze losy terapii oraz istnienia o$rodka rehabilitacji dziennej, a takze o dalsze losy
terapeutow. Watpliwosci i niepokoje rozwiewal czas. Praktyka pokazala, iz mozliwe jest
stworzenie wielu nowych metod, wypracowanie nowych rozwigzan, ktére z biegiem
czasu byly weryfikowane wedlug skutecznosci, atrakcyjnosci, celowosci. Czg$¢ z wypra-
cowanych sposobow weszlo na stale do repertuaru nowych srodkéw terapeutycznych
i dydaktycznych. Codzienne funkcjonowanie w innej rzeczywistosci, zmiana zwyczajow,
izolacja, staly si¢ w koncu rutyna.

Podopieczni niepelnoletni mniej zdawali sobie sprawe z zaistnialej sytuacji i zagrozen,
za$ dorosli uczestnicy muzykoterapii bardziej byli swiadomi, co si¢ dzieje, co musimy
robi¢, aby uchroni¢ sie przed zachorowaniem (jak zmieni¢ swoje zycie i rytuaty dnia

. codziennego - nosi¢ maseczki i czesto dezynfekowac rece oraz izolowac sie od innych).

Wiele aktywnosci proponowanych podczas muzykoterapii online z uptywem czasu
stalo si¢ codzienno$cig, zdarzeniem oczekiwanym przez podopiecznych podczas niemal
codziennych kontaktéow, nowym sposobem spedzania przez nich czasu. Podopieczni
przyswoili sobie nowy styl prowadzenia zajg¢ bez wiekszych problemoéw.

Niemal codzienny kontakt przez Messenger Video z terapeutg stal si¢ normg, oczeki-
wanym zdarzeniem. Wspoélne granie online na instrumentach, spiewanie, stuchanie mu-
zyki, rozmowy, zagadki muzyczne, ¢wiczenia stuchowe okazaly sie mozliwe do przepro-
wadzenia takze zdalnie. Stres zwigzany z przezwyciezaniem tremy przed zajeciami online
takze z biegiem czasu ustepowal. Nie wszystkie osoby z niepelnosprawnoscig wziety
udzial w muzykoterapii zdalnej, nie tylko z powodu brakéw technologicznych, ale tez
ze wzgledu na prace rodzicéw lub z powodéw wynikajacych z ich niepetnosprawnosci,
czyli na przyklad duzych problemoéw z koncentracjg. Dorosli podopieczni uczestniczyli
w muzykoterapii zdalnej tylko w okresie od sierpnia do wrzesnia 2020 r., kiedy zajecia
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dla nich odbywaty si¢ w osrodku, a ja nadal prowadzitam je zdalnie. Mieli tam dostep do
komputeréw i komunikatoréw oraz potrzebng pomoc w ich obstudze.

Muzykoterapia online trwa juz niemal rok. Czas pokazal, iz okolicznosci, ktére wymu-
sily nowe rozwigzania, nie zmieniajg sig, ze czeka nas dluga droga w sytuacji pandemicz-
nej. Cho¢ wydawalo sie na poczatku, ze nowe rozwigzania sa dos¢ ekstremalne, z czasem
nawet najbardziej ,,szalone” pomysly staly sie nowa metoda, ktéra catkiem dobrze spraw-
dza si¢ podczas zajec¢ zdalnych i przynosi oczekiwane, pozytywne efekty.

W nielicznych przypadkach dzialania te byly nawet bardziej owocne niz podczas te-
rapii stacjonarnej ze wzgledu na obecno$¢ i pomoc rodzica podczas zaje¢. Podopieczni
catkowicie zaakceptowali nowg sytuacje. Przywykli do zajec¢ online. Jest to dla nich co-
dzienno$¢. Wyczekuja spotkan z terapeuta, prosza o dodatkowe zajecia albo o przediuza-
nie zaj¢¢ ponad planowane 30 minut. W niektorych przypadkach przediuzam zajecia do
godziny, poltorej, w zaleznosci od mozliwosci.

Wszystko, co wydawalo si¢ oczywiste i niezmienne, zmienito si¢ radykalnie. Nasze
zycie we wzglednej stabilizacji, bez wielkich niepokojow, z wieloma codziennymi aktyw-
no$ciami niczym niezakléconymi, dostepnoscia wszystkiego, dawalo nam poczucie bez-
pieczenstwa i pewnosci tego, co nas dotyczy i otacza. Trudno bylo - jeszcze niedawno
- wyobrazi¢ sobie tak abstrakcyjna sytuacje, ktéra spowodowataby zmiane Zycia milio-
néw osob, zmiane ich pracy i przyzwyczajen.

UCZESTNICY MUZYKOTERAPII - DZIECI I DOROSLI

Uczestnikami muzykoterapii online, ktorg prowadze, sa gléwnie beneficjenci terapii za-
jeciowej Dziennego Centrum Aktywnosci (niepelnoletni), Stowarzyszenia Kolo PSONI,
a takze w mniejszym zakresie cztonkowie Warsztatow Terapii Zajeciowej (dorosli). Dzien-
ne Centrum Aktywnosci prowadzi zajecia od ponad 20 lat dla dzieci z réznego rodzaju
dysfunkcjami i z réznym stopniem niepetnosprawnosci intelektualnej. Uczestnicy DCA
i WTZ to facznie okolo stu osob.

Uczestnicy muzykoterapii maja wiele schorzen i dysfunkcji w réznym stopniu zaawan-
sowania. W wiekszosci przypadkow jest to niepelnosprawnos¢ intelektualna w stopniu
znacznym, niepelnosprawnos¢ sprzezona, takze niepelnosprawnos¢ narzadu ruchu. Spo-
ra grupe stanowia uczestnicy z DPM (dziecigcym porazeniem mozgowym), takze zespo-
tem Aspergera, autyzmem, zespolem Downa oraz mniejsza z zespolem Turnera, zespolem
Lejeunea, zespolem Pradera-Williego, a takze kwasicg glutarowa.

Moj sposdb komunikacji z podopiecznymi podczas zaje¢ zdalnych jest zalezny od moz-
liwosci odbiorczych danego uczestnika, od jego predyspozycji komunikacyjnych, a takze
- w kilku przypadkach - od stopnia pomocy opiekuna/rodzica. W komunikacji z pod-
opiecznym duze znaczenie odgrywa jego staz w zajeciach z muzykoterapii, rodzaj relacji,
a takze stopien zaufania i przywigzania do terapeuty. W przypadku podopiecznych, ktérzy
majg zaburzenia mowy lub sg obcigzeni porazeniem czterokonczynowym (tetraplegia),
najwazniejsza role w komunikacji odgrywa obserwacja. Mimika, spojrzenie, drobne gesty
podopiecznego pozwalajg odczytaé w przyblizonym stopniu jego reakcje i zyczenia.

199

Wirtualizacja zycia 0s6b z niepelnosprawnoscia




Nadrzedng zasada, ktora przyjetam w pracy muzykoterapeuty, jest réwne traktowanie
wszystkich podopiecznych. Nie rozgraniczam ich ze wzgledu na stopien, zaawansowanie
niepelnosprawnosci, nie rozgraniczam w postugiwaniu si¢ bardziej skomplikowanym lub
przesadnie uproszczonym jezykiem. Wszyscy podopieczni otrzymuja podobne komuni-
katy w sprawie zadan, zaje¢, aktywnosci, dostosowane do swoich mozliwo$ci. Komunikaty
s3 wyrazane zrozumiatym jezykiem, prostymi, krotkimi zdaniami.

Informacja zwrotna jest juz zalezna od stopnia niepelnosprawnosci, jednak zawsze jest
to dialog. Moge powiedzie¢, ze w wiekszosci przypadkéw dialog ten oparty jest na komu-
nikacji werbalnej, jednak w znaczacym stopniu poszerzony jest takze o pozawerbalne czy
intuicyjne rozumienie podopiecznego, polegajace na wnikliwej obserwacji reakeji osoby
z niepelnosprawnoscia intelektualna.

ZAJECIA Z MUZYKOTERAPII - NOWE INSTRUMENTY, NOWE AKTYWNOSCI

Zajecia z muzykoterapii dla kazdego podopiecznego przewidziane sg raz w tygodniu po
pot godziny, jednak czesto na zyczenie osoby z niepetnosprawnoscia lub rodzica przedtu-
zam je lub prowadze dwa lub trzy razy w tygodniu, jesli istnieje taka mozliwos¢. Wydaje
sie, ze izolacja spowodowata u podopiecznych zwigkszone zapotrzebowanie na uczestni-
czenie w zajeciach, che¢ czestego kontaktu z terapeuts, zawigzanie $cislejszej relacji. Pod-
opieczni podczas zaje¢ znajdujg si¢ przewaznie w swoich pokojach, wiec bardziej wkra-
czam w ich prywatng przestrzen mieszkalng. Podopieczni chetnie pokazuja mi swoje
mieszkanie czy wlasny pokdj, osobiste przedmioty, instrumenty, zabawki lub zwierzeta.
Opowiadaja tez o sprawach szkolnych, osobistych, domowych, czesto bardzo emocjo-
nalnie przezywajac kazda rozmowe. Wydaje sie, ze dzigki szczerym rozmowom znajduja
sposob na wyzalenie sig, ujscie réznorakich emocji nie tylko poprzez muzyke. Muzyko-
terapia online bardziej rozwineta osobiste relacje z podopiecznymi, nie ograniczajac sie
tylko i wylacznie do aktywnosci $cisle muzykoterapeutycznych.

Podczas zajec stosuje muzykoterapie bierng i czynng w zaleznosci od mozliwosci i pre-

. dyspozycji uczestnika, a takze od zapotrzebowania. Postuguje si¢ gléwnie metoda Carla
Orffa, czyli gra na prostych instrumentach (gléwnie perkusyjnych), polegajaca na impro-
wizacji, gdzie dominujgcym czynnikiem jest rytm. Uzywam takze syntezatora. W mu-
zykoterapii stacjonarnej zajecia odbywaja si¢ w sali wyposazonej w fortepian oraz wiele
instrumentow perkusyjnych niemelodycznych i melodycznych, a takze w inne pomoce,
jak szarfy, pompony, przydatne podczas ruchu przy muzyce, intuicyjnym tancu.

W muzykoterapii online podstawowym narzedziem jest komputer oraz komunikator
wideo, czyli Messenger lub Skype. Uzywam takze syntezatora muzycznego oraz kilku
instrumentow perkusyjnych, jak turecki bebenek darbuka, kastaniety, janczary, kalimbe,
marakasy, okaryny. Posluguje sie takze odtwarzaczem CD czy nagraniami z YouTube
(czesto wykorzystujac Messengera ogladamy wspdlnie). Tak jak podczas zajec stacjonar-
nych postuguje si¢ podobnymi instrumentami i pomocami dydaktycznymi. W trakcie
zaje¢ zdalnych gram i §piewam piosenki dzieciece czy popularne z towarzyszeniem syn-
tezatora. Wprowadzam podstawy zasad muzyki, korzystam z nagran prezentujacych licz-
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ne gatunki muzyki, od popularnej czy dziecigcej, po muzyke klasyczng z réznych epok.
Szczegblnie korzystne dzialanie na podopiecznych wydaje sie mie¢ muzyka powazna
z okresu klasycyzmu, romantyczna, barokowa, a takze z poczatku dwudziestego wieku,
impresjonistyczna oraz neoromantyczna. Wykorzystuje tez odtwarzacz CD do prezen-
towania nagranych dzwigkéw otoczenia, odgloséw przyrody, ptakow, zwierzat w formie
zagadek dzwigkowych. Uzywam tez réznorodnych zdje¢, plansz z obrazami lub wydru-
kow, a takze recznie tworzonych konterfektow. W mniejszym stopniu moge angazowaé
podopiecznych do zadan muzyczno-taneczno-ruchowych ze zrozumiatych wzgledéw.

Poniewaz niewielu podopiecznych posiada w domu jakiekolwiek instrumenty muzycz-
ne, postanowilam zaproponowac aktywnos¢ polegajaca na tworzeniu tych instrumentow
z przedmiotéw codziennego uzytku lub z odpadéw. Tak wigc stworzylismy instrumenty
z plastikowych butelek, wypetnionych makaronem, ryzem, grochem. Instrumenty z pu-
detek po lodach, ktére spetnialy role marakasow. Instrumenty z kieliszkéw wypelnionych
woda, ktore imitowaly szklang harfe w uproszczonej wersji. Zadania te bardzo podobatly
sie podopiecznym. W wiekszosci przypadkéw byli bardzo zaangazowani podczas zajeé,
traktowali je tez jako zabawe.

Owocne okazalo si¢ takze stworzenie przeze mnie strony muzykoterapeutycznej na FB
(o nazwie Muzykoterapia), na ktdrej umieszczalam pomoce oraz inspiracje dla rodzicow
i podopiecznych. Strona dawala wiele mozliwosci prezentowania réznorodnych zadan,
zdje¢, koncertéw na zywo transmitowanych przez instytucje kultury (szczegélnie przy-
datne do moich celéw okazaty si¢ produkcje Filharmonii Szczecinskiej), roznego rodzaju
nagran. Na potrzeby tej strony nagratam kilka filmikéw edukacyjnych oraz autorskich
audycji muzycznych (w formie bajek muzycznych). Filmiki te oraz bajki sg tez dostepne
na stronie internetowej osrodka PSONI.

Mozna pokusi¢ sie o stwierdzenie, Ze przymusowa izolacja wyzwolita wigksza kre-
atywnos$¢ na potrzeby zdalnych zaje¢ oraz przyczynita si¢ do szerszego wykorzystania
réznorodnych mediéw do prezentowania stworzonych materiatow.

TEORIE, METODY, NARZEDZIA, SPOSOB ZDOBYWANIA INFORMAC]I

Bazujac na teorii ugruntowanej i wynikajgcych z niej nastepstw, w badaniach zastoso-
walam metody jakosciowe: obserwacje uczestniczacg niejawng (zdarzenia rejestrowatam
robigc zdjecia, sporadycznie nagrywajac krétki obraz wideo, sporzadzajac notatki); me-
tode porownawcza wobec aktualnych i wczesniej gromadzonych obserwacji w postaci
notatek (miedzy innymi ubiegtorocznej oceny postepéw podopiecznych, sprzed pande-
mii). Zastosowalam tez elementy auto-etnografii, analizujac osobiste notatki zwigzane
z wlasnymi odczuciami, przemysleniami na temat danej sytuacji — pandemii, muzykote-
rapii online i watpliwosciami zwigzanymi z muzykoterapig online czy niepokojami zwia-
zanymi z pandemig.

Wedlug koncepcji teorii ugruntowanej A. Straussa i B. Glasera, ktéra byla bazag moich
badan, rzeczywistos¢ spoteczng najlepiej rozumieja zaangazowani w nig aktorzy. Meto-
dologia teorii ugruntowanej koncentruje si¢ na uzyskiwaniu hipotez i teorii z pozyskiwa-

201

Wirtualizacja zycia 0s6b z niepelnosprawnoscia




nych danych, za$ badanie to proces, w ktérym po analizie danych badacz stawia kolejne
pytania i powraca do ponownego zbierania danych. W trakcie procesu powtarzanego
wielokrotnie dane s3 kodowane, opracowywane, analizowane az do osiagniecia nasyce-
nia kategorii, z ktérej wynika, ze mozna dana kategorie opracowywac pojeciowo.

Termin ,teoria ugruntowana” po raz pierwszy zostal sformutowany przez B. Glasera
i A.L. Straussa w ksigzce ,, The Discovery of grounded theory. Strategies for qualitative
research” (Glaser, Strauss, 1967). ,Wiekszos¢ publikacji na temat metody socjologicznej
dotyczyta problemu, w jaki sposdb uzyskiwac sciste fakty oraz jak sprawi¢, by teoria mogta
by¢ bardziej dokladnie sprawdzana. W niniejszej ksigzce podejmujemy zadanie réwnie
istotne: w jaki sposdb odkrycie teorii na podstawie danych - uzyskiwanych systematycz-
nie i analizowanych w badaniu spolecznym — moze by¢ realizowane. Jestesmy przekonani,
ze odkrycie teorii na podstawie danych - co nazywamy teorig ugruntowang — jest glow-
nym zadaniem stojacym przed wspdlczesna socjologig” (Glaser, Strauss, 1967, s. 1).

Badania swoje zakonczytam po roku prowadzenia obserwacji, poniewaz procesy mu-
zykoterapeutyczne i zachowania podopiecznych zaczety by¢ powtarzalne. Muzykotera-
pia online, ktdéra byta poczatkowo nowoscia, przeobrazila si¢ w codzienny rytual. Cecha
wspolng zachowan beneficjentéw bylo tez czgsciowe rozumienie sytuacji, jaka zaistnia-
fa, a tym samym wymusifa na nich pozostawanie w domu i odbywanie zaje¢ zdalnych.
Cechg wspolng byto takze przyswojenie rytmu czasowego zajeé, oczekiwanie na zajgcia
zdalne, pozytywny ich odbidr, traktowanie po uplywie kilku miesiecy jako codziennej
praktyki, rytuatu.

Glowny problem badawczy to idea prowadzenia muzykoterapii online, za$ pytaniami
badawczymi, ktére pojawialy si¢ stopniowo, byly nastepujace zagadnienia: Czy jest moz-
liwe skuteczne prowadzenie muzykoterapii online? Czy przyniesie ona wymierne efek-
ty? Czy osoby niepelnosprawne zaakceptuja zmieniong forme muzykoterapii? Czy beda
potrafily uczestniczy¢ w zajeciach zdalnych? Czy muzykoterapia online moze skutecznie
zastepowac muzykoterapie stacjonarna?

Potrzebne informacje zdobywatam podczas prowadzenia zaje¢ zdalnych, stosujac ob-
serwacje uczestniczacg niejawng. Prowadzitam dokumentacje¢ w formie zdjec i notatek,

. postugujac sie aparatem fotograficznym. Prowadzilam zajecia, jednak nie ujawniatam
sie ze swoimi celami badawczymi, aby nie powodowa¢ sztucznosci przebiegu zaje¢ lub
nie wzbudza¢ nieufnosci opiekunéw. W pdzniejszym etapie opracowywania materialow
opisywatam kolejno zdarzenia z poczynionych notatek: czynnosci podopiecznych, ich
otoczenie i osoby znajdujace si¢ we wnetrzu, w ktorym przebywali. Analizowatam w po-
dobny sposéb zdjecia i filmiki. Ze wzgledu na potrzebe zachowania anonimowosci pod-
opiecznych podczas opisywania przebiegu zaje¢ zmienialam ich imiona, takze lokalizacje
os$rodka terapeutycznego zawezitam do podania wojewddztwa.

W procesie zmiany muzykoterapii stacjonarnej na muzykoterapie online zastosowatam
innowacje, ktore obecnie utrwalily si¢ jako nowe metody prowadzenia muzykoterapii. Do
nowych potrzeb zostalo dostosowane medium - przekaz zdalny za pomocg komputera
i komunikatora wideo. Zostal zachowany walor terapeutyczny i edukacyjny, co pozwala
wymiernie oceni¢ postepy podopiecznych. Nowe metody zostaly dostosowane do gru-
py docelowej — beneficjentéw muzykoterapii, osob z niepelnosprawnoscia intelektualna,
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zaspokajajac ich potrzeby na muzykoterapi¢ w sposéb zadowalajgcy. Muzykoterapia on-
line - wedlug mojej oceny - daje takze mozliwosci zastosowania jej w innych grupach
odbiorcéw muzykoterapii, na przyklad u osob bez niepelnosprawnosci. Moglaby by¢
zastosowana bez szczegdlnych modyfikacji z wykorzystaniem odpowiednich aktywno-
$ci, dostosowanych do potrzeb odbiorcéw. Innowacje muzykoterapeutyczne przyniosty
wymierne korzysci beneficjentom z niepetnosprawnoscia intelektualng, poprawiajac ich
nastr6j, samopoczucie, czgsciowo niwelujac poczucie osamotnienia, dajac mozliwo$¢
zdobycia nowych umiejetnosci poprzez gre, $piew, tworczosc.

W kwestii innowacji moge odnies¢ si¢ do koncepcji P. Sztompki, ktdry pisze: ,,Inno-
wacje spoleczne wigzg sie ze zmiang spoleczng, okreslang jako rdéznica miedzy stanem
systemu spofecznego, grupy, organizacji w jednym momencie czasu, a stanem tego sa-
mego systemu w innym momencie czasu. Rdznice te moga dotyczy¢ skladu systemu,
jego struktury lub zmiany funkcji wypelnianych przez spoleczenstwo oraz zmiany gra-
nic systemu i zmian w otoczeniu” (Sztompka, 2002, s. 437-438). ,, Konsekwencja inno-
wacji spolecznych sg nie tylko nowe rozwigzania zaspokajajace konkretne potrzeby lecz
takze zmiana postaw spotecznych, zachowan, dziatan, stylu zycia, codziennej praktyki”
(Sztompka, 2002, s. 432). ,Innowacje spoteczne poprzez udzial wielu podmiotéw w ich
tworzeniu zaliczane sg do innowacji otwartych. W tworzeniu innowacji spofecznych ko-
nieczna jest wspolpraca wielu podmiotdw z réznych sektoréw: publicznego, prywatnego
czy spotecznego” (Sztompka, 2002, s. 437-438).

Zmiana muzykoterapii z formy stacjonarnej na zdalng dokonala si¢ w ciggu kilku ty-
godni, od marca do poczatku kwietnia 2020 r., a trwata ponad rok - od marca 2020 r. do
maja 2021 r. Muzykoterapia online dedykowana jest grupie beneficjentéw dorostych i nie-
petnoletnich z niepelnosprawnoscia intelektualng. Zaspokaja ich oczekiwania i potrze-
by wzgledem muzykoterapii. Zmiana warunkéw zajeé/pracy, spowodowana pandemia,
sprowokowala przemiang tradycyjnie ustalonych metod i sposobéw myslenia o muzyko-
terapii, a takze jej medium, sposob nadawania i odbioru - przez internet, komunikatory
wideo. Wymusila zmiane zachowania podopiecznych, ich opiekundw, terapeutow.

Innowacja wynikajaca z sytuacji, ktéra w sposob trwaly odmienita metody prowadze-
nia muzykoterapii, tradycyjne podejscie do muzykoterapii jako bezposredniej interakeji
podopieczny/terapeuta, tradycyjne myslenie o niej jako o bezposrednim kontakcie tera-
peutycznym, potrzebe osobistej obecnosci, przeprowadzania zajec¢ stacjonarnie w os$rod-
ku. Muzykoterapia jako dyscyplina, ktora postuguje sie muzyka albo jej elementami, aby
przywroci¢ zdrowie, poprawi¢ funkcjonowanie osob z problemami emocjonalnymi, fi-
zycznymi czy umyslowymi w formie online zachowala swoje terapeutyczne wlasciwo-
$ci. Uczestnicy zostali podporzadkowani nowym dzialaniom, metodom, rygorom, ktére
zaakceptowali. Zmiany te w ciagu roku przyniosty zadowalajace efekty terapeutyczne,
a uczestnicy dostosowali si¢ do nowego porzadku.

Innowacje prowadzenia zaje¢ online dotyczyly: zmiany miejsca, wielo§¢ miejsc odbio-
ru (ten sam czas nadawania, inna przestrzen, wiele miejsc); rozproszenia grupy, zmiany
sposobu komunikacji na zdalng, zmiany metod muzykoterapii - tradycyjne metody pro-
wadzone zdalnie, a takze wlaczenie innych aktywnosci, nie tylko $cisle muzykoterapeu-
tycznych, réwniez z zakresu plastyki czy prac manualnych; zmiany otoczenia na domowe.
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Szczegdlnie zmiana dotyczaca przebywania podopiecznych w przestrzeni mieszkalnej
spowodowala, ze czynnodci takie jak jedzenie, przemieszczanie si¢ po pokoju czy miesz-
kaniu, rozmowy z rodzicami, lezenie na tapczanie, rysowanie, rowniez staly sie ttem zajec.

W czasie zajec zdalnych pojawiajg si¢ emocje, ktdre raczej nie manifestujg si¢ podczas
stacjonarnych: tesknota za terapeuta, rados¢ z zobaczenia znajomej twarzy na monitorze,
mozliwo$¢ bardziej otwartej rozmowy, podzielenia si¢ codziennymi sprawami, wspoélne-
go grania i $§piewania mimo odlegtosci; odczucia smutku z powodu osamotnienia prze-
kazywane werbalnie terapeucie; potrzeba czgstszego kontaktu z terapeuta — z powodu
izolacji, poczucia samotnosci, wyobcowania, checi urozmaicenia codziennos$ci. Dokona-
fa sie zmiana praktyk spolecznych, zachowan, zwyczajow, codziennych rytualéw. Pojawi-
fo si¢ korzystne rozwigzanie, korzystna metamorfoza, mimo niekorzystnej sytuacji spo-
tecznej, koniecznosci diugotrwatej izolacji, odosobnienia nie tylko z powodu czasowego
zamkniecia osrodkow terapeutycznych z powodu pandemii, ale takze odbywanej przez
wielu podopiecznych kwarantanny.

Do 12.03.2020 r. byla to grupa stacjonarna, biorgca udzial w zajeciach z muzykotera-
pii w o$rodku terapeutycznym, majgca wyznaczone miejsce terapii, dni, godziny, czas
trwania zajeé. W krotkim czasie zmienila si¢ na grupe rozproszong (zespoly rozproszo-
ne), przebywajaca w réznych miejscach wojewodztwa pomorskiego, w przestrzeniach
domowych, ktdra polaczyly zajecia w wirtualnej przestrzeni. Obszar wspdlny tej grupy,
czyli osrodek terapii (miejsce publiczne), przestal tymczasowo istnie¢ jako $rodowisko
fizycznie skupiajgce beneficjentéw. Funkcjonuje w ich pamieci w charakterze przestrze-
ni wspoélnej terapii w przesztosci. Miejscem taczacym obecnie stal si¢ internet. Jak si¢
okazato, nie ma koniecznosci gromadzenia uczestnikdw w wyznaczonej przestrzeni pu-
blicznej, koncentrowanie ich w jednym miejscu (osrodku), aby przeprowadzi¢ skuteczna
muzykoterapi¢. Dzigki rozproszeniu uczestnikéw mozliwe jest zachowanie bezpieczen-
stwa zdrowotnego. Ta zmiana praktyk spolecznych w okresie pandemii okazata si¢ sku-
tecznym i bezpiecznym rozwigzaniem.

Rdznicg podczas prowadzenia zaje¢ online a zajeciami stacjonarnymi jest brak wspol-
nych doswiadczen, wynikajacych z mozliwosci spotkania si¢ podopiecznych w realnej
przestrzeni. Doswiadczenia i wspomnienia powstaja w relacjach uczestnik/terapeuta/
rodzic z wykluczeniem innych uczestnikéw i wzajemnych relacji miedzy nimi. Rzeczy-
wisto$¢ uczestnikow muzykoterapii zmienita sie, miedzy innymi dzieki technologii, ktora
spowodowatla zatomizowanie ich $wiata, rozproszenie w réznych miejscach w obszarze
wojewodztwa. Laczy ich jedynie instytucjonalne okreslenie — uczestnicy muzykoterapii
- bez fizycznego, bezposredniego kontaktu. Odnoszac sie do idei innowacji spotecznych
nalezy tez przypomnie¢ Ryszarda Praszkiera i Andrzeja Nowaka (2005, s. 140), okreslaja-
cych innowacje spoleczng jako ,,nowe idee, majace racje bytu i pozwalajace na osigganie
celow spotecznych, ktoére odrdzniaja innowacje od ulepszen. Przejawiaja si¢ tylko stop-
niowo w zmianach spotecznych oraz roznig si¢ tez od kreatywnosci i inwencji tworze-
niem i wdrazaniem nowych idei w zakresie organizowania dzialalnosci lub stosunkow
spotecznych w celu osiagniecia wspolnych celow” (Praszkier, Nowak, 2005, s. 140-157).
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MUZYKOTERAPIA - DEFINICJE I KONCEPCJE

Muzykoterapia to dziedzina terapii postugujaca si¢ muzyka lub jej elementami (rytmem,
melodig, dynamika, agogika, harmonig), majaca na celu przywracanie zdrowia oraz po-
prawe funkcjonowania oséb z réznorodnymi problemami emocjonalnymi, fizycznymi,
umystowymi (np. zaburzenia depresyjne, zaburzenia nerwicowe, zaburzenie osobowo-
$ci). Muzykoterapig stosuje sie coraz czesciej nie tylko w osrodkach terapii dziennej oséb
z niepelnosprawnosciami, ale takze na oddzialach neonatologii, potoznictwa, w gabine-
tach dentystycznych, sanatoriach.

Muzykoterapie mozna podzieli¢ na dwie kategorie, czyli muzykoterapie aktywna,
w ktorej wykorzystuje si¢ techniki oparte na improwizacji, angazujace fizycznie poprzez
gre na instrumentach, $§piew. Druga kategoria to muzykoterapia receptywna, gdzie baza
jest stuchanie odpowiednio i celowo dobranych utworéw muzycznych, czesto wzboga-
cane o techniki projekcyjne, uruchamiajace procesy wyobrazeniowe (Konieczna, 2007).

W ciggu minionych lat powstalo bardzo wiele koncepcji muzykoterapii, jak i jej de-
finicji. Dla Edith Lecourt, muzykoterapia zbliza si¢ do psychoanalizy. , Muzykoterapia
to forma psychoterapii, rehabilitacji lub pomocy psychologicznej, ktéra wykorzystuje
dzwigk oraz muzyke jako $rodek wyrazu, komunikacji, strukturyzacji oraz analizy rela-
cji. Stosowana jest zaréwno indywidualnie, jak i grupowo, w pracy z dzie¢mi i osobami
dorostymi” (Lecourt, 2008, s. 6).

Kennet E. Bruscia, profesor muzykoterapii, okreslit t¢ dziedzing jako ,wiedze i prakty-
ke, hybryde dwoch dziedzin, muzyki i terapii, z ktdrych obie posiadaja niejasne granice
i same w sobie sg trudne do zdefiniowania; jako fuzja muzyKki i terapii jest jednoczesnie
sztuka, nauka i procesem interpersonalnym,; jako forma terapeutyczna jest zréznicowana
w zastosowaniach, celach, metodach i orientacjach teoretycznych; jako swiatowa tradycja
pozostaje pod wplywem réznic kulturowych; jako dyscyplina i profesja posiada podwoj-
ng tozsamos¢; jako mioda dziedzina jest wciaz w procesie stawania si¢” (Bruscia, 1998,
s. 6). Maciej Kieryl, muzykoterapeuta i lekarz anestezjolog, sformutowat kolejng definicje
muzykoterapii: ,,ukierunkowane, wielofunkcyjne, kompleksowe, systematyczne wykorzy-
stanie muzyki jako uzupelnienie leczenia zabiegowego, farmakologicznego, rehabilitacyj-
nego, psychoterapii i pedagogiki specjalnej” (Kieryl, 1996, s. 24). Najbardziej skrotowa
definicje muzykoterapii zaproponowal polski kompozytor i muzykoterapeuta, Tadeusz
Natanson: ,,Muzykoterapia jest metoda postepowania, wielostronnie wykorzystujaca wie-
loraki wplyw muzyki na psychosomatyczny ustréj cztowieka” (Natanson, 1979, s. 51).

Koncepcji muzykoterapii jest wiecej. Janina Stadnicka (1998) proponuje muzykotera-
pie w formie polaczenia muzyki, ruchu i mowy dostosowanych do mozliwosci odbior-
czych pacjentéw, szczegolnie dzieci niemajgcych warunkow do prawidtowego rozwoju.

Wspomniany muzykoterapeuta Maciej Kieryt (1996) zaleca réwniez profilaktyke mu-
zyczng w postaci ¢wiczen rytmicznych, ruchowych, oddechowych, perkusyjnych, wyobra-
zeniowych i relaksacyjnych, dzigki ktorym zredukuje si¢ wzmozone napiecie psychofizycz-
ne, nastgpi poprawa komunikacji i integracji w grupie, usprawniona zostanie koordynacja
ruchowa, codzienne czynnosci beda podlega¢ zrytmizowaniu, nastapi poprawa postawy
ciala, oddechu, mowy, wrazliwosci muzycznej, rozwinat si¢ zdolnosci tworcze.
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Niemiecki muzykoterapeuta, muzyk i malarz Christof Schwabe jest autorem metody
muzykoterapii stosowanej podczas leczenia nerwic i zaburzen czynno$ciowych. Mozna
wyrozni¢ w niej cztery aspekty: emocjonalng aktywizacje osobowosci, pobudzenie ak-
tywnosci i umiejetnosci interpersonalnych podczas nawigzywania kontaktu, osiagniecie
wplywu nad zaburzeniami psychowegetatywnymi, likwidacja nawykéw nerwicowych
oraz rozwdj zainteresowan, co laczy sie z rozwojem osobowosci. Wedlug autora tej me-
tody jej skutecznos¢ pod wzgledem terapeutycznym powigzana jest przede wszystkim
z osobowoscig pacjenta.

Metoda Carla Orffa — niemieckiego kompozytora i pedagoga — nad ktdérg pracowat od
lat 20, dwudziestego wieku, pobudza aktywnos¢ tworcza, ma przynosic rados¢ i satysfak-
cje, uczy¢ przez zabawe. Poczatkowo stworzona byla jako forma wychowania muzyczne-
go dzieci. Improwizacja muzyczna odgrywa w tej metodzie podstawowg role. Aktywno$é
muzyczna — ktdra ma takze nie$¢ zadowolenie z kontaktow z innymi - opiera sie gtéwnie
na rytmie, grze na prostych instrumentach perkusyjnych niemelodycznych i melodycz-
nych, ktére nie wymagaja wieloletnich ¢wiczen, tylko umozliwiaja gre bez specjalnych
przygotowan, nawet amatorom. Podstawa sa tez rézne formy tanca, $piewu, pantomimy.

Metoda Emila Jacquesa-Delcroze'a ma walory zaréwno edukacyjne, jak i terapeutycz-
ne. Delcroze proponowal wychowanie muzyczne oparte na rytmicznej gimnastyce, gdzie
kazdy ruch ma okreslony cel, czas trwania wyznacza muzyka, a wykonanie obrazuje cha-
rakter samej muzyki. Naturalna potrzeba ruchu zostaje zaspokojona, a zaproponowana
aktywnos¢ jest w atrakcyjnej dla podopiecznych formie.

Muzyka moze by¢ takze srodkiem do zwigkszania i poszerzania $wiadomosci ukie-
runkowanej na poznanie wlasnej osoby, innych oséb oraz przedmiotéw. Taka koncepcje
muzykoterapii stworzyta E. Hillman Boxill (1985), ktora wytyczyla trzy strategie, czyli
odzwierciedlanie, identyfikacje i piosenke wzajemnego kontaktu.

Tadeusz Natanson - tworca polskiej szkolty muzykoterapii - w ,,Programowaniu mu-
zyki terapeutycznej”, wyznacza kilka celéw dla muzykoterapii: wzbudzanie pozadanych
emocji (uczué, standw afektywnych, nastrojow); gotowos¢ do kontaktu oraz inspirowa-
nie i odpowiednio ukierunkowane rozwijanie prawidtowej miedzyludzkiej komunikacji;

. wzbogacanie osobowosci pacjenta, gléwnie poprzez doznania estetyczne; wyrabianie po-
stawy tworczej, wzbogacanie jego doswiadczen emocjonalnych i intelektualnych; wpty-
wanie na stan pobudzenia psychomotorycznego oraz napiecia emocjonalnego i mie-
$niowego; wywieranie korzystnego wptywu na stan psychofizyczny; wzbogacanie oraz
wspomaganie metod diagnostycznych; uruchamianie okreslonych reakeji fizjologicz-
nych (przede wszystkim wegetatywnych) oraz wplywanie na przemiany biochemiczne
zachodzace w ustroju (Natanson, 1992, s. 50-51, 57).

Wedtug Swiatowej Federacji Muzykoterapii ,,muzykoterapia jest wykorzystaniem
muzyki lub jej elementéw (dzwiek, rytm, melodia i harmonia) przez muzykoterapeute
i pacjenta/klienta lub grupe w procesie zaprojektowanym dla ulatwienia komunikacji,
uczenia si¢, mobilizacji, ekspresji, koncentracji fizycznej, emocjonalnej, intelektualnej
i poznawczej w celu rozwoju wewnetrznego potencjatu oraz rozwoju lub odbudowy
funkgcji jednostki tak, aby mogta ona osiggna¢ lepsza integracje intra i interpersonalna,
a w konsekwencji lepsza jako$¢ zycia”
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Grzegorz Calek oraz Halina Luszczak w publikacji Mam dziecko z niepetnosprawno-
scig — poradnik dla rodzicow (2016) na temat muzykoterapii pisza: ,,Szczegdlng forma
arteterapii jest muzykoterapia. Poprzez wspolne muzykowanie dziecko nabywa umiejet-
nosci spolecznych (integracja w grupie), uczy si¢ czekania na swoja kolej, respektowania
ustalonych norm. Zajecia majg rowniez na celu roztadowanie niepozadanych emocji,
wyciszenie, zwigkszenie poczucia bezpieczenstwa, obnizenie poziomu leku. (...) Oprocz
aspektu psychoterapeutycznego muzyka moze przyspiesza¢ przemiane materii, wplywac
na szybkos$¢ pulsu, regulowaé oddychanie, zmienia¢ szybkos¢ krazenia krwi” (Calek,
Luszczak, 2016).

W publikacji Mam dziecko z zespolem Aspergera — poradnik dla rodzicéw autorzy
- w rozdziale ,,Arteterapia’ — wyjasniaja: ,,Zazwyczaj zajecia odbywaja sie 1-2 razy w ty-
godniu. W zaleznosci od rodzaju sztuki beda mialy rézny przebieg. Muzykoterapia zawie-
ra¢ w sobie bedzie zaréwno element biernego stuchania muzyki, grania na instrumentach,
jak rowniez wspolne tworzenie dzieta muzycznego” (Calek, Luszczak, Jankowska, 2014).

Podczas zaje¢ z muzykoterapii z podopiecznymi Warsztatow Terapii Zajeciowej oraz
Dziennego Centrum Aktywnosci bazuj¢ gtéwnie na metodzie Carla Orffa, ktérej uniwer-
salno$¢ powoduje, iz ma zastosowanie zardwno w muzykoterapii dzieci, jak i dorostych
0s0b z niepelnosprawnoscig intelektualng. Wykorzystywanie metody Orffa podczas zaje¢
przynosi zadowalajace efekty. Metoda ta opiera si¢ na przenikaniu muzyki, ruchu oraz
stowa, rytmie i intonacji mowy. Bardzo wazng role ogrywa improwizacja. Podstawg jest
tez gra na prostych instrumentach perkusyjnych, tatwych do opanowania podczas gry nie
tylko dla osob zdrowych, ale takze dla 0séb z niepelnosprawnoscig intelektualng. Sa to
réznego rodzaju bebny, ktorych wielos¢ pozwala na odpowiedni dobér wedlug potrzeb
(kongo, darbuka, djembe), pudetka akustyczne, sztabki, ksylofony, marakasy, janczary,
tamburyna, tréjkaty, kotly. Instrumentarium mozna wzbogaca¢, kierujac si¢ — podczas
wyboru instrumentu - barwg brzemienia lub nieskomplikowang budowa. Do gry dla
0s6b z niepelnosprawnoscig intelektualng podczas zaje¢ z muzykoterapii zastosowalam
takze instrumenty etniczne: kalimbe, kij deszczowy, kastaniety, gliniane udu drum (rodzaj
dzbana glinianego z dwoma otworami, wydajacego dzwiek podobny do odkorkowywanej
butelki), tank drum, okaryny, bebny ceramiczne, dzwonki, grzechotki.

Muzykoterapi¢ wedtug metody Carla Orffa lacze z zajeciami muzycznymi dla osob
z niepelnosprawnoscia, podstawami umuzykalnienia, ksztalcenia stuchu, podstawami
zasad muzyki, emisji glosu i $§piewu, relaksacji z wykorzystaniem muzyki. W pracowni
muzycznej celem jest rozbudzenie zainteresowania réznego rodzaju gatunkami muzycz-
nym, uwrazliwienie na dzwieki otoczenia (dzwieki natury, odglosy codziennego otocze-
nia), pobudzenie do dziatan w zakresie tworczosci muzycznej, ruch przy muzyce, $piew,
dzialania aktywizujace wyobraznie ogolng i dzwigkowa. Rozwdj poprzez wykorzystanie
elementéw muzyKki, takich jak: melodia (nauka piosenek), rytm (gra na prostych instru-
mentach perkusyjnych - trdjkaty, grzechotki, pudetka akustyczne, bebenki djembe, dar-
buka), tempa (okreslanie tempa utworu, granie w zmiennym tempie), dynamiki (zrézni-
cowanie gltosnosci dzwiekow w grze, okreslanie glosnosci dzwigkdw), harmonii (rozwdj
wrazliwosci na akordy w tonacjach dur-moll), tonacji (rozpoznawanie tonacji dur-moll
oraz ogélnego nastroju utworéw muzycznych).
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Zajecia z muzykoterapii pomagaja wyciszy¢ sie i rozluzni¢ (zmniejszy¢ napiecie mie-
$ni), wyzwalaja pozytywne emocje podczas gry oraz innych aktywnosci muzycznych,
przyczyniaja si¢ do nawigzywania wspotpracy w zespole 0séb grajacych, rozwijaja od-
powiedzialno$¢ poszczegélnych czlonkéw grupy, umozliwiajg poznanie styléow muzycz-
nych, poznawanie siebie nawzajem, poznawanie elementéw kultury muzycznej. Muzyka
przyczynia si¢ takze do wyciszenia emocji, majgcych réwniez wplyw na procesy fizjolo-
giczne, na fagodzenie bdlu, fagodzenie chordb psychosomatycznych, jest takze pomocna
w rehabilitacji narzagdéw ruchu (usprawnianie manualne poprzez gre). Muzykoterapie
przewidziang dla oséb z niepelnosprawnosciami podzieli¢ mozna na naturalng - pod-
stawowym materialem muzycznym sg dzwigki natury, np. szum potoku gorskiego, spiew
ptakéw, szum morza. Spontaniczna, ktéra wyraza emocje, np. wystukiwanie rytmu, nu-
cenie, klaskanie. Adoptowang — wykorzystujacg przypadkowy material muzyczny, np.
nadawang przez radio muzyke. Profilaktyczng - korzystajaca z odpowiedniego materiatu
muzycznego w celu zaktywizowania lub uspokojenia uczestnikéw zajec¢. Uczestnictwo
w muzykoterapii moze by¢ bierne i czynne. Bierny udzial polega na stuchaniu muzyki.
Czynny - na aktywnym udziale, grze na instrumentach, improwizacji, §piewie. Sposéb
prowadzenia zaje¢, dobdr utwordw i ich zastosowanie zalezny jest od potrzeb i predys-
pozycji uczestnikow.

W muzykoterapii mozna wykorzystywa¢ bardzo réznorodne rodzaje muzyki. Muzyke
aktywizujacg — utwory instrumentalne lub piosenki w umiarkowanym czy zywym tem-
pie, a takze utwory o wyraznym rytmie. Muzyka relaksacyjna to utwory przede wszyst-
kim instrumentalne w tempie wolnym z wyrazna melodia, fagodnym brzmieniem, z mato
zroznicowang dynamika. Przykladem moga by¢ kompozycje klasyczne, romantyczne,
barokowe, zaliczane do nurtu muzyki powaznej. Takze pomocne beda utwory muzyki
popularnej, czy elektroniczne w zblizonym do poprzednich nastroju. Z muzykoterapia
mozna tez faczy¢ elementy choreoterapii, terapie muzyczno-ruchowa — taniec w gru-
pie, ¢wiczenia muzyczno-ruchowe, improwizacje ruchowe do wybranej muzyki. Wartos¢
takich zaje¢ to przede wszystkim: spoteczny charakter tanca, réznorodno$¢ form oraz
mozliwo$¢ oddzialywania na psychike poprzez ruch, muzyke i kontakt z innymi ludzmi.
Stosowa¢ te metody mozna w pracy z uczestnikami cierpiacymi na zaburzenia psycho-
motoryczne, uposledzenia fizyczne, zaburzenia psychiczne, majacymi trudnosci w kon-
taktach interpersonalnych. Podczas zaje¢ wykorzystane sg réznorodne metody pracy,
jak np. nauka piosenek ilustrowanych gestem i ruchem adekwatnym do tresci, zabawy
ruchowe przy muzyce, taniec, gra na prostych instrumentach perkusyjnych. Takie formy
zaje¢ sg bardzo lubiane i atrakcyjne dla uczestnikow, poniewaz biorg oni w nich aktywny
udzial, ucza si¢ nowych rzeczy, wyzwalaja pozytywne emocje, podnoszg wiare we wlasne
mozliwosci. Takze tworzenie prostych instrumentdw, wykonanych samodzielnie z przed-
miotéw codziennego uzytku lub z surowcédw wtornych - przez uczestnikow warsztatow
- daje bardzo korzystne efekty.
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POZYTYWNE ODDZIALYWANIE - PRZEDSTAWIENIE
WYBRANYCH PRZYPADKOW

Przy wyborze przedstawionych przypadkow, kierowalam si¢ tym, aby byly to osoby
z réznymi dysfunkcjami, takie, z ktérymi pracuje¢ od wielu lat i mam z nimi dobry kon-
takt. Opisalam zajecia z Michaltem, lat 18, obarczonym zespotem Downa, z Olga, lat 16,
obcigzong zespolem Pradera-Willego oraz Wanda, lat 12, majaca autyzm. Imiona pod-
opiecznych zostaly zmienione.

Zajecia z Michalem, lat 18, schorzenie: zesp6l Downa

Zajecia z Michatem sa dla mnie pozytywnym przezyciem. Jest to osoba bardzo pogodna,
wesota. Michal prawi komplementy, Zartuje. Sg czasem problemy w komunikacji wynika-
jace z zaburzen mowy u Michala albo wynikajgce z niepoprawnej dykcji, jednak nie jest
to bariera nie do pokonania.

Michat bardzo lubi muzyke, posiada takze predyspozycje muzyczne: stuch muzyczny,
poczucie rytmu. Lubi uczy¢ sie gry na réznych instrumentach. Jego gra jest intuicyjna, ze
stuchu, nie ma przetozenia na profesjonalng nauke gry. Podopieczny nie posiada tez wy-
starczajacych umiejetnosci manualnych. Michat bardzo chetnie $piewa. Jego $piew, pod
wzgledem sposobu wydobywania glosu oraz wlasciwych wysokosci dzwigkdow, jest popraw-
ny. Ma w swoim repertuarze duzo piosenek, najwiecej z gatunku popularnych, disco polo,
koscielnych, dziecigcych, takze koledy (bez wzgledu na pore roku). Od dtuzszego czasu jest
fanem zespolu ,Golec Orkiestra”. Zna wszystkie piosenki tej grupy, posiada plyty, koszulki,
a nawet instrumenty, na ktérych graja czlonkowie zespotu: puzon i tragbke. Prébuje na nich
gra¢ w sposob intuicyjny. Inne instrumenty, na ktérych Michat gra, to: ukulele, instrumen-
ty perkusyjne, syntezator, fortepian. Chlopiec bardzo duzo czasu poswigca na stuchanie,
$piewanie, ogladanie teledyskéw. Robi to podczas zaje¢, ale takze i poza zajeciami.

Michal bardzo chetnie komunikuje sie z terapeutg. Chetnie opowiada krétkimi zdania-
mi, malo zrozumiale o zespole Golec. W czasie zajec nie jest fatwo narzuci¢ mu do wyko-
nania wczesniej zaplanowane zadania. Duzg trudno$¢ stanowi zachecenie go do innych
aktywnosci niz jego ulubione. Musze¢ niejednokrotnie dlugo go namawia¢, aby uzyskac
zamierzony cel.

Przykladowe zajecia z Michalem, z dnia 16 lutego 2021 r. Michat wita si¢, mowiac
po imieniu do terapeuty. Potem kilka minut spedza na wyszukiwaniu piosenki, ktora
chce zaprezentowa¢. Zabawa polega na zgadywaniu, co to za piosenka, raz podopieczny,
raz terapeuta. Kilkakrotnie Michat odchodzi od komputera, aby zagra¢ na instrumen-
cie. Kilkakrotnie tez przerywa stuchanie, aby zaspiewac solo lub razem z odtwarzang na
YouTube piosenke, czasem akompaniuje sobie na syntezatorze. Michal chetnie przedtuza
zajecia do godziny lub péttorej, jesli jest taka mozliwos¢.

Zawsze wprowadzam inne aktywnosci, aby podopieczny nie skupiat sie wylgcznie na
jednej czynnosci, stuchaniu i $piewaniu muzyki Golcéw. Na przyklad zagadki: piosenki
w tonacjach dur-moll (do odgadnigcia, smutne czy wesote), w tempie szybkim i wolnym,
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w rejestrach niskich i wysokich. Podopieczny jest w stanie stwierdzi¢, w jakiej tonacji
jest dana piosenka czy utwor, a takze w ograniczonym zakresie, czy jest grana szybko,
czy wolno, nisko czy wysoko. Wprowadzam tez zagadki, np. polegajace na rozpoznawa-
niu instrumentéw z plansz czy po ich brzmieniu. Kiedy Michal jest zmeczony zajeciami
online, po prostu kladzie si¢ na tapczanie w swoim pokoju i zasypia. Koncze wtedy
zajecia.

Michat to nonkonformista, ktory bardzo lubi wprowadzaé wlasne pomysty do zajec,
postepowac w zgodzie ze swoim wewnetrznym ,ja". Kiedy Michat byl jeszcze dzieckiem,
a terapeuta nie byl mu dobrze znany, nie przejawial wiele inicjatywy ani smiatosci pod-
czas zajec stacjonarnych. Byl raczej wycofany i mato aktywny. Z uptywem czasu bardzo
sie to zmienifo. Do osoby znajomej Michatl podchodzi z duzym zaufaniem i $miatoscia.
Z chlopcem pracuje juz 6 lat. Obserwuje jego postepy w Spiewie, pamieciowym opano-
wywaniu stéw piosenek, melodii, spontanicznym tancu, grze na instrumentach, aktyw-
nosci i przebojowosci. To wszystko dzieje sie, kiedy ma dobre samopoczucie, poniewaz
bywa i tak, ze podopieczny nie chce wspotpracowac z malo znanych terapeucie powodow
(podczas zaje¢ w osrodku). Mozna sie domysla, ze jest to gorsze samopoczucie, ale cza-
sem i zabawa w ,,nie chce, bo nie’, rodzaj buntu, droczenie si¢, odwlekanie zaje¢, zarty
lub ostentacyjny sprzeciw polegajacy na spedzaniu wigkszosci czasu przeznaczonego na
zajecia w zamknietej toalecie. W czasie zajec online nie obserwuje u podopiecznego osten-
tacyjnie wyrazanego buntu.

Zajecia z Olga, lat 16, schorzenie: niepelnosprawnos¢ sprzezona,
zespol Pradera-Willego

Olga jest indywidualistka. Nietatwo i nie zawsze poddaje si¢ propozycjom terapeuty. Lubi
samodzielnie planowac¢ aktywnosci na zajeciach. Jednak podczas zaje¢ online sg mniejsze
problemy z narzuceniem jej rodzaju aktywnosci, moze ze wzgledu na obecnos$¢ matki.
Zdarza si¢ jednak, ze podczas zaje¢ zdalnych Olga robi jednoczesnie co$ innego, na przy-

. ktad rysuje, od czasu do czasu spogladajac na ekran i stuchajac, co méwi lub gra terapeu-
ta. Olga posiada duza umiejetnos¢ stuchania, dobra koncentracje i podzielnos¢ uwagi.
Lubi muzyke powazng instrumentalng ze szczegdlnym upodobaniem fortepianu (Karol
Szymanowski, Chopin, Bach), a takze muzyke wokalna. Zajecia trwajg przepisowe pot
godziny i Olga zawsze przestrzega czasu ich trwania. Przyktadowe zajecia z Olga, z dnia
12 lutego 2021 r. Witam sie z Olga. Dziewczynka nie odpowiada od razu, ale dopiero po
dluzszej chwili namystu. Kiedy kontaktuje si¢ z nig przez Messenger, czesto jest jeszcze
zajeta innymi czynno$ciami: rozmowg z matka, sprzeczka, $niadaniem. Préby radykalne-
go przerwania tych czynnosci konczg sie czesto gwaltownym wybuchem zlosci.

W zaleznosci od tematu zaje¢ przechodzimy do przygotowania materialéw, przybo-
réw do pisania, instrumentéw. Jesli Olga ma bra¢ czynny udzial i aktywnie uczestniczy¢
w muzykoterapii, oczywiscie wykluczone sg dodatkowe aktywnosci typu rysowanie. Jesli
temat przewiduje wigksza aktywnos¢ terapeuty, mozliwe sg inne czynnosci podopiecznej
w trakcie zaje¢. W przypadku najnowszego tematu o Karolu Szymanowskim podopiecz-
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na caly czas rysowata. Opowiadatam jej o zyciu kompozytora, o jego rodzinie i o tym,
jakie utwory pisal, ilustrujac opowies¢ zdjeciami z ksigzki ,,Serce w ptomieniach” J. Wal-
dorffa, a takze prezentujagc na Messengerze fragmenty IV Symfonii Koncertujacej na
fortepian z orkiestrg, Preludia na fortepian, Piesni kurpiowskie na glos i fortepian, arieg
Roksany z opery ,,Krdl Roger”. Podopieczna potrafita skupi¢ si¢ na stuchaniu muzyki
i wyraza¢ swojg opini¢ na jej temat, typu: podoba mi si¢ lub nie, fadna lub nietadna.
W przypadku muzyki Szymanowskiego powiedziata, ze muzyka ta bardzo jej sie podo-
ba. Jednak nie wszystkie zajecia przebiegaja bezproblemowo. Czasem podopieczna jest
pobudzona emocjonalnie i przez cze$¢ zaje¢ nie moze si¢ uspokoi¢. Czasem chce rozma-
wiaé, opowiadac zupelnie o czyms$ innym niz muzyka, np. o parzeniu kawy, pokazujac
jednoczes$nie, jakg kawe najbardziej lubi. Czasem dokonczenie $niadania jest wazniejsze
niz zajecia, ktdre maja si¢ rozpoczac.

Kiedy udzial dziewczynki w zajeciach ma by¢ aktywny, na przyklad ma ona gra¢ na
sinstrumencie’, ktéry skonstruowaly$my podczas zaje¢ online, to znaczy na butelce wy-
pelnionej ryzem, spelniajacg role marakasu, przerywanie tej aktywnosci dodatkowymi
czynnosciami jest oczywiscie wykluczone i niemozliwe. Kiedy terapeuta gra na synteza-
torze i $piewa, Olga akompaniuje do muzyki na recyklingowym instrumencie.

Kiedy budowaly$my recyklingowe instrumenty, wyjasniatam jej, Ze instrumentem wy-
dajacym dzwieki moze by¢ wiele przedmiotéw codziennego uzytku, jakie mamy w domu.
Takze przedmiotom, ktére s odpadami, mozemy da¢ drugie Zycie, przynajmniej na
chwile. Tak samo starym rzeczom, ktdre juz nie s3 uzywane, mozemy przydzieli¢ inne
funkcje. Takze naczynia kuchenne mogg stuzy¢ jako instrumenty. Moga to by¢ garnki,
drewniane tyzki, pokrywki garnkéw, plastikowe butelki. Wystarczy je tylko czyms wy-
petni¢: ryzem, grochem, suchym makaronem, piaskiem, a nawet woda. Podobnie mozna
w prosty sposob stworzy¢ szklang harfe, do ktdrej wystarcza kieliszki napetnione woda
i zwilzone wodg palce, by mozna byto wydobywa¢ dzwigki. Takie naczynia mozna tez
odpowiednio ,,nastroi¢”, wypelniajac je rézna iloscig wody, by wykona¢ jakis utwoér mu-
zyczny.

Olga przez wiele lat uczestniczenia w zajeciach muzykoterapii stacjonarnej, rozwineta
sie pod katem wrazliwosci muzycznej i umiejetnosci stuchania. Nie posiadla umiejetno-
$ci gry, ale interesuje sie instrumentami, szczegdlnie fortepianem, prébujac graé poje-
dyncze dzwigki. Bardziej $mialo uzywa réznych instrumentéw perkusyjnych.

Zajecia z Wanda, lat 12, schorzenie: autyzm

Wanda skonczyla 12 lat. Jako muzykoterapeutka pracuje z nig od 5 lat. Zaczeta powtarzaé
pojedyncze stowa i krétkie zdania okoto roku temu, jednak jej mowa to gtéwnie mowa
nieartykulowanych dzwiekow, nie majacych logicznego znaczenia. Wanda nie wykazuje
inicjatywy w mowieniu, ani nie reaguje spontanicznie na reakcje innych oséb, nie pod-
trzymuje konwersacji. Wydaje sie tez, ze w wielu przypadkach nie rozumie znaczenia
stow, ktére wypowiada.
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Podczas zaje¢ online z muzykoterapii, kiedy taczymy si¢ przez Messenger Video, za-
wsze na poczatku witam sie z Wanda. Mowie: — Czes¢ Wanda! - I macham do niej reka.
Wanda u$miecha si¢ i tez macha do mnie reka. Czesto towarzyszy jej matka, ojciec lub
mlodszy, pigcioletni brat (bez niepelnosprawnosci). Po okolo pigciu latach terapii dziew-
czynka nasladuje czynnosci, ktére wykonuje terapeuta i powtarza poszczegolne stowa lub
gesty na zasadzie odbicia w lustrze. Wydaje sig, ze robi to z satysfakcja, reagujac usmie-
chem na pochwaty lub brawa terapeuty.

W pracy z Wandg czesto wykorzystuje piosenki dzieciece, ktére sg ilustrowane gestem.
Polegaja na wskazywaniu czesci ciala, strony prawej i lewej, gory i dotu. Wymienianiu dni
tygodnia, pdr roku. Wykorzystuje tez proste instrumenty perkusyjne, np.: klawesy, ma-
rakasy, kastaniety, tamburyno, bebenki. Wanda niekiedy — nakierowana przez terapeute
lub rodzica — uzywa tych instrumentéw prawidiowo i zgodnie z przeznaczeniem, jednak
nie zawsze sie tak dzieje. Czasami skupia si¢ na ogladaniu instrumentu, przektadaniu go
na rozne strony lub wykonywaniu jakiegos ruchu, ktoéry nie ma nic wspolnego z gra na
tym instrumencie.

Kontakt z Wandg jest ograniczony do do$¢ mechanicznego powtarzania gestow i stow.
Pomoc brata podczas zajec jest bardzo cenna, poniewaz jako zdrowe dziecko sponta-
nicznie reaguje na dzwigki, gesty, intuicyjnie gra na prostych instrumentach. Kiedy gram
i $piewam, Wanda i jej zdrowy brat akompaniujg na sztabkach, klawesach, marakasach,
w rytm piosenki. Prébuje tez innych aktywnosci jak: stuchanie i rozpoznawanie utworow
w tonacjach durowych i mollowych (z roznym skutkiem), rozpoznawanie instrumentow
na rysunku czy na zdjeciu, stuchaniu ich brzmienia, pamigciowej nauce stéw piosenek
czy melodii. Na kilku ostatnich zajeciach Wanda zaczela powtarza¢ glosem grane przeze
mnie dzwigki, interwaly, a nawet $piewa¢ fragmenty melodii.

Stosuje czesto z Wandg metode niedokonczonych zdan, zachecajac ja w ten sposob,
aby samodzielnie konczyta wypowiedz lub stowo. Dziewczynka z pomoca rodzica po-
trafi wytrwaé pot godziny na zajeciach. W momencie, kiedy jest pobudzona, zaczyna
trzepotac rekoma, lub ,fiksuje si¢” na wertowaniu gazet lub kartek ksigzek. Wanda jest

. niepetnosprawna intelektualnie w stopniu glebokim.

OPIS PRZYKLADOWYCH ZAJEC Z MUZYKOTERAPII ONLINE

Jest to deskrypcja krotkiego filmu nagranego podczas zaje¢ z Wanda, a takze relacja zda-
rzenia opisanego na podstawie moich notatek.

16 lutego 2021. Poczatek zaje¢. Witam si¢ z Wanda. Wanda usmiecha sie. Macham reka,
wtedy Wanda tez macha do mnie rekg. Pytam dziewczynke co robita dzis, chwalg jej fry-
zure, pytam o brata. Podopieczna usmiecha si¢, nie odpowiada. Pomaga jej matka, ktora
siedzi w pokoju obok dziewczynki. Odpowiada za nig. Opowiadam dziewczynce, co dzis
bedziemy robity na zajeciach. Méwig jej, Ze po¢wiczymy piosenki ilustrowane gestem, be-
dziemy tez grac na instrumentach perkusyjnych (klawesach, marakasach), odgadywac in-
strumenty z ilustracji, a takze postuchamy, jak brzmia dane instrumenty. Na zakonczenie
postuchamy utworéw, ktére maja rézne tonacje — dur i moll, wesolg i smutna.
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Rozpoczynam od pokazywania planszy z ilustracjami instrumentéw. Kolejno poka-
zuje: bebenek, cymbatki (sztabki), harfe, trabke, saksofon, skrzypce, kontrabas. Zadaje
pytanie — Co to jest? Wanda odpowiada i reaguje prawidtowo - To jest bebenek. To jest
trabka. To sa cymbalki. To sg skrzypce. — Matka siedzaca obok domaga si¢, aby dziew-
czynka wypowiadata si¢ glo$no i wyraznie. Wanda denerwuje si¢ i w ogdle przestaje od-
powiadac.

Zaczynamy ¢wiczenia z piosenkami ilustrowanymi gestem. Nadaje tempo piosenki
(raz, dwa, trzy, cztery) ,,Zgodna para’, polegajace na wskazywaniu naprzemiennie prawej
ilewej reki. Grajac, jednoczesnie sama ilustruje gestami piosenke. Wanda powtarza gesty,
jednak robi to jakby powtarzala cos, co widzi w lustrze. Zamiast prawej reki podnosilewa
i odwrotnie. Matka siedzaca obok dziewczynki, poprawia ja. Na koniec piosenki pokazu-
je podopiecznej, ze bylto super i bije jej brawo. Wanda $mieje sie.

Kolejna piosenka to ,,Twoje cialo, moje cialo”, polegajaca na pokazywaniu wybranych
czesci ciala: uszy, oczy, usta, nos, tydki, uda, tokcie. Przed zagraniem piosenki przypo-
minam dziewczynce, gdzie s3 wybrane czesci ciala. Wanda nasladuje mnie. Zaczynam
gra¢, a podczas grania takze przerywam ilustrujac poszczegélne fragmenty piosenki ge-
stami. Wanda powtarza po mnie. Znowu chwale dziewczynke za poprawnie wykonane
zadanie.

Kolejna piosenka to ,,Dni tygodnia”. Na poczatek powtarzamy stowa bez muzyki: po-
niedzialek, wtorek, $roda, czwartek, piatek i sobota, a potem niedziela. Wanda powtarza
po mnie kolejne stowa, zmieniajac troche tonacje wypowiedzi i nie zawsze dokladnie po-
wtarzajac poszczegolne stowa, czasem tylko ich koncowke. Zaczynam graé i §piewam pio-
senke ,,Dni tygodnia”. Wanda nie $piewa ze mng, stucha. Kolejna piosenka to ,,Pory roku”
W stowach piosenki zawarte sg poszczegélne pory: zima, wiosna, lato, jesien. (,,Zima,
wiosna, lato, jesien, co ta zima nam przyniesie? Bedzie stonko i wiaterek, lepiej zawsze
mie¢ sweterek. Zima, zima”). Na poczatku powtarzam z Wandg slowa piosenki. Wanda
powtarza, ale niezbyt dokladnie. Mimo to chwale ja, bije jej brawo. Wanda u$miecha sie,
ale spoglada w inng strong niz monitor. Matka strofuje dziewczynke. Wanda denerwuje
sie, wydobywa z siebie wysokie i gtosne, nieartykutowane dzwieki, i macha rekoma.

Na roztadowanie atmosfery gram jej piosenke ,,Poczytaj mi babciu, poczytaj mi dziad-
ku” B. Kolago (w tonacji durowej). Teraz trzeba bedzie akompaniowaé do piosenki na
instrumentach perkusyjnych. Matka podaje Wandzie klawesy, zacheca ja do grania,
wkladajac je w jej dfonie. Wanda jest juz mniej pobudzona. Zaczynam gra¢é, wczesniej
pokazawszy dziewczynce jak ma uzywac¢ klaweséw i marakasow. W nastepnej kolejnosci
gram piosenke ,,Dinozaury” (w tonacji mollowej), wczesniej pokazujac, jak bedziemy
tworzy¢ akompaniament do piosenki. Stukam jednym patyczkiem o drugi, w metrum
dwudzielnym. Wanda powtarza, ale niezbyt dokladnie rytmicznie. Zaczynam gra¢,
Wanda tez gra, prawidlowo uzywajac klawesow. Matka jest obok, w tym samym poko-
ju, stara si¢ kontrolowa¢ dziewczynke. Konczy si¢ piosenka. Chwale Wande, moéwie jej,
ze bardzo ladnie grala. Dziewczynka usmiecha si¢, wydaje si¢ zadowolona. W kolejnej
piosence ,,Lecg zurawie” Wanda uzywa marakasow. Zaczynam graé, wczesniej przypomi-
najac podopiecznej, jak uzywac instrumentéw. Wanda gra prawidtowo. Na zakonczenie
zajec stuchamy jeszcze dwdch utwordéw z YouTube. Jeden jest w tonacji durowej, utwér
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amerykanskiego zespolu wokalnego Pentatonix, drugi w tonacji molowej, tego samego
zespotlu. Chodzi o uchwycenie réznicy w nastroju utworéw. Na zakonczenie zaje¢ bije
brawo, chwale dziewczynke za prawidlowo wykonane zadania i zegnam si¢, machajac do
niej reka. Matka nie do konca jest zadowolona z pracy Wandy, nie obiecuje jej nagrody
w postaci uzywania tabletu (gry). Wanda w odpowiedzi na moj gest macha reka na po-
zegnanie.

WNIOSKI, PODSUMOWANIE

Muzykoterapia zdalna rodzila poczatkowo wiele znakéw zapytania, jednak z biegiem
czasu okazala si¢ by¢ skuteczng metoda terapeutyczng, nieodbiegajaca w duzym stopniu
od sposobu prowadzenia zaj¢¢ stacjonarnych. Okazalo si¢, ze mozna skutecznie wyko-
rzystywac znane metody, laczac je z nowymi pomystami i aktywnosciami.

Termin muzykoterapia zdalna czy muzykoterapia online nie pojawia si¢ na razie
w zadnych opracowaniach dotyczacych muzykoterapii. Nazwe te odnosze do tradycyjnie
pojmowanej muzykoterapii, ale prowadzonej przez komunikatory wideo typu Messen-
ger, Skype lub inne.

Sa to zajecia indywidualne, czyli terapeuty z jednym podopiecznym, okazjonalnie przy
pomocy rodzica podopiecznego. Muzykoterapia zdalna spetnia wigc swoja tradycyjna
role do$¢ zadowalajaco i efektywnie. Do wnioskéw tych doszlam w czasie prowadzenia
zaje¢ zdalnych, czyli od marca 2020 do maja 2021 r. na podstawie obserwacji podczas
wielu godzin pracy z osobami z niepelnosprawnoscia intelektualng oraz wynikéw ich
pracy.

Cechg wspdlng 0séb biorgcych udzial w muzykoterapii jest to, iz wszystkie rozumieja,
czym sa zajecia zdalne i chetnie biorg w nich udzial. To, co rézni beneficjentow muzy-
koterapii, to catkowicie indywidualne podejscie kazdego z nich do zajg¢, a takze indy-
widualne traktowanie kazdego z nich przeze mnie. Podopiecznych cechujg skrajne za-
chowania, umiejetnosci, talenty, reakcje, emocje, sposob komunikacji. Wszyscy podczas
zaje¢ przebywaja w swoich domach, faczac sie przez komputer lub smartfon, najczesciej
z uzyciem komunikatora Messenger z funkcja wideo.

Gléwnag roznicg miedzy muzykoterapia zdalng a stacjonarng, oprocz odleglosci mie-
dzy terapeutg i podopiecznym, innego miejsca prowadzenia i odbioru oraz wirtualnego
kontaktu, jest fakt, iz bardzo duzg role odgrywa zmienna dynamika zaje¢, szybka zmien-
no$¢ narracji, zréoznicowana tonacja glosu terapeuty, zacheta do pracy w postaci po-
chwal, oklaskéw. W wiekszym stopniu niz stacjonarnie ,male przedstawienie” przyciaga
uwage uczestnikow. Szybko zmieniajaca sie akcja na ekranie, wiele aktywnosci, wydaje
sie bardziej skupia¢ uwage podopiecznych. Takze mozliwo$¢ podtrzymywania kontaktu
z podopiecznymi i rodzicami dzigki formie zdalnej wydaje sie cenna, a jest mozliwa dzie-
ki takiej wlasnie formie zajec.
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Nowoscig podczas zaje¢ zdalnych jest obecnos¢ niektdrych rodzicéw. Udziat ich moze
by¢ bardzo potrzebny przy sterowaniu sprzetem komputerowym, przy organizowaniu
i podawaniu instrumentéw podopiecznym lub innych potrzebnych materialéw. Jednak
ich obecno$¢ moze dziala¢ takze hamujaco na podopiecznego, by¢ destrukcyjna i stresu-
jaca. Na przyklad kiedy rodzic wywiera na dziecku presje, oczekuje, iz bedzie reagowato
zgodnie z jego wymaganiami, stawia bardzo wysoka poprzeczke nieadekwatna do pre-
dyspozycji lub zachowuje si¢ wobec dziecka napastliwie.

Efekty muzykoterapii zdalnej na pewno bedzie mozna lepiej oceni¢ z dluzszej perspek-
tywy czasowej, kiedy zajecia przejda ponownie w forme stacjonarng. Na pewno ujawnia
sie wtedy jej pozytywne i negatywne strony, braki lub zalety.
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