/\
MELLANRUMMET

NORDISK TIDSKRIFT FOR BARN- OCH UNGDOMSPSYKOTERAPI
NORDIC JOURNAL OF CHILD AND ADOLESCENT PSYCHOTHERAPY

\/

32 - 2015 | 45

Stine Lindahl Jacobsen
Aalborg

Musikken | familiesamspill,
Musikterapl: nonverpal
kommunikation og improvisation

Denne artikkelen tar utgangspunkt i Heidi Jacobsens praoveforelesning i forbindelse med
hennes disputas varen 2014. Doktorgraden handlet om tilknytning og utvikling hos foster-
barn ved 2 og 3 ars alder. Temaet for preveforelesningen var: Developmental themes and
challenges during the 2" and 37 year of life. Artikkelen handler om barn generelt, men
presenterer ogsa forskning som viser hvilke utfordringer for eksempel fosterbarn kan ha
innenfor noen av disse utviklingstemaene. Farst defineres hvilke utviklingsomrader som er
sentrale innenfor barnets sosiale utvikling, og to teoretiske rammeverk som barn utvikling
kan sees i lys av, beskrives: Transaksjonsmodellen og The differential suseptibility hypo-
thesis. Sentrale temaer og utfordringer diskuteres.

Indledning

Musikterapi er en effektdokumenteret behand-
lingsform, hvor man bruger musikkens mange
egenskaber i arbejdet med mennesker med fa res-
sourcer, som kan veare svare at tilgd pa sedvanlig-
vis. Der findes bide aktive og receptive former for

musikterapi, og flere forskellige retninger og mo-
deller har udviklet sig gennem arene (for mere info
se Bonde, 2014).

Al menneskelig interaktion og samspil kan be-
skrives og forsts udfra nonverbale og musikalske
parametre (Stern, 2010b; Malloch & Trevarthen,
2009). Det har musikterapien flittigt benyttet sig af
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i sin snart 70 ar gamle praksis iser indenfor sund-
hedsfelter som autisme, psykiatri, og demens.. Nér
et barn har serlige behov pga. fysiske og psykiske
funktionsnedszttelser, har forzldre og musikte-
rapeuter gennem de sidste 10-15 ar erfaret, hvor-
dan inddragelse af forzldre i musikterapien kan
forankre og effektivisere behandlingen (Larsen,
2011, Thompson & McFerran, 2015). Kontakten
mellem forzlder og barn kan styrkes gennem mu-
sikkens nonverbale samspilsform, uanset om bar-
net eller forzlderen eller begge parter har sociale,
folelsesmassige eller kommunikative problemer.

Nar samspillet og legen svaekkes i familier

Udviklingen af interpersonelle og emotionelle
kompetencer hos barn afhznger i stor grad af den
tidlige nonverbale kommunikation mellem forzl-
der og barn, hvor barnet har muligheden for at ska-
be, udforske og lege i interaktionen med foraeld-
rene. Samspilsformer opstdr naturligt og spontant
gennem legen, men hos familier med sarlige behov
eller udsatte familier er der risiko for, at den legende
og udforskende kvalitet i kommunikationen mel-
lem forazlder og barn bliver svekket (Killén, 2010;
Holck, 2011a; Pasiali, 2012). I familier med et barn
med fysiske og psykiske funktionsnedszttelser er
samspillet uden tvivl belastet. Det kan veare sveart
at forstd og afstemme sig barnet, idet det kan have
massive kommunikative vanskeligheder, hvilket s&
igen kan resultere i foreget stress og depression hos
forzldrene (Oldfield, 2006b). Det er siledes folel-
sesmaessigt belastende for forzeldrene ikke at kunne
aflese og tilgodese barnets serlige behov tilfreds-
stillende, hvilket kan pévirke foraldre-barn inter-
aktionen i en negativ retning (Edwards, 2011; Ed-
wards, 2012; Oldfield, 2006a; Oldfield & Flower,
2008). Hvis barnet har en sver forstyrrelse inden
for autismespektret, er familiesamspillet i musikte-
rapilitteraturen beskrevet som vanskeligt, specifikt
i forhold til gensidig social interaktion, verbal og
non-verbal kommunikation (Holck, 2011b). Ud-
satte familier har lignende problematikker, men
her kan forzldrene ofte ikke aflese og tilgodese
barnets behov pga. egne udfordringer og proble-
matikker sdsom psykiske lidelser og forstyrrelser,
misbrug og psykisk sirbarhed. Dette pavirker bar-

nets udvikling negativt, og der opstir en negativ
nedadgiende spiral mellem forzlder-barn samspil-
let og barnets udvikling (Killén, 2010).

Nonverbal kommunikation og affektiv
afstemning

Forzldre-barn interaktion og forzldrekompeten-
cer haenger sammen, fordi emotionelle og kogni-
tive foreldreevner kommer i spil, nir forzldrene
interagerer med og responderer pd deres barn
(Mahoney et al., 2007, Killén Heap, 1988, Killén,
2010). Alle forzldre har til opgave at stotte barnets
udvikling og herunder barnets evne til at regulere
sine folelser. Selvregulering udvikles i den tidlige
barndom gennem folelsesmassig og nonverbal
kommunikation mellem forzldre og barn bla.
ogsa kendt som affektiv afstemning og udvikling af
inter-subjektivitet (Schore & Schore, 2008; Stern,
2000). Disse tidlige erfaringer er uhyre vigtige i
forhold til barnets sunde udvikling, da skevheder
eller mangler kan resultere i psykisk ustabilitet
eller en ikke tilstraekkelig stimuleret og udviklet
hjerne, hvilket ogsd gensidigt kan pavirke hinan-
den negativt i resten af barnets liv.

Forskning viser, hvordan omsorgssvigt i form
af vedvarende uopmarksomme, utilgengelige og
ikke afstemte forzldre oger risikoen for angst,
stress og depression hos barnet senere i livet (Car-
penter, Tyrka, Ross et al., 2009; Elzinga, Molen-
dijk, Oude Voshaar et al., 2011). Omsorgssvigt
kan ogsé forirsage alvorlige kognitive problemer,
social tilbagetrukkenhed, begrenset interaktion
med jevnaldrende og tendens til at holde bekym-
ringer og problemer for sig selv (Young, Lennie &
Minnis 2011). Nonverbal interaktion er essentiel,
nir det handler om at stotte udvikling af barnets
selvregulering og barnets egne nonverbale kom-
munikationsevner (Schore & Schore, 2008, Stern,
2000). Interaktion bygger primart pa nonverbale
kommunikationsformer. Det verbale sprog alene
kommer til kort, nar der skal udtrykkes kvalitet,
intensitet og forskellige folelsesmaessige nuancer
i sociale situationer (Mandal & Ambady, 2004).
For at forstd verbal og non-verbal kommunika-
tion er evnen til at sende og modtage nonverbal
signaler og beskeder ifolge Knapp og Hall (2009)
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vigtige elementer af at kunne kommunikere med
omverdenen. De har beskrevet evnen til at sende
og modtage samt generel kommunikationsforst-
else som verende afhengig af hensigtsmassig og
relevant feedback fra forzldre og primer personer
bade i den tidlige og sene barndom. “Nonverbal
skills are gained by imitating and modelling ourselves
after others and by adapting our responses to the coaching
feedback and advice of others” (Knapp & Hall, 2009,
p- 64). Knapp og Hall pointerer yderligere at uden
nogen form for falles forstielse af den nonverbal
kommunikation kan to mennesker ikke interagere
effektivt. Dette perspektiv synes at have ligheder
med koncepten omkring kommunikativ musi-
kalitet (Malloch & Trevarthen, 2009) og Sterns
teorier omkring affektiv afstemning.

Affektiv afstemning er det der sker, nir forel-
deren lader spadbarnet vide, at dets folelser er
forstiet og genkendt hos forzlderen, siledes at
foralderen og barnet deler folelser eller emotioner
nonverbal. Affektiv afstemning bestar af folgende
3 komplekse og inter-subjektive trin eller udveks-
linger.

1. P4 basis af den fzlles nonverbale interaktion lz-
ses spadbarnets emotionelle tilstand korrekt af
foraelderen.

2. Forzlderen imiterer/spejler og varierer barnets
respons.

3. Spadbarnet leser den korresponderende for-
zldrerespons som noget, der er relateret til sig
selv.

Stern kaldte ogsd affektiv afstemning for en
musikalsk proces, og mange musikterapeuter har
benyttet sig af begrebet i deres mide at forstd og
udfere musikterapien pd. Holck (2008) beskri-
ver yderligere kommunikativ musikalitet som en
almen menneskelig kapacitet. Stern (2010a) ar-
gumenterede for, at Wigram’s (2004) koncept
om matchning i aktiv improvisatorisk musikterapi
kan forstds som affektiv afstemning. Matchning
og affektiv afstemning danner baggrund for den
terapeutiske relation og kommunikation mellem
terapeut og barn i behandlingen. Stern forbandt
yderligere matchning med forzldre-barn interak-
tion og de forskellige typer af affektiv afstemning,
og han beskrev det som en vital teknik i emotionel
kommunikation (Stern, 2010a). »Music is fabulous
at [affect attunement]”. Stern mente, at denne type
af inter-subjektiv kontakt er det mest nodvendige

aspekt i enhver succesfuld terapi, fordi det er en
form for kontakt, som to mennesker kan udvide
sammen og lobende (Stern, 2010a). I sin bog Forms
of Vitality (2010b) kaldte Stern disse inter-subjek-
tive moder for moments of meetings, hvor relationer
forandrer og bevager sig ind i dybere niveauer af
inter-subjektivitet. Variationen af temaet i affek-
tiv afstemning er elementer i forhold til at kunne
matche den folelsesmassige kvalitet af spzdbar-
nets tilstand korrekt. For at korrespondere korrekt
med spzdbarnet benytter forzlderen sig af forskel-
lige vitalitetsformer herunder bevagelse, kraft,
rum, intention og tid (Stern, 2010b). Stern mente,
at processen affektiv afstemning ofte sker ubevidst
og automatisk, men han beskrev ogsd konsekven-
sen af ingen eller ringe affektiv afstemning. Spaed-
barnet, som aldrig udveksler folelser, og som kun
oplever sine folelsesmaessige tilstande alene, er iso-
leret fra den interpersonelle verden (Stern, 2000).
Derfor er hensigtsmassig nonverbal og emotionel
kommunikation mellem forzldre og barn vigtige
elementer i alle familier, nir det handler om at
sikre barnets trivsel og udvikling.

Forskning om musikterapi med familier

Nar familier er belastet og barnets udvikling er i
fare, kan der vere behov for behandlingsmulighe-
der, der adresserer den nonverbale og emotionelle
kommunikation mellem forzlder og barn samt at
vide mere om behandlingens mulige virkning. Evi-
densbaseret forskning viser, at musikterapi med
familier har en signifikant effekt i forhold til bar-
nets udvikling, familiens samspil samt tilknytning
mellem forzldre og barn. Forbedret kommunika-
tion, gensidig afstemthed, mindre foraldrestress
og storre evne til at aflese barnet er et pavist re-
sultat af musikterapi. Borns evne til social leg samt
foraldres engagement i barnet forbedres gennem
musikterapien. I folgende afsnit presenteres ef-
fektforskning af musikterapi med familier inden-
for relevante og veldokumenterede klientomrider.
Nogle omrider er suppleret med illustrative case
vignetter for at levendegore forskningens resulta-
ter og lade leseren kigge indenfor i musikterapeu-
tisk arbejde med familier.

I arbejdet med omsorgssvigtede born og deres
familier, er der ofte fokus pd forelder-barn samspil
og forzeldrekompetencer. Et kontrol-studie af mu-
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sikterapi med familier med omsorgssvigtede born
(5-12 dr) viser, at familierne forbedrede deres non-
verbale kommunikation og gensidige afstemthed
i foreldre-barn interaktionen gennem musiktera-
pien. Ligeledes blev forzldrene mindre stresset og
bedre til at afleese deres born, nar de havde deltaget
i musikterapien (Jacobsen et al., 2014). Folgende
case er fra egen klinisk praksis pa en offentlig fami-
lie institution i Danmark. Navne er anonymiseret
og en del omstendigheder 2ndret for, at familien
ikke kan genkendes.

Case vignette 1. Henrik pa 8 ar havde store
adferdsmassige og sociale problemer i sko-
len, og han blev sammen med sin mor Julie
henvist gennem kommunen til musikterapi
med henblik pé at forbedre skolegangen og
styrke forzldre-barn relationen. I musikte-
rapien blev det tydeligt, at Julie ikke var ty-
delig i sin kommunikation med Henrik, og
udfordringen var for hende at optrene sine
kommunikative kompetencer i forhold til
sin sen. Nir musikterapeuten lod Julie styre
de musikalske aktiviteter ved eksempelvis
at lade hende holde den faste puls eller lade
hende styre, hvornir der skulle spilles kraf-
tigere eller svagere, da fik Henrik gradvist
mere oje pa sin mor og hendes musikalske
udsagn. Han si hvordan musikterapeuten
fulgte Julie, hvordan Julie fulgte ham tyde-
ligt og begyndte selv at folge sin mors initia-
tiver ogsé i aktiviteter, hvor dette ikke var i
fokus. Det blev en naturlig del af deres reper-
toire sammen, selvom Julie aldrig for havde
taget styring eller tydeligt fulgt eller stottet
op omkring sin sens udtryk eller udsagn. De
to kom tettere pa hinanden i en interaktion,
der lykkedes, og Henriks sociale problemer i
skolen blev mindre distinkte. Det var stadig
svaert for ham at styre sit temperament, men
en forbedret turtagningskompetence gjorde
det nemmere for Henrik at indgé i simple
sociale interaktioner i undervisningen. Julie
fortalte, hvordan hun folte sig mere tilpas
i den rolle, hvor hun bestemte, guidede og
satte graenser for sin seon. Det var tydeligt
for Julie, at han havde brug for en tydeligere
mor. Hun folte hun lykkedes bedre som mor

og havde overskud til s& smit at rose sin son
for hans kreative musikalske udtryk.

Sing & Grow er et australsk landsdekkende
projekt, hvor o-5 drige born og deres forzldre
(bide born med specielle behov, udsatte familier
og ikke kliniske familier) kan deltage i musikalske
gruppeaktiviteter pa 10 sessioner (Abad, Berthel-
sen, Bradley et al., 2008; Abad & Williams, 2007;
Nicholson, Berthelsen, Williams et al., 2010; Wil-
liams et al., 2012). Effekten er dokumenteret gen-
nem adskillige undersogelser, der paviser signifi-
kant forbedret foraldre-barn interaktion gennem
forbedret forzldretilfredshed, forzldrekompeten-
cer og den generelle udvikling hos barnet herunder
serligt sociale kompetencer.

Musikterapi med born med autisme har en lang
tradition (Holck 2015), men det er forst i de sidste
5-10 ar at fokus pd forzlder-barn interaktion og
tilknytninger er kommet med i den kliniske prak-
sis og i den musikterapeutiske forskning. Et aus-
tralsk RcT-studie med 23 born med autisme (3-6
ir) og deres foraldre viser, hvorledes musikterapi
signifikant forbedrer barnets sociale interaktion
set ud fra forzldrenes oplevelse samt forbedrer
forzldre-barn tilknytningen (Thompson, McFer-
ran, & Gold, 2014, Thompson & McFerran, 2015).
Andre effektstudier omkring forzldreinddragelse
i behandling af born med autisme viser ligeledes
oget forzldre engagement, reduceret stress hos
forelderen, oget social interaktion hos barnet,
mere passende krav fra foreldrene og mindre und-
vigende adferd hos barnet (Allgood, 2005; Old-
field, 2006b). Folgende case er baseret pa en klinisk
tilgang udviklet i Australien, hvor musikterapeu-
ten tager hjem til familien og arbejder med dem
i hjemmet. Navne og omstendigheder er fiktive,
men vignetten er sterk inspireret af eksisterende
case beskrivelser (Thompson & McFerran, 2015).

Case vignette 2. Hjemme hos 4 arige Axel,
der havde en Autisme Spektrum Forstyrrel-
se, kom musikterapeuten en gang om ugen i
flere méneder. Axels mor Maria beskrev ham
inden musikterapien som ”doven”, fordi han
ofte bare sad eller 13 pa gulvet tilsyneladende
fuldstendig inaktiv. Maria beskrev ham som
varende i en form for des, og det var rigtig
svaert for hende, nir Axel ikke abenlyst sva-
rede pi hendes forsog pa at kommunikere

32 - 2015 | 48

MELLANRUMMET © 2015 * ISSN 2000-8511 « WWW.MELLANRUMMET.NET ¢ INFO@MELLANRUMMET.NET

Copyright. Alla rittigheter férbehallna. Méngfaldigandet av innehallet, annat dn fér privat bruk, ir enligt lag om upphovsritt (1960:729) férbjudet utan medgivande av redaktionen.
Ansvarig utgivare: Per Magnusson, Féreningen for barn- och ungdomspsykoterapi. Original: mbj.



Stine Lindahl Jacobsen: Musikken i familiesamspil. Musikterapi: nonverbal kommunikation og improvisation

med ham. Somme tider nir Axel var helt
vak ind i sig selv med et mat udtryk i ojnene,
kunne Maria kun sige til ham: "Hvor blev
du af?” Axel viste glimt af interesse i musik-
instrumenterne, samlede dem op og vendte
dem undersogende rundt i sine hender. Mu-
sikterapeuten medte ham der, hvor han var
i musikken, og matchede det udtryk og den
musik, han var fyldt af, og som kom natur-
ligt til ham. Musikterapeuten stoppede, nar
han standsede, og matchede hans lyde. Axel
kom gradvist med i de musikalske aktiviteter
ved at spille pd perkussion instrumenter og
nznsomt afstemme sin musik med musikte-
rapeutens. Over tid blev Axel mere bevidst
omkring den musik, som de tre deltagere
skabte. Han begyndte at vare mere lydhor
overfor musikken og kunne matche enkle
endringer i tempo eller volumen ogsi fra

og vejrtrekningen pavirkes positive, og desuden
forlenges barnets perioder med stille arvagen be-
vidsthed, hvilket er essentielt for tilknytning og
samspil med forzldre. Foraldres foretrukne vug-
geviser, sunget live kan desuden styrke tilknytning
og mindske den stress, som forzldre forbinder med
pleje af det premature barn (Loewy et al., 2013).

Et andet rcT-studie har undersogt effekten af
musikterapi med 38 smabern og for tidligt fedte
spadbern (o-2 ar) samt deres forzldre (Walworth,
2009). Resultaterne viste, at spedbernenes evne til
social leg var signifikant bedre hos de, der deltog i
musikterapi. Ydermere var de foraldre, der mod-
tog musikterapi mere positivt engagerede og min-
dre negativt interagerende i legen med deres barn
end de forzldre, der ikke modtog musikterapi. I
folgende case er navne og omstendigheder fiktive,
men vignetten er sterk inspireret af eksisterende
case beskrivelser (Lowry et al., 2013).
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Maria. Maria bemerkede disse @ndringer
og begyndte at indarbejde musikalske akti-
viteter i hjemmet flere gange om ugen. Da
Axels sociale bevidsthed @ndrede sig, blev
det klart for Maria, hvilken effekt de tera-
peutiske principper i sessionen havde. Hun
sagde uopfordret til musikterapeuten ”Du
var meget tilmodig. Du gav simpelthen bare
ikke op overfor ham, men blev ved med at
lytte til ham og forsegte at f4 ham til at spille
sammen med o0s.”

Inden for neonatal forskning kan musiktera-
piens effekt pa forzldre-barn relationen pévises
gennem kontrollerede studier. Flere metaana-
lyser viser, at effekten af musikterapi, med bla.
forzeldretrening i at stimulere spadbarnet med
musik, udmenter sig i en mere stabil udvikling
af spadbarnet, oget vagt hos barnet og kortere
indleggelsesperioder (Haslbeck, 2012; Standley
& Swedberg, 20115 Standley, 2002, 2012). Musik-
terapi med fokus pa at lytte til musik kan styrke
forzeldre-barn tilknytning og forbedre forzldre-
barn interaktion (Gooding, 2010). Aktiv legende
musikterapi kan hjzlpe spedbern med at udvikle
deres kommunikative musikalitet og styrke deres
selvregulering, samtidig med at forzldrene foler
sig steerkere, trives bedre og har mere selvtillid i in-
teraktionen med deres spadbern (Haslbeck, 2013).
Barnets spisecadfzerd under musikterapi forbedres,
idet barnets suttemonster styrkes, hvilket forer til
hojere kalorieindtag og bedre vaegtogning. Hjertet

Case Vignette 3. Linda blev fodt ved kej-
sersnit kun i 31. uge og med en fodselsvegt
pé 1620 gram. Hendes vejrtrakning og hjer-
terytme var ustabile, og hun havde svert ved
at sutte og indtage fode selv. P4 grund af det-
te havde hun brug for en intensiv behandling
i flere uger, og selvom personalet forsegte at
inddrage forzldrene i pleje af barnet, blev
det pa grund af Lindas sirbare tilstand ofte
det neonatale personale som varetog al be-
handling. I starten virkede forzldrene rolige
og fattede, men snart bemarkede personalet,
at det var svert for moderen at knytte sig til
sin datter. Derfor blev familien henvist til
musikterapi, og i den forste behandlingsses-
sion sang musikterapeuten en simpel vugge-
vise ledsaget af en enlig pentatoniske harpe.
Moderen lukkede ojnene og sagde bagefter,
at hun ned at lytte til musikken, og at hun
inderligt enskede, at hun kunne synge sidan
i til sin egen datter. Hun fortalte ogsd om sin
usikkerhed i rollen som mor og om skyldfe-
lelsen i forhold til den tidlige fodsel. Hun op-
levede sit barn som et fremmed vasen, og det
var rigtig hardt at skulle rumme oven i alle
de andre folelser. Den nzste dag tog musik-
terapeuten en anden vuggevise med til ses-
sionen, som hun sang for bide mor og barn,
mens Linda 18 pd sin mors bryst. Vuggevisen
mindede moderen om en vuggevise fra hen-
des egen barndom, og hun skrev ordene ned
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fra sangen, der blev sunget til hende, da hun
var barn. Moderen sang aldrig for sin datter,
men hun talte sagte ordene, mens musikte-
rapeuten spillede til pa lyren. Andre sange
fra moderens barndom talt af moderen og
akkompagneret af musikterapeuten blev en
fast del af musikterapien, og det var tydeligt,
at moderens stemme og tilknytning til Linda
blev mere og mere ner. Det var tydeligt, at
nédr der blev sunget til Linda, si forbedre-
des den fysiske tilstand hos hende med mere
stabil hjerterytme og vejrtrekning. Nogle
maneder efter Linda blev udskrevet, fortalte
moderen, at disse sange stadig var en del af
Lindas sengetidsritual, og at musikterapien
havde veret et fast holdepunkt i en mork og
udfordrende tid.

I et studie af musikterapi med deende born og
deres familier udforskedes forzldrenes opfattelse
af musikterapiens gavnlige effekt (Lindenfelser,
Hense & McFerran 2012). De positive oplevelser
af samspil i musikterapien var vardsat af fami-
lien i den svare tid, og barnet blev stimuleret og
fandt trost i musikterapien set ud fra forzldrenes
perspektiv. Der er ogsd forskning, som indikerer,
at familiebaseret musikterapi har en positiv effekt
hos akutte psykiatriske patienter herunder deres
motivation og engagement i behandlingen (Silver-
man, 2014 ).

Udredning af familie samspil

En af grundstenene i den musikterapeutiske ideo-
logi er, at menneskets eller familiens made at in-
teragere pa i musikken er et spejl eller en analogi
til deres kommunikationsform i hverdagen (Mal-
loch & Trevarthen, 2009; Stern 2010; Trolldalen,
1997a; Trondalen & Skarderud, 2007). Musikte-
rapi kan derfor anvendes til at vurdere familiens
samspil og forzldrenes kompetencer. Hvis man for
cksempel er en dominerende eller passiv type, vil
det ogsa blive tydeligt i musikalske lege og ovelser
helt uden, at det er bevidst for familien selv. Fokus
er ikke pa det verbale indhold, som kan komplicere
analysen betydeligt i almene foraldrekompetence
undersogelser. Formen og miden indholdet leve-
res pa er i stedet afgorende i den musikterapeutiske
udredning. En sddan udredning er sarlig relevant

for udsatte familier, idet det kan vare svart at fa
oje pa, hvilke psykiske problematikker forzldrene
har, samt hvilke konsekvenser det specifikt har for
foraldre-barn samspillet og dermed for barnets
udvikling. Analyse af det musikalske samspil kan
bl.a. tydeliggore familiens samspilsmonstre, symp-
tomer pd dysfunktion, familiens samarbejdsevne
og tur-samspil. Ligeledes kan musikterapeutisk as-
sessment indikere foreldrenes evne til at opfylde
barnets behov samt deres evne til at kommunikere
med barnet (Jacobsen & McKinney, 2014; Oldfield
& Flower, 2008). Gennem musikterapeutiske vur-
deringer af kommunikation og dynamik bliver fa-
miliens relationer ofte tydelige for bide personalet
og for familierne selv bl.a. gennem synliggorelse af
faktorer som gensidig @jenkontakt, tydelig delta-
gelse, lytning og spejling (Molyneux, 2008).

I en ph.d.-undersogelse af et observationsba-
seret assessment redskab (Assessment of Parent-
Child Interaction, apci) til vurdering af forald-
re-barn samspil samt foraldrekompetencer hos
familier med omsorgsvigtede born (5-12 dr), viste
Jacobsen (2012), at redskabet havde gode psykome-
triske egenskaber. Det kvantitative studie bestod af
52 dyader af born og foraldre, hvoraf 18 var ind-
skrevet pd en dansk kommunal familieinstitution,
og 34 dyader fungerede som et ikke klinisk sam-
menligningsgrundlag. Alle dyader gennemforte 2
videooptagede assessment sessioner, og forzldre
udfyldte sporgeskemaer om forzldre-stress og
foraldre-barn relationen. Videoanalysen fokuse-
rede pé folgende og ledende tendenser i dyaden,
nonverbal kommunikation mellem forzlder og
barn samt typer af forzldrerespons. Undersogelsen
konkluderede, at apci er et stabilt og palideligt
redskab, der kan anvendes til at vurdere familiers
gensidige afstemthed, deres nonverbale kommuni-
kationsmenstre samt indikere tilknytningen mel-
lem forzlder og barn (Jacobsen & McKinney,
2014; Jacobsen & Killén, 2015).

Hvorfor virker musikterapien med fami-
lier?

Belastede familier er ofte svare at nd, fordi deres
problematikker ofte er sammensatte og komplek-
se. En af de store fordele ved musikterapien er de
kreative og legende elementer, der virker yderste
motiverende og engagerende for familierne. Nér
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forst barnet bliver opslugt eller henryke over at
spille pd musikinstrumenterne, si smitter det af pa
forzldrene, og de kan medes for en stund i en po-
sitiv interaktion pé trods af dysfunktionelle eller
fastlaste monstre.

Etablering af rutiner, deltagelse i fellesop-
merksomheds aktiviteter og det at inddrage bar-
nets ideer i den terapeutiske leg kan vare unikke
kernelementer i opbygningen af tillid i musikte-
rapien med familier (Paisali, 2013). Case vignet-
terne 1, 2 og 3 illustrerer hvordan musikterapien
muligger oplevelser, der faciliteter positive inter-
aktioner for familier. Musikalsk samspil mellem
familiemedlemmer rummer og faciliterer social
interaktion. Afhangig af behovet i den enkelte
familie kan fokus vere pd optraning af sociale og
relationelle kompetencer hos barnet og foraldrene
i form af eksempelvis tur-samspil og at afstemme
sig hensigtsmeassigt efter hinandens udtryk. I
musikterapien fungerer terapeuten ofte som rol-
lemodel uden at overtage relationen med barnet,
idet musikken muligger en kommunikationsform
med flere samspillende deltagere. Musikterapeu-
ten opmuntrer til positivt forzldre-barn samver
ved selv at interagere med bide forzldre og barn
musikalsk, vere tydelig i sit udtryk og eksempelvis
demonstrere et tydeligt tur-samspil, der fungerer
(Jacobsen, 2012; Oldfield & Flower, 2008; Pasiali,
2012, 2013).

Musik er et effektivt medium at bruge til at
bringe foreldre og barn sammen, fordi musik
faciliterer leg og legens kommunikative funktio-
ner. Gennem musikalsk leg kan samspillet opsta
naturlig og spontant, og forzldrene og barnet har i
musikterapien mulighed for at gentage den tidlige
samspilsform pad en alderssvarende og for begge
parter sjov mide, hvor koncentration, tur-sam-
spil, imitation og afstemning kan styrkes (Holck,
2011a). Musikterapien kan stotte udviklingen af
gensidighed mellem forzldre-barn relationen ved
at tilbyde mulighed for at trene forskellige mader
at vere sammen pd, hvilket ogsa ses i case vignette
1, hvor Julie finder nye mider at vare forzlder pa
(Pasiali, 2012). Musik er et lettilgzengeligt medium
for forzlderen at bruge, og den gor det muligt for
forzldre at komme i kontakt med barnet pa en
ny mide, hvor nye samspilsformer skabes og ud-
forskes gennem musikalske aktiviteter som impro-
visatoriske ovelser og sanglege (Abad & Williams,

2007; Bull, 2008; Horvat & O’Neill, 2008; How-
den, 2008; Oldfield, 2006a; Oldfield, 2006b). Flere
undersogelser beskriver, hvordan forzldre finder
det trygt at deltage i musikterapi sammen med de-
res barn, fordi de kan udtrykke sig frit og dele dy-
bere folelser bide bevidst og ubevidst uden verbal
diskussion gennem de improvisatoriske ovelser og
lege, hvilket ogsi ses illustreret i casen med Linda,
der har det svart som mor til sit fortidligt fodte
barn (Davies, 2008; Hasler, 2008; Howden, 2008;
Oldfield, 2006a).

Forzldres evne til at afstemme sine udtryk efter
barnet er essentiel i forhold til barnets sociale og
emotionelle udvikling. Musikterapi kan i situatio-
ner, hvor det tidlige samspil mellem mor og spad-
barn har sliet fejl, hjzlpe til at genskabe den vitale
nonverbale affektive afstemning gennem et impro-
visatorisk og legende fokus (Trolldalen, 1997a).
Det er saledes muligt gennem en musikterapeutisk
tilgang med fokus pé forelder og barn at skabe el-
ler genskabe oplevelsen af delt timing, rytme, puls,
melodi og tonehgjde, som alle er naturlige elemen-
ter af den tidlige tilknytningsproces, der ogsa ses
illustreret i case vignette 2, hvor Maria genetable-
rer en kontaket til sit barn (Edwards, 2011; Davies,
2008; Drake, 2008; Salkeld, 2008; Trondalen &
Skérderud, 2007).

Felles musikalske handlinger kan bidrage til at
styrke foreldre-barn samspil, da improvisatorisk
samspil og sange skaber en mulighed for gensidig
anerkendelse og forstaelse af hinandens musikalske
udtryk (Trolldalen, 1997a). Anerkendelse bestar af
bekraftelse, lytning, accept, forstdelse og tolerance
og indebzrer et @gte forseg pi at forstd hinanden.
Det musikalske samspil har terapeutisk potentiale,
fordi det foregir pi et nonverbalt niveau, og barnet
kan derved anerkendes pd et nonverbalt plan, hvil-
ket er vigtigt for barnets folelsesmaessige udvikling
og forstaelse for sin omverden (Stern, 2000). In-
dividets musikalske udtryk tydeliggor individets
kommunikation og intentioner, hvilket faciliterer
en god kommunikation mellem forzldre og barn.
Anerkendende musikalske interaktioner mellem
forzldre og barn kan ifelge Trolldalen (1997b) for-
stds som en spejling af det virkelige livs interaktio-
ner og fore til en styrkelse og udvikling af forzldre-
barn samspil.
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Afsluttende sammenfatning

Familier med forskellige typer af problematikker
kan bruge musikterapien til at blive bedre til at
kommunikere sammen og samtidigt styrke deres
relation og tilknytning. Musikalsk samspil mellem
familiemedlemmer faciliterer leg og social inter-
aktion og afhangig af behovet, kan fokus vere pa
optraning af sociale kompetencer i form af eksem-
pelvis gensidig tur-samspil. Folelsesmassigt kan
forzldre og barn udnytte musikkens nonverbale
kontake til at gentage eller genopbygge den tidlige
form for kontakt og kommunikation. I de tidlige
samspilsformer ser, anerkender og nonverbalt afs-
temmer forzldre sig efter spaedbarnets udtryk og
folelsesmassige tilstand, hvilket kan genoptages
senere gennem musikalsk samspil. Musikterapi
med familier viser sig pad baggrund af evidens-
baseret forskning at have en signifikant effekt.
Forskningsstudier paviser, at borns evne til social
leg samt forzldres engagement i barnet forbedres
gennem musikterapien. Forzldre-barn interak-
tionen forbedres gennem musikterapien i form af
forbedret nonverbal kommunikation, gensidig afs-
temthed, mindre forzldrestress og storre evne til
at aflese barnet. En rcr-undersogelse af familier
med born med autisme viser endvidere, at familien
sociale interaktion samt forzlder-barn tilknyt-
ningen forbedres som folge af musikterapi. Udover
behandling kan musikterapi bidrage til den tver-
faglige udredning af familiens interaktion og sam-
spilsmenstre specielt for udsatte familier i en form,
der er motiverende og engagerende for familierne.

Sammendrag

Nir kommunikationen gir skevt i familier kan et
fokus pa nonverbal og emotionel kommunikation
gennem musikterapi gore en stor forskel for bide
forzlder og barn. Familier med born med specielle
behov og udsatte familier kan gennem musikalske
interaktioner og leg traene deres sociale evner,
bryde uhensigtsmassige monstre og opbygge en
sterkere relation og tilknytning mellem forzlder
og barn. Artiklen beskriver musikterapiens virke-
midler og den positive effekt for familierne. Er-
faringerne med at arbejde musikterapeutisk med
familier beskrives og har sit fokus pa emotionel og
nonverbal kommunikation.

Abstract

When communication goes awry in families a fo-
cus on nonverbal and emotional communication
through music therapy can make a big difference
for both parent and child. Families with children
with special needs and families at risk can practice
their social skills through musical interactions and
play. Unhealthy patterns can change and a stronger
relationship and bond between parent and child
can be built. This article describes music therapy
and the positive effect on families. Experience of
working in music therapy with families is descri-
bed and has its focus on emotional and nonverbal
communication.

Sogeord: Musikterapi, nonverbal kommunika-
tion, familier, affektiv afstemning.

Keywords: Music therapy, nonverbal communica-
tion, families, affect attunement.
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