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Anotacija

Muzikos terapija neurologijoje apibréZiama kaip Zmogaus nervy sistemos ligy gydy-
mo ar reabilitacijos procesus papildanti paslauga. Stiprinant muzikos terapijos neuro-
logijoje taikymgq Lietuvoje, svarbu jq integruoti j kompleksines reabilitacijos programas
skirtingose sveikatos prieZitiros institucijose (ligoninése, reabilitacijos centruose, socia-
liniy paslaugy centruose), kalbéti apie neurologinés muzikos terapijos galimybes, kelti
neurologinés muzikos terapijos specialisty kvalifikacijg, ugdyti profesionalius muzikos
terapeutus ir skatinti mokslinius Sios srities tyrimus. Straipsnio tikslas - atskleisti mu-
zikos terapeuto vaidmenj reabilitacijos specialisty komandoje, sveikatinant vaikus su
cerebriniu paralyZiumi (CP). Tyrimo objektas — muzikos terapijos metodai, orientuoti
i individualius CP vaiky specialiuosius poreikius. Tyrimo klausimas: kokiais metodais
muzikos terapeutas gali prisidéti prie CP vaiky reabilitacijos ir buti lygiaverciu komandos
nariu. Tyrimo uzdaviniai: 1) apzvelgti muzikos terapijos tyrimy su CP vaikais rezulta-
tus, atskleidziant taikomus metodus judesio, emocijy ir komunikacijos gebéjimy plétotei;
2) pateikti specialisty, dirbanciy reabilitacijos komandoje su CP vaikais - logopedo, spe-
cialiojo pedagogo, ergoterapeuto, kineziterapeuto — vaiko stiprybiy, silpnybiy, pasiekimy
ir keliamy tiksly vertinimg; 3) iSanalizuoti individualios muzikos terapijos poveikio CP
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vaikams galimybes, siekiant teigiamy psichosocialinés biiklés pokyciy. Tyrimo metodai:
teoriniai - reabilitacinés ir muzikos terapijos mokslineés literatiiros bei tyrimy analizé;
struktiiruotas interviu su reabilitacijos specialistais - kineziterapeutu, ergoterapeute ir
logopede (socialine darbuotoja, specialiuoju pedagogu); empirinis tyrimas - trijy atvejy
analizé, nustatant individualius CP vaiky motorikos, emocijy ir komunikacijos pokyciy
procesus muzikos terapijos procese. Muzikos terapijos individualiy sesijy stebéjimo, fiksa-
vimo ir video jrasy analizé atskleidé teigiamus vaiky su CP pokycius Siose raidos srityse:
stambioji ir smulkioji motorika, emocijos ir komunikacija. Empiriniu tyrimu nustaty-
ta, kad terapiné erdvé, tinkamai parinkti muzikos instrumentai stiprino vaiko judesio
kontrole, didino motyvacijg, ritminis muzikavimas leido koreguoti judesiy diapazong.
Muzika tapo alternatyvia komunikacijos priemone, padedancia plétoti socialing tarpusa-
vio sgveikg, vaiko bendravimo galimybes, kurti naujg vaiko bendravimo patirtj. Indivi-
dualus muzikos terapijos metody parinkimas suteiké galimybe jsigilinti j vaiko emocing
biiseng, ugdyti jo savimone, stiprinti pasitikéjimg savimi, maZinti nerimo lygj, modeliuoti
tinkamg elgesj.

Reiksminiai ZodZiai: muzikos terapija (MT), reabilitacijos komanda, sveikatinimas,
vaiky cerebrinis paralyZius (VCP).

|Jvadas

Vaiky cerebrinis paralyzius (toliau CP) - ankstyvas centrinés nervy sistemos pa-
zeidimas, paveikiantis jvairias vaiko funkcionavimo sritis - judéjima, kalbg, komuni-
kacija, pazinimo funkcijas, démesj, elgesj ir emocijas (Rosenbaum ir kt., 2007). Dél sa-
varankiskumo stokos vaikams kyla didelé psichologiniy ir socialiniy sunkumy rizika,
ribotos galimybés dalyvauti kasdieniame gyvenime sukelia vaiko priklausomybe nuo
kity asmenuy; $ios priezastys mazina vaiko pasitikéjima savimi, jo norg buti socialinéje
erdvéje (Whittingham, Bodimeade, Lloyd ir Boyd, 2014). VCP negalios paplitimas sie-
kia 2,5-3/1000 gimusiy vaiky Vakary Europos $alyse (Centers for Disease Control and
Prevention, 2014). Nustatyta, kad $eimy, auginanciy vaikg su CP, dalyvavimas sociali-
niame gyvenime, aplinkiniy supratimas ir emocinis palaikymas yra reik§mingesni nei
asmens prieziiros ar mobilumo problema (Whitney, Peterson ir Warschausky, 2019).
Gyvenimo kokybe lemia buvimas visuomeninéje aplinkoje, psichosocialiné aplinkiniy
parama, o ypac kokybiskos reabilitacijos paslaugos (Kolman, Glanzman, Prosser, Spie-
gel ir Baldwinet, 2018). Dél CP negalios daugialypiskumo kompleksine pagalbg vaikui
teikia multidisciplininé reabilitacijos komanda: vaiky neurologas, pediatras, specialusis
pedagogas, logopedas, kineziterapeutas, ergoterapeutas, ortopedas, socialinis darbuo-
tojas, psichologas. Pastaraisiais metais Lietuvoje j reabilitacijos komandg prasmingai
jsitraukia muzikos terapeutai, savo metodais ir patirtimi prisidédami prie vaiky su CP
sveikatinimo.

Muzikos terapija turi daug krypc¢iy: ugdomaja, psichosocialing, neurologine, rekre-
acine. Si terapija taikoma jvairioms klienty grupéms - su psichikos, elgesio sutrikimais,
nejgaliems Zmonéms, onkologijoje, senjorams globos namuose ar paliatyvioje slaugo-
je. Muzikos terapija vaikams su CP gali baiti vertinga dél keliy aspekty. Pirmiausia,
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dél nuostatos, kad kiekvienas asmuo yra muzikalus, nes muzika savo esme susijusi su
zmogaus gyvybe: ritmas, tempas - su $irdies plakimu, kvépavimu, judéjimu, melodija -
su zmogaus kalba, ji atsiranda juokiantis ar verkiant, o emocijos i§gyvenamos muziki-
néje derméje (Ruud, 2009; Raglio ir kt., 2015). Kitas aspektas — dél natiralios kilmés ir
pozityviy emocijy potyrio, jsigilinus j individualius vaiko gebéjimus ir orientuojantis j
stiprigsias jo puses, tikslingai suplanuota muzikiné veikla gali tapti priemone nuosekliai
siekti teigiamy fiziniy, psichiniy, socialiniy ar sveikatos poky¢iy (Nip, Arias, Morita ir
Richardson, 2017; Rolvsjord, 2010).

Tyrimo problema. Terapinis muzikos poveikis pasaulyje pripazintas ir pagrjstas moks-
liniais tyrimais, taciau Lietuvoje $iandien vis dar reikia jrodinéti, kad muzikos terapijos
metodai savo poveikiu gali buti lygiaverciai kity sri¢iy specialisty paslaugoms. Sveikatos
priezitros jstaigose muzikos terapija sunkiai skinasi kelig. Nors dar 2010-2011 metais
atlikto poreikio tyrimo duomenimis nemaza dalis sanatorinio gydymo jstaigy, psichikos
sveikatos centry, reabilitacijos centry, ligoniniy i$saké poreikj pradéti taikyti muzikos
terapija (Abramavic¢iaté ir Aleksiené, 2011), taciau vos keliose i$ jy dirba profesionalas
muzikos terapeutai. Suprantama, kad, siekiant atskleisti ir jrodyti muzikos galimybes
Lietuvoje, reikia atlikti daugiau tyrimu, skleisti informacija ir dalintis geraja klienty svei-
katinimo patirtimi. Muzikos terapija ir reabilitaciné medicina pradeda ieskoti bendros
nisos, dirbant kartu su klientais, kurie serga jvairiomis neurologinémis, ortopedinémis
ar vaiky ligomis (Stanley ir Ramsey, 2001).

Tyrimo objektas — muzikos terapijos metodai, orientuoti j individualius CP vaiky
specialiuosius poreikius.

Tyrimo klausimas: kokiais metodais muzikos terapeutas gali prisidéti prie CP vaiky
reabilitacijos ir bati lygiaver¢iu komandos nariu.

Tyrimo tikslas - remiantis reabilitacijos specialisty vaiko buklés vertinimo duomeni-
mis, taikyti individualius muzikos terapijos metodus ir fiksuoti proceso rezultatus, sie-
kiant pozityviy vaiko emocijy, komunikacijos ir smulkiosios / stambiosios motorikos
poky¢iy.

Uzdaviniai: 1) apzvelgti muzikos terapijos tyrimy su CP vaikais rezultatus, atsklei-
dziant taikymo galimybes judesio, emocijy ir komunikacijos gebéjimy plétotei; 2) pateik-
ti specialisty, dirban¢iy reabilitacijos komandoje su CP vaikais — logopedo / specialiojo
pedagogo, ergoterapeuto, kineziterapeuto — vaiko stiprybiy, silpnybiy, pasiekimy ir ke-
liamy tiksly vertinima; 3) i$analizuoti individualios muzikos terapijos poveikio CP vai-
kams galimybes, siekiant teigiamy psichosocialinés baklés poky¢iy.

Tyrimo metodai. Siekiant atskleisti muzikos terapijos poveikj cerebrinj paralyziy
turintiems vaikams, buvo atliktas empirinis tyrimas: surinkta informacija apie tiriamy
vaiky su CP bukle, poreikius ir raidos ypatumus; struktiiruotu interviu su reabilitacijos
specialistais — kineziterapeutu, ergoterapeute ir socialine darbuotoja / logopede - issi-
aiskintos $iy vaiky stiprybés, silpnybés, pasiekti rezultatai ir keliami abilitaciniai tikslai;
muzikos terapijos individualiy sesijy (i$ viso astuonios sesijos kiekvienam vaikui) stebé-
jimo, fiksavimo ir vaizdo jrasy analizé atskleidé vaiky su CP poky¢ius Siose raidos srityse:
stambioji ir smulkioji motorika, emocijos ir komunikacija; aprasomuoju metodu atlikta
muzikos terapijos proceso trijy atvejy analizeé.
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Kineziterapijos srities temas abilitacijoje su CP vaikais nagrinéjo J. Y. Choi, J. Park,
Y. S. Choi, Y. Goh ir E. S. Park (2018), E. Jaspers ir kt. (2013); ergoterapijos poveikj CP
vaiky savarankiskumui tyré A. Jasaityté, D. Petruevi¢iené, E. Lendraitiené, R. Sakaliené
ir I. Rimdeikiené (2014); socialinj funkcionavimg ir komunikacijg analizavo J. M. Vo-
orman ir kt. (2010). Kalbos korekcijos ir komunikacijos problemas tyré I. Daugirdiené
(2003), K. Allison ir K. Hustad (2018), I. Nip, C. Arias, K. Morita ir H. Richardson (2017);
mokyklinio amzZiaus CP vaiky komunikacija doméjosi A. Sakash, A. Broman, P. Rat-
houz ir K. Hustad (2018), socialing Zmoniy su CP saveika tyrinéjo S. S. Tan ir kt. (2019).
CP vaiky emocijy ir bendravimo ypatumus analizavo A. H. Kholoud (2013), bendra svei-
katos bukle doméjosi S. Kolman ir kt. (2018), $iy vaiky motyvacijg analizavo A. Majnemer,
M. Shevell, M. Law, C. Poulin ir P. Rosenbaum (2010), suaugusiy zmoniy su CP depresija
tyré K. Sandstrom (2007), K. Smith ir kt. (2019), patyciy temg nagrinéjo D. Whitney,
M. Peterson ir S. Warschausky (2019).

Apzvelgiant uzsienio Saliy muzikos terapijos tyrimus su CP turinciais vaikais, pa-
stebéta, kad dazniausiai objektu buvo pasirenkama muzikos jtaka fizinei buklei gerin-
ti — stiprinti motorikos jgadzius, palaikyti tinkamg raumeny funkcija, koordinacija, pa-
gerinti judesiy kontrole (Thaut ir Hoemberg, 2014; Bean ir Oldfield, 2001). Atskleistas
terapinio instrumentinio muzikos atlikimo metodo efektyvumas (TIMP), didinant vaiko
judesiy diapazong, koordinacijg ir kryptinga motorine veikla (Mertel, 2014). Muzikos
terapijos metodus, taikomus reabilitacijoje, tyré A. Alves-Pinto ir V. Turova (2016),
J. W. Flohr (2009), M. H. Thaut ir V. Hoemberg (2014). Kaip muzikos terapijos meto-
dai padeda lavinti pazintinius vaiky su CP gebéjimus, analizavo A. S. Jonsson (2014);
komunikacijai démesj skyré A. P. Bell, R. Perry, M. Peng ir A. J. Miller (2014); emocijy
rai$ka muzikos terapijoje tyré A. M. Bhatti, M. Majid, S. M. Anwar ir B. Khan (2016), apie
muzikos terapija, skirta palengvinti depresijos simptomus ir skatinti pozityvias emocijas,
rasé A. S. Maratos, C. Gold, X. Wang ir M. Crawford (2008), A. Raglio ir kt. (2015), apie
identiteto paieskas muzikoje ragé E. Ruud (2009). J. R. Sinkiinienés atlikto tyrimo ,,Ce-
rebrinio paralyziaus vaiky neverbalinio komunikatyvumo ugdymas muzikine raiska®,
pirmojo komunikacinés muzikos terapijos tyrimo, atlikto su CP vaikais Lietuvoje, rezul-
tatai atskleidé, kad muzika gali bati alternatyvi bendravimo forma vaikams, negalintiems
verbalizuoti; dalyvaudami muzikinéje raiskoje, vaikai su CP jgyja daugiau pasitikéjimo
savimi, ugdomi jy komunikaciniai gebéjimai (Sinkiiniené, 2001).

Lietuvos muzikos ir teatro akademijoje kartu su Vilniaus universiteto Sveikatos
moksly fakultetu nuo 2015 mety pradéjus jgyvendinti jungtine Muzikos terapijos magis-
trantiiros programa, rengiami profesionaltis muzikos terapeutai dirbti socialinése, svei-
katos, reabilitacijos ar ugdymo jstaigose. Pastaraisiais metais atlikti du M T tyrimai, susije
su vaikais, turin¢iais CP. Tyrimas ,,Muzikos terapijos poveikis komunikacijai Seimose,
auginanéiose cerebrinio paralyZiaus vaikus“ (Kiseliova-Zukovska, 2017) atskleidé, kaip
muzikos terapija stiprina tévy ir vaiky emocinj rysj, padeda realizuoti esminius vaiko
poreikius bei formuoti pozityvy tévy pozitrj j vaiko negalig. Tyrimas ,,Muzikos terapi-
jos metody taikymo ypatumai vaikams, turintiems cerebrinj paralyziy“ (Markeviciate,
2020) patvirtino muzikos terapijos metody poveikj, plétojant vaiky bendravima, stipri-
nant judesiy kontrole, gerinant emocine bukle.
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Siame straipsnyje atskleidziama, kodél, teikiant reabilitacine pagalba CP vaikams,
skirtingy sri¢iy specialistams svarbu bendradarbiauti, dalytis informacija apie vaika, ko-
ordinuoti ir derinti keliamus terapinius tikslus tarpusavyje, kokiais metodais muzikos
terapija savo specifika ir poveikiu gali prisidéti ir papildyti $iy specialisty taikomas me-
todikas.

1. Muzikos terapijos indélis reabilitacijos komandoje: tikslai, metodai
ir tyrimai

Ankstyvosios reabilitacijos tikslas — vaiko ir $eimos medicininé, psichologiné ir socia-
liné abilitacija, gerinant socialing adaptacijg ir funkcionavima. Vilniaus universiteto ligo-
ninés Santaros kliniky Vaiky ligoninés (n.d.-a; n.d.-b) Vaiko raidos centro ankstyvosios
reabilitacijos skyriuje pagal Cerebrinio paralyZiaus klinikine programg kompleksiskai
jvertinama vaiko raida, nustatoma raidos sutrikimo diagnozé, dirbama su tévais, apmo-
kant juos, kaip specialias Zinias pritaikyti kasdieniame gyvenime, kaip rengti, valgydin-
ti, nesioti vaika, mokyti buitiniy higienos jgudziy, formuoti jo savarankiskuma. Vaiko
abilitacijos programos komandoje kartu su gydytoju neurologu, psichologu, logopedu,
kineziterapeutu, ergoterapeutu, specialiuoju pedagogu, socialiniu darbuotoju dalyvauja
muzikos terapeutas, kuris teikia individualias MT paslaugas, prisidédamas prie bendryjy
vaiko gebéjimy aktyvinimo ir palaikymo, komunikacijos jgadziy ir socialinio bendra-
vimo plétojimo, savireguliacijos jgadziy ir emocijy lavinimo (nuo 2020 mety gruodzio
mén. muzikos terapeuto paslaugy kokybe reglamentuoja specialus gydymo protokolas).
Vaiky cerebrinio paralyziaus (VCP) diagnozé lemia negrjztamus fizinés buklés ir sveika-
tos poky¢ius, todél reabilitacija aptariamame kontekste yra apibréziama ne kaip sveikatos
ir normalaus gyvenimo atkarimas po ligos, naudojant tam tikras terapines priemones
ar treniruotes, o kaip procesas, nukreiptas j gyvenimo resursy atskleidima bei zmogaus
vietos visuomenéje suradima (Whitney ir kt., 2019). Tiek vaikams, tiek suaugusiems
cerebrinio paralyZiaus Zmonéms visa gyvenimg reikalinga palaikomoji reabilitacija,
prevenciskai uzkertant kelig buklés prastéjimui, taciau suaugusiems gauti reabilitacijos
paslaugas Lietuvoje itin sudétinga, be to, $iose reabilitacijos jstaigose muzikos terapijos
paslaugos dar neteikiamos.

Muzikos terapijos tyrimy rezultatais patvirtinta, kad muzika stimuliuoja jvairias
smegeny sritis, susijusias su emocijomis, motyvacija, pazinimu, motorikos funkcijomis
(Raglio ir kt., 2015; Thaut ir Hoemberg, 2014). Atlikti tyrimai apie muzikiniy intervenci-
jy - dainavimo, muzikos klausymo, improvizacijos - ir struktiaruoty MT veikly taikyma
klinikinéje aplinkoje atskleidé, kad, siekiant pagerinti vaiko bukle, padidinti pazintinj,
emocinj, neuromotorinj funkcionaluma, gali bati naudojama keliy sri¢iy muzikos tera-
pija: 1) orientuota j santykj ir tarpusavio komunikacijg muzikos terapija apima laisva ar
struktarine improvizacijg, dainavima, dainy karimg, siekiant sukurti nauja bendravimo
patirtj muzikinéje plotmeéje; muzikos klausymg, siekiant psichologinio poveikio, tinka-
mo min¢iy, emocijy harmonizavimo; 2) neurologiné muzikos terapija taikoma, siekiant
suaktyvinti jutimo, suvokimo, motorikos sritis, skatinant funkcinj atsigavima, didinant
motyvacija (Thaut ir Hoemberg, 2014; Maratos, Gold, Wang ir Crawford, 2008).
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Terapinis muzikos taikymas reabilitacijoje gerina nejgalaus vaiko, turin¢io CP, gyve-
nimo kokybe - reabilitaciniai tikslai apima judesio amplitudés, pusiausvyros, bendravi-
mo, pasitikéjimo savimi, pazinimo gerinimg. Ergoterapeutai ir kineziterapeutai gali nau-
doti muzikos terapine aplinka, padédami klientams maksimaliai padidinti jy funkcine
nepriklausomybe.

1.1. Muzikos terapijos taikymas klno judesiy kontrolei

Viena veiksmingiausiy intervencijy, galinti padidinti cerebrinj paralyziy turinciy
vaiky savarankiSkuma, yra kineziterapija — taisyklingo judesio, koordinacijos, fizinés
istvermés mokymas (Nip, 2017). Sutrikusi motorika, laikysena, eisena, ribojanti vaiko
savarankiSkuma, kasdienio gyvenimo veiksmus, tiesiogiai veikia jo gyvenimo kokybe.
Galaniy, raumeny ir sausgysliy ilgio skirtumai bei spazmiskumas daznai CP vaikams
sukelia galtiniy deformacijas ir kontraktiras (Jaspers ir kt., 2013). Kineziterapeutas pa-
renka tinkamiausig vaikui aktyviy judesiy skatinimo strategija, sudaro individualy darbo
su vaiku — mankstos ir pratimy, padedanciy valdyti raumenis ir palaikyti pusiausvyra, —
plana, rapinasi vaiko aplinka - pritaiko tinkama kompensacing jranga (Choi ir kt., 2018;
Kriks¢ianas, 2014).

E. Jaques-Dalkroze’as teigé, kad pagrindinis muzikos instrumentas, kuriuo Zmogus
gali i8reiksti kylancias emocijas, pojacius ar i§gyvenimus, yra jo paties kiinas. Muzika,
turinti savo pasikartojantj ritma bei struktira, skatina fizinj aktyvuma, organizuoja ir
kontroliuoja judesius. Lavinant ritmo pajautima, svarbu atsizvelgti j raumeny susitrauki-
mo ir atsipalaidavimo procesa: judesys tam tikru metu laike nurodo garso greitj ir tem-
pa, tam tikroje erdvéje — garso aukstj ir trukme, iSreikstas tam tikra jéga - dinamika.
Taip laikas, erdvé ir jéga muzika ir judesj sujungia j visuma (Flohr, 2009; Jonsson, 2014).
Neurologinés muzikos terapijos metodai, skirti formuoti ir kontroliuoti tikslingg judesj,
padeda organizuoti motorines reakcijas ir tuo pat metu plétoja vaiko savarankiskumo ga-
limybes. Muzikos terapijos tyrimai su CP turinciais vaikais atskleidé muzikos jtaka, sie-
kiant stiprinti motorikos jgiidzius, palaikyti tinkama sanariy ir raumeny funkcija, lavinti
koordinacija (Magee, 1999; Thaut ir Hoemberg, 2014). Viena i§ neurologinés muzikos
terapijos sriciy, siekiant pagerinti vaiko motorines funkcijas ir atkurti funkcinius judesiy
modelius, yra terapinis instrumentinés muzikos atlikimas (TIMP). Taikant TIMP meto-
da, didelis muzikos instrumenty pasirinkimas ir tinkamas jy i$déstymas skatina vaiko
kiino padéties pokycius, istverme ir judesiy kontrole, didina judesio diapazong, galiniy
koordinacija, pir§ty mikluma, griebimo, lenkimo jgadzius, sukimo judesius (rotacija,
supinacija, pronacija) (Mertel, 2014). CP turintiems vaikams muzikos terapijoje ypatin-
gas démesys skiriamas instrumenty pritaikymo galimybéms - itin svarbu patogios ins-
trumento padétys, tvirtinimo budai, laikikliy variantai grojant ritminiais instrumentais
(lazdelés gali buti tvirtinamos prie galvos ar laikomos dantimis), jvairais kompensaciniai
jtvirtinimai prie kojy, suteikiant galimybe groti savarankiskai, specialios Zaidimy meto-
dikos vaikams nejgaliojo vezimélyje (ar muzikavimo galimybés, esant vaikui gulimoje
padétyje) (Sinkiinieng, 2012).
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Tyrimy rezultatai atskleidé, kad muzikiné intervencija turéjo reabilitacinj poveikj
vaiky virutiniy galiniy funkcijoms, gerino jy mobilumg (Bean ir Oldfield, 2001; Ma-
gee, 1999; Sinkiiniené, 2001; Tierney ir Kraus, 2013). Apgalvotai adaptuojant metodus
pagal individualius CP turinciy vaiky poreikius, pasirenkant tinkamas muzikos i$rais-
kos priemones (tempa, ritmg, dinamika, tembra), sudaroma puikiy galimybiy plésti ju-
desio diapazona, tiksluma ir lavinti koordinacijg. Judéti skirta veikla muzikinéje aplin-
koje yra maloni ir Zaisminga, todél muzika, kaip emociné palaikymo priemoné, ne tik
struktdruoja judesj, taciau, sukurdama malonig patirtj, suteikia daugiau motyvacijos
vaikui atlikti kartais nuobodzius fizinius pratimus. Esant sunkaus laipsnio CP, pras-
minga taikyti metodus, skirtus pagerinti vaiko galvos kontrole - palenkti, pasukti galva,
bandyti atsikelti i§ gulimos padéties; stiprinant regimaja kontrole, skatinti vaiko zvilgs-
nio fokusavimg jvairiomis kryptimis (auk$tyn, Zemyn; kairén, de$inén), sekti terapeuto
grojamg instrumentg (varpelj, marakg ar pan.).

Maloni muzikiné aplinka ne tik palaiko vaiko motyvacija atlikti fizinius pratimus,
siekiant terapiniy tiksly, bet, dirbant grupéje, stiprinamas bendradarbiavimo jausmas,
vaikas gauna ne tik kinestetinj, bet ir emocinj grjZtamajj rysj. Stiprindama raumeny jéga,
judesiy kontrole, muzikos terapija gali pakeisti vaiky pozitrj i jy kiing, suteikti pozityves-
nj saves jsivaizdavima ar atverti naujas galimybes.

1.2. Muzikos terapijos taikymas ergoterapijoje

Kita svarbi reabilitacijos sritis, siekiant suteikti jvairiapuse pagalba CP vaikams, didi-
nant jy funkcionalumag, tikslinga veikla kompensuojant sutrikusias sritis, yra ergoterapija
(Kriksc¢itinas, 2014). Ergoterapeutas sudaro vaiko smulkiosios motorikos vystymosi, jo
savarankiskumo jgudziy lavinimo plang, kuris skirstomas j tris sritis: kasdieng veiklg (ge-
béjima nusiprausti, i$sivalyti dantis, apsirengti, pavalgyti ir t. t.), produktyvig veiklg (mo-
kymasis, tvarkos namuose palaikymas, ripinimasis $eimos nariais, augintiniais ir t. t.) ir
Zaidimus. Tyrimy duomenys rodo, kad sunkiausiai vaikams sekasi pasirGpinti asmenine
higiena ir rengimosi jgidziais (Jasaityté, Petrudevic¢iené, Lendraitiené, Sakaliené ir Rim-
deikiené, 2014). Zaidimas yra viena svarbiausiy vaiko veiklos formy, skatinanti jvairia-
pusi vystymasi ir intelektinj tobuléjima. Zaidimy terapija specialiy poreikiy vaikams yra
atskira reabilitacijos sritis.

Dazniausiai neurologijoje pasitaiko gretutiniy (psichologiniy) — atminties ir suvoki-
mo, nuotaikos, depresijos, nerimo - ir kt. sutrikimy (Raglio ir kt., 2015). Cerebrinj pa-
ralyZiy turintiems vaikams depresiniai simptomai yra susije su saviverte, bejégiskumo
jausmu, pykcio protrikiais, sumazéjusiomis galimybémis kontroliuoti savo emocijas,
dél to keiciasi vaiko charakteris ir elgesys (Whitney ir kt., 2019). Elgesio ir emocijy su-
trikimai nustatomi 40-65 % cerebriniu paralyziumi serganciy vaiky, elgesio problemos
ypac pasireiskia démesio koncentracija, atsiskyrimu nuo kity zmoniy, uzsisklendimu
savyje (Kholoud, 2013). Muzika, paveikdama emocines ir motyvacines smegeny sritis,
gali keisti vaiko emocines biisenas, paZinimo, suvokimo, elgesio modelius, padeda susi-
tvarkyti su jtampa ir nerimu, sukelia jvairiy asociacijy, kurios svarbios atminties funk-
cijoms. Muzikos terapijos metodai, skatinantys socialy elgesj, suteikia galimybe jgyti
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pozityvios bendravimo patirties. Thaut ir Hoemberg (2014) muzikos terapijos veikla
sitilo pasitelkti siekiant plétoti vaiko gebéjima atpazinti ir iSreiksti kylancias emocijas,
suprasti emocinj bendravima su kitais Zmonémis, valdyti savo elgesj, atpazinti emocijas
ir jas suprasti, kontroliuoti (valdyti) pyktj, dél ritminés empatijos ir kity muzikos nuo-
taikos tyrinéjimo metody.

1.3. Muzikos terapijos taikymas komunikacijai

Daugiau nei pusei CP turinciy vaiky sutrikusi kalbos funkcija, pasireiskia dizartrija,
apimanti artikuliacijos, balso, kvépavimo, mimikos valdymo apribojimus (Allison ir
Hustad, 2018; Nordberg, Miniscalco, Lohmander ir Himmelmann, 2013), todél vaiky su
CP reabilitacijoje batinas individualus darbas su logopedu. Dél burnos raumeny tonuso
pakitimy kalba daznai yra léta, reisSkiama monotonisku ir aritmisku balsu, dél lapy ir
zandikaulio judesiy koordinavimo sunkumy sumazéja kalbos suprantamumas, sutrinka
garso kontrolé (Nip ir kt., 2017; Nip, 2017). Logopedui stimuliuojant kalbos funkcijas,
ilgainiui pavieniai garsai gali virsti j kalbos fonemas ir prasmingus zodzius (Daugirdiené,
2003). Tyrimai rodo, kad CP vaiky receptyvaus bendravimo lygis (klausytis, suprasti,
vykdyti instrukcijas) yra gana aukstas, jie geriau supranta $nekamaja kalba nei gali iSreiksti
(Tan ir kt., 2019). Nekalbantys vaikai mokomi bendrauti naudojantis alternatyviomis
kalbos priemonémis - paveiksléliais, simboliais, Zenklais arba neverbaline komunikacija
(savo poreikius isreik§dami gestais, mimika, akiy Zvilgsniu ir kiino kalba). Apsunkinta
CP vaiky komunikacija skatina specialistus atkreipti démesj j vaiko socialiniy rysiy
formavimg (Voorman ir kt., 2010; Sinkanieneé, 2012).

Komunikaciné muzikos terapijos kryptis vertina muzika kaip emocinj tarpusavio
saveikos buda, galintj i§ dalies pakeisti verbaline komunikacijag. MT tyrimai, taikant
»balso — judesio“ terapijos metoda, atskleidé vokalinés raiskos korekcijos galimybes:
specialts balso lavinimo pratimai, derinami su atitinkamais judesiais, padéjo reguliuoti
garso stipruma, auks$cio svyravimus, registry ir tembry kaita, atlaisvino kvépavima,
garso ataka ir artikuliacija (Bell ir kt., 2014). Muzikinés komunikacijos jtaka vaiko
raidai grindziama dviem svarbiomis prielaidomis: 1) dalyvavimas muzikinéje veikloje
ir gebéjimas reaguoti j vyksma skatina ir stimuliuoja kalbos vystymasi; 2) muzika
gali bati patrauklesné uz kalba, todél vaikams, kenciantiems dél kalbinés izoliacijos,
ji priimtinesné negu bet kuri kita komunikacijos forma. Apzvelgus atvejy analizés
rezultatus, buvo nustatyta pokyciy daugelyje psichosocialinés vaiky raidos funkcijy:
garsais, ritminémis strukttiromis ir judesiu buvo skatinama vaiky saviraiskos galimybé,
didinamas pasitikéjimas savo jégomis, skatinama karybiskumo laisvé, maziausius
vaiko saviraiskos pasiekimus priimant kaip besalygiskai vertingus (Sinkiiniené,
2001). MT tyrimy apzvalga atskleidé, kad muzika vaika su CP gali teigiamai paveikti
tiek psichologiniu lygmeniu komunikuojant, lavinant socialinius jgadzius, skatinant
empatija, tiek reabilitacijos poziariu, kai grojant, kuriant, improvizuojant lavinamos
motorinés ar kalbinés funkcijos.
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2. Tyrimo metodika ir organizavimas

Tyrimo imtis — trys X socialinés globos dienos centrg lankantys vaikai, turintys ce-
rebrinj paralyziy. Tiriamieji buvo atrinkti patogiosios atrankos badu (visi vaikai lanké
ta pacia jstaiga), siekiant muzikos terapijos sesijy metu analizuoti homogeniskus atvejus
pagal CP diagnoze.

Diagnostiniai tyrimo metodai: surinkti ir apibendrinti vaiko biiklés vertinimo duo-
menys apie raidos ypatumus; atliktas vaiko poreikiy jvertinimas - struktiruotu interviu
su ,X“ socialinés globos dienos centro specialistais: kineziterapeutu, ergoterapeutu ir
logopedu (arba specialiuoju pedagogu); i$ skirtingy perspektyvy surinkta informacija
apie $iy vaiky stiprybes, silpnybes, pasiektus rezultatus ir keliamus abilitacinius tikslus.
Empiriniai tyrimo metodai: stebétas ir aprasytas muzikos terapijos procesas, siekiant in-
dividualizuoti muzikos terapijos uzduotis ir tyrimo eigoje fiksuoti tokias poveikio sritis:
stambioji ir smulkioji motorika, emocijy pokyciai, receptyvioji ir ekspresyvioji komuni-
kacija. Kiekvieno uzsiémimo pabaigoje muzikos terapeuté dienorastyje fiksavo taikomy
MT metody poveikj ir tikslinguma konkrec¢iam vaikui; filmuota muzikos terapijos vaizdo
sesijy medziagos analizé (po dvi sesijas su kiekvienu vaiku) atskleidé MT priemoniy tai-
kymo efektyvuma.

Tyrimo organizavimas: pravestos, aprasytos ir iSanalizuotos astuonios muzikos te-
rapijos sesijos su kiekvienu i§ vaiky, kiekvienos trukmé - 25 min. Tyrimas organizuotas
2020 mety sausio—kovo mén. Muzikos terapijos proceso metu buvo suplanuota lavinti
$ias sritis — emocijas, stambiajg ir smulkiaja motorika bei receptyviaja ir ekspresyviaja ko-
munikacija, atsizvelgiant i specialisty, dirban¢iy su vaiku, i$sakyta nuomone, parenkant
ir adaptuojant MT metodus pagal vaiko poreikius.

Tyrimo etika. Dienos centro specialisty dalyvavimas interviu apklausoje buvo sa-
vanori$kas. Remdamasi etikos principais, tyréja pateiké darbo tema, tyrimo uzdavi-
nius, buvo patvirtintas gautos informacijos anonimiskumas ir naudojimas tik darbo
tikslais. Tyrimo dalyviy (vaiky) tévai buvo supazindinti su tyrimo tikslais ir sutikima
patvirtino rastu, taip pat tévai patvirtino leidima filmuoti MT sesijas ir naudoti jrasus
moksliniams tikslams. Dél etiniy reikalavimy, laikantis anonimiskumo, vaiky vardai
yra pakeisti.

Tyrimo ribotumai. Suprantant vaiky, turin¢iy cerebrinj paralyziy, buklés komplek-
siSkuma ir palaikomosios reabilitacijos pobadj, astuonios individualios MT sesijos leido
patvirtinti terapinio poveikio tendencijas. Ta¢iau muzikos terapija Siems vaikams turéty
bati individualus, ilgalaikis ir sistemingas procesas, nes naujy vaiko su CP gebéjimy jtvir-
tinimui butina nuosekli ir testiné veikla.
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3. Empirinio tyrimo rezultatai
3.1 Atvejo analizé | - Aurimas

Pateikiama informacija apie berniuko raidos ypatumus (1 lentelé):

1 lentelé. Aurimo raidos ypatumai

Table 1. Aurimas: developmental peculiarities

Amzius Devyneri metai

Medicininé diagnozé | Vaiky cerebrinis paralyZius (spazminé diplegija); protinis atsilikimas;
emociniai sutrikimai.

Fiziné buklé Savaranki$kai nevaiksto, silpna judesiy koordinacija, sutrikusi smulkioji
motorika.
Emociné buklé Jautrus taktiliniams stimulams, stipriems, staigiems garsams, jy vengia

ir reaguoja stipriu nepasitenkinimu.

Komunikacija Kalba neaiski, gausu echolalijy, tac¢iau pradeda poreikius reiksti zodziais.
Pastebimi poky¢iai ekspresyvioje kalboje, girdimojo, regimojo démesio
srityse. | kreipinius reaguoja selektyviai, akiy kontaktas su kalbanciu zmo-
gumi nepastovus, skurdus aktyvios kalbos Zodynas ir socialiné saveika.

Pazintinés funkcijos | Sutrikusios paZintinés funkcijos, tac¢iau kai kuriuos objektus sieja su jy
pavadinimais.

Specialisty apklausos rezultatai apie Aurimo stiprybes, silpnybes, pasiekimus ir
siektinus tikslus. Logopedas. Stiprybés: ,, Motyvacija darbui, atlieka ir ne itin mégstamas
uzduotis®; silpnybeés: ,Suvokimo gebéjimai; pasiekimai: ,,Geba ilgiau sutelkti ir islaikyti
démesj, domisi jvairesnémis veiklomis <...> daugiau verbalinés kalbos, ne tik echolali-
jy artimiausi tikslai: , I$laikyti démesi, savarankiskuma, jsitraukimas j grupines vaiky
veiklas“. Kineziterapeutas. Stiprybés: ,Judesio uzduotys uzsiémimy vandenyje metu*;
silpnybés: ,Suvokimas, jautrumas triuksmui, staigiems garsams*; pasiekimai: ,, Daugiau
judesiy deriniy <...> iSlavéjo koordinacija <...> pageréjo svorio perkélimas; vaikscioji-
mo jgiidziai®; artimiausi tikslai: ,, Lavinti pusiausvyrg, tikslinti judesiy koordinacijg <...>
skatinti aktyvius ranky judesius®. Ergoterapeutas. Silpnybés: ,<...> suvokimas, nepa-
kankama smulkioji motorika, akiy-rankos koordinacija, labilios emocijos; pasiekimai:
»<...> minimalus pageréjimas valgymo jgndZiuose®; artimiausi tikslai: ,Smulkiosios mo-
torikos jgidziai®.

Ivertinus gauta informacija, i$siaiSkinta, kad vaiko stiprioji pusé - motyvacija. Api-
bendrinus silpnybes, matyti, kad specialisty darbg su vaiku apsunkina suvokimo sunku-
mai, ribojantys vaiko fizinius gebéjimus, labilios emocijos, jautrumas triuk§mui, nepa-
kankamas démesio iSlaikymas. I$skirti artimiausi vaikui keliami tikslai: plésti interesy
ratg, judéjimo - smulkiosios motorikos lavinimo - svarba, démesio i§laikymo didinimas,
nujautrinimas garsiems dirgikliams, sgmoningumas.
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Muzikos terapijos veiklos / metody taikymas. ISkelti tokie muzikos terapijos interven-
cijos tikslai: didinti vaiko suvokimo galimybes, plésti judesio diapazona, jtraukti j aktyvia
muzikine veikla, skatinti saviraiska ir pozityvias emocijas.

Suvokimo stiprinimas. Skatinant démesj ir akiy kontaktg tarpusavio saveikai, buvo
naudojama pauziy ir veiklos eiliskumo technika; taikytos dainelés su pasikartojanciais
reik§miniais ZodZiais (vaiko vardu), siekiant stiprinti Zodzio ir simbolio asocijavima,
plésti suvokimo galimybes, derinti jas su judesiu; dainelés, naudojant gyviny garsus
(atpazjstant gyvinus paveikslélyje), skatinama imitacija (suvokti ir atlikti konkrecius
veiksmus), lavinamas girdimasis suvokimas. Judesys. Taikytos specialios dainelés jude-
siy diapazono plétrai; muzikiniais pir§ty zaidimais buvo stiprinama judesiy kontrolé,
koordinacija (rankos slepiamos uz nugaros, keliamos aukstyn, trepsima kojomis), muzi-
kuojama jvairiais ritminiais instrumentais. Isryskéjus vaiko doméjimosi sritims, pome-
giams (improvizacijos bagnu, grojimas gitara, kai kurios dainelés), vaikas buvo labiau
motyvuojamas aktyviai veiklai. Emocijy raiska. Buvo siekiama empatiskai atliepti vaiko
reakcijas, prisiderinti prie jo judéjimo, tempo, ritmo, taip uzmezgant artimesnj kontakta
ir skatinant emocijy raiska, démesio sutelkimg. Taikyta relaksacija — klausant muzikos
irasy (arba grojant vandenyno bugnu; lietaus vamzdziu; stebint muilo burbulus), buvo
skatinama atsipalaiduoti, nujautrinti vaikg muzikos garsams. Tyrimo pabaigoje buvo ste-
bimi $ie berniuko elgesio poky¢iai (2 lentelé):

2 lentelé. Aurimo elgesio pokyciai, pasibaigus MT
Table 2. Changes in Aurimas’ behavior after MT

Tyrimo pradzioje (2020 01) Tyrimo pabaigoje (2020 03)

Paskendes savyje. Gestu, mimika reiskia primityvius poreikius ir norus.
Pasuka galva, lokalizuoja akiy Garsais, kiino judesiais, emocijomis reaguoja j garsinius
zvilgsnj | garso $altinj. stimulus.

Echolaliné kalba. Inicijuoja garsus, reiskia poreikj bendrauti (atsirado daugiau

skiemeny, i$laikomas akiy kontaktas).

Nesgmoningai vokalizuoja. Isgirdes gitaros garsus, pavieniais skiemenimis vokalizuoja
mégiamos dainelés melodija (garso ir simbolio asociacija,
garsiné atmintis).

Pirmose sesijose vaikas buvo itin nedrasus, jautriai reagavo j dinaminius muzikos
poky¢ius; véliau buvo stebima teigiama reakcija j daineles su judesiais, su pagalba bandé
muzikuoti jvairiais instrumentais. Pastebétas vaiko susizavéjimas kalimbos garsais, kurios
sukeliami virpesiai didino berniuko jsitraukimg j veiklg. Muzikos i$rai$kos priemonémis,
pasitelkus pauziy techniky ir atspindint vaiko emocijas, jo garsus ir judesj, lavéjo vaiko
saves suvokimas, pasireiské ketinimai judesiu ar mimika i§sakyti savo poreikius (pvz., pa-
sirinkti norima instrumenta). Atsirado atskiry garsy samoningo tarimo prielaidos, vai-
kui méginant atkartoti pamégtas daineles (pvz., klakséjimas liezuviu). Muzikos terapeuto
reakcija, atspindinti vaiko elgesj, kélé vaiko susidoméjimg ir provokavo islaikyti démesj,
vélesnése sesijose skatino saviraiska, naujy elgesio budy i$bandyma.
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3.2 Atvejo analizé Il - Natas
Pateikiama informacija apie berniuko raidos ypatumus (3 lentelé):

3 lentelé. Nato raidos ypatumai

Table 3. Natas: developmental peculiarities

Amzius Devyneri metai

Medicininé diagnozé | Vaiky cerebrinis paralyZius (spazminé kvadriplegija); gastrostoma; vidu-
tinis protinis atsilikimas.

Fiziné bukle Vaikas savarankiskai nevaiksto, sutrikusi judesiy koordinacija, nepa-
kankama smulkioji motorika.

Emociné bukleé Vaikas judrus, aktyvus. Emocijos daznai pasirei$kia probleminiu elgesiu.

Komunikacija Sunkus ir komplikuotas garsy tarimas, didelis seilétekis. Pakankamas

pasyvusis, aktyvusis Zodynas.

Pazintinés funkcijos | Zino ir geba parodyti daug artimos aplinkos daikty, gyviiny, stengiasi
juos jvardyti. Zino ir atpazjsta daug artimos aplinkos skleidziamy garsy.

Specialisty apklausos rezultatai apie Nato stiprybes, silpnybes, pasiekimus ir siektinus
tikslus. Logopedas. Stiprybés: ,,Suvokimas - $io vaiko stiprybé®; silpnybés: ,, Komplikuo-
tas garsy tarimas, didelis seilétekis®; pasiekimai: ,, Pradéjo mégdZioti skiemenis ir ZodZius;
praplatéjo pasyvusis, aktyvusis Zodynas <...> Zino ir parodo daugelj artimos aplinkos daik-
ty, gyvany, stengiasi juos jvardinti®; artimiausi tikslai: ,Skatinti lipy, liezuvio judesius;
stiprinti pitimo srove; skatinti mégdzioti garsus, skiemenis, trumpus ZodZius; plésti vaiko
aktyvyjj ir pasyvyji Zodyng, lavinti girdimgjj suvokimg“. Kineziterapeutas. Stiprybés:
»Didelé motyvacija atlikti uZzduotis, noras mokytis groti gitara®; silpnybés: ,,Uzsispyri-
mas‘; pasiekimai: ,,Labiau stengiasi komunikuoti, bando eiti savarankiskai, ilgiau islaiko
pusiausvyrg, atlikdamas uzduotis; artimiausi tikslai: ,Savarankiskas éjimas 2-3 metrus;
judesiy koordinacijos gerinimas atliekant uzduotis stovint®. Ergoterapeutas. Stiprybés:
»Geras humoro jausmas ir suvokimas®; silpnybés: ,,Smulkioji motorika, emocijos pasi-
reiskiancios probleminiu elgesiu®; pasiekimai: ,NeZymiai pageréjo smulkiosios motorikos
igndziai (sagy vérimas, segtuky segimas), bando rasyti ZodZius, vedzioti juos pagal linijg*;
artimiausi tikslai: ,, Gerinti akies-rankos koordinacija, lavinti smulkigjq motorikg, lavinti
mokyklinius jgidzZius®.

Berniuko stiprybé — suvokimo gebéjimai, geras humoro jausmas, kaip viena silpny-
biy jvardytas uzsispyrimas ir manipuliacijos, nenorint atlikti uzduoties. Logopedé i§skyré
didelj seilétekj ir komplikuota garsy tarima. Artimiausi vaikui keliami tikslai: tobulinti
jau jgytus jgadzius, logopedo uzsiémimuose numatyta lavinti artikuliacija, stiprinti pati-
mo srove, visi specialistai vienareik§miskai nurodé motorikos lavinimg, ragino daugiau
démesio skirti emocijoms, sumazinti probleminj elges;.
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Muzikos terapijos veikly / metody taikymas. I$kelti $ie muzikos terapijos intervenci-
juy tikslai: emocijy koregavimas, motorikos lavinimas, uzsiémimy struktiravimas, taikant
direktyvius metodus.

Emocijy tyrinéjimo skatinimas. Norint suzinoti vaiko doméjimosi sritis, buvo isban-
domi jvairas MT metodai. Buvo pastebéta, kad vaikas yra labai aktyvus, verzlus, drasus,
visur nori dalyvauti ir biiti démesio centre, tad ilgainiui nebeuzteko instrumentinio mu-
zikavimo ir pavieniy skiemeny dainavimo. Siekiant lavinti emocinj intelekta, atpazinti
ir i$reiksti kylancias emocijas, plésti empatijos pajautima, buvo naudojamos emocinés
kortelés, bandant atpazinti ir instrumentine muzikine improvizacija i$reiksti tam tikra
emocija (pvz., nurodant paveikslélyje atitinkancig veiksma nuotaika). Laisvos improviza-
cijos metodais (,,Muzikinis pokalbis®, ,,Garsy gaudynés“) buvo stengiamasi atliepti vaiko
veiksmus, keisti instrumentus, jtraukti daugiau kontrastingos muzikos. Vaikas aiskiai
iSreigké poreikj aktyvioms vokalinéms daineléms, ypa¢ lydimoms gitaros pritarimo. Ju-
desiy kontrolés stiprinimas. Siekiant lavinti judesio koordinacija, buvo grojama buignu,
plojamas ritmas, naudojama kino perkusija, dainuojant trumpas ritmines daineles, pri-
sitaikant prie vaiko grojimo tempo, ridenant kamuoliuka. Si veikla vaikui suteiké daug
teigiamy emocijy, kurios padéjo nukreipti démesj j malonig veiklg ir zaidimo metu plété
judesio diapazong. Lavinant kano koordinacija, muzika buvo isreiskiama judesiu (ran-
kos slepiamos uz nugaros, keliamos aukstyn, trepsima kojomis). Siekiant lavinti smulkig-
ja motorika, buvo naudojama vaiko itin pameégta gitara, tuo paciu metu atliekant taktili-
ne pirsty stimuliacija. Atliepiant logopedo i§sakyta tiksla stiprinti patimo refleksus, buvo
méginama groti dadele (taciau procesg apsunkino didelis seilétekis). Tyrimo pabaigoje
buvo stebimi $ie berniuko elgesio poky¢iai (4 lentelé):

4 lentelé. Nato elgesio pokyciai, pasibaigus MT
Table 4. Changes in Natas’ behavior after MT

Tyrimo pradzioje (2020 01) Tyrimo pabaigoje (2020 03)

Impulsyvumas, démesingumo stoka (visko | Geba sukaupti démesj ilgesnj laika, veikia pagal
nori, skuba, bet nesékmeés atveju nusivilia). | uzsiémimy struktara.

Apsunkintas, neaiskus garsy tarimas. Prasiplété aktyvusis Zodynas, imituojant dvigar-
sius dainelése (pvz., gyvany garsus); inicijuoja
vokalines intonacijas.

Egocentriskas, emocijos labilios. Atpazjsta pagrindines emocijas ir geba jas identi-
fikuoti paveiksléliuose.

Judesiy nekontroliavimas, neuztikrintumas. | Judesiai tapo labiau koordinuoti (pvz., i$moko
dainelés metu mesti kamuoliuka).

Atliepiant specialisty keliamus siekinius, muzikos terapijos veikloje vaikas tapo la-
biau motyvuotas, ilgiau gebéjo sukaupti démesj, ritminis muzikavimas ir grojimas gita-
ra pagerino griebimo, émimo, metimo (ridenimo) judesiy diapazona. Vokalizuodamas
daineles, berniukas bandé imituoti naujus dvigarsius (atsirado naujy garsy junginiy),
taciau logopedo patarimas lavinti patimo refleksg, bandant groti dadele, nepasiteisino.
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Leidziant vaikui vadovauti muzikavimo procesui, grojant solo, buvo stebimos pasitiké-
jimo savimi, iniciatyvumo apraiskos. Emocijy atpazinimo zaidimai, skirtingi muzikos
dinaminiai niuansai ugdé vaiko empatija ir emocijy atpazinima.

3.3 Atvejo analizé Ill - Saulius

Pateikiama informacija apie berniuko raidos ypatumus (5 lentelé):

5 lentelé. Sauliaus raidos ypatumai

Table 5. Saulius: developmental peculiarities

Amzius Septyneri metai

Medicininé diagnozé | Vaiky cerebrinis paralyzius (spazminé diplegija).

Fiziné bukleé Vaiksto tik padedamas suaugusiojo, einant kojos linkusios kryZiuotis,
sédi su atrama; ryskiai padidéjes raumeny tonusas peciy juostoje, kojose.
Rankos fleksinéje padétyje, pastebimas sumazintos amplitudés ranky
pakélimas j vir§y. Rankomis berniukas gali naudotis minimaliai.

Emociné buklé Jautrus stipriems, staigiems garsams. Dziaugiasi bendravimu, ta¢iau
daznai pastebimas nepasitikéjimas savo jégomis.

Komunikacija Vaikas kalbg supranta, komunikacija aktyvi, taciau netiksliai artikuliuoja
atskirus garsus, gausus seilétekis.

Pazintinés funkcijos | Suvokia Zodines instrukcijas; pasyviai dalyvauja zaidybinéje-paZintinéje
veikloje.

Specialisty apklausos rezultatai apie Sauliaus stiprybes, silpnybes, pasiekimus ir
siektinus tikslus. Specialusis pedagogas. Stiprybés: ,Humoro jausmas, noras dalyvauti
uzsiémimuose, motyvacija ir teigiamos emocijos. Geba atlikti uzduotis plansetéje, suvokia
Zodines instrukcijas ir jas vykdo®; silpnybeés: ,,Judéjimo sunkumai, kurie didina porei-
kj pagalbai, savarankiskumo stoka, ekspresyviosios kalbos ir komunikacijos sunkumai®;
pasiekimai: ,,Inicijuoja socialinj kontaktg, mégsta pajuokauti; labiau geba kontroliuoti
seilétekj; skiria, rusiuoja daiktus pagal spalvas. Geba paveikslélyje parodyti jvardintus
daiktus. Sudeda detales ir daiktus j nisas®; artimiausi tikslai: ,, Mokytis raides (atpaZinti,
jvardinti, sudéti zodj pagal pavyzdj); priskirti daikty kiekj skai¢iui®. Kineziterapeutas.
Stiprybeés: ,Noras bendrauti, suvokimas, pastangos®; silpnybés: ,Maza motyvacija at-
liekant sunkias uzduotis, baimé, nepasitikéjimas savimi; pasiekimai: ,Savarankiskiau
atlieka jvairias uzduotis, stebimas didesnis aktyvumas veiklose, didesné motyvacija at-
likti naujus judesius. Vaikg aktyvioms veikloms motyvuoja skatinimas, zZaidinimas, pa-
gyrimai®; artimiausi tikslai: ,,Lavinti fizines savybes, atliekant vidutinio sudétingumo
uzduotis; toliau lavinti savarankisko judéjimo jgudzius erdvéje, pusiausvyrg, taisyklingo
vaiksciojimo jgudzius (lipima laiptais su pagalba)“. Ergoterapeutas. Stiprybés: ,,Geras
humoro jausmas ir suvokimas®; silpnybés: ,,Smulki motorika, akies-rankos koordinacija,
atsisakymas atlikti reikiamas uZduotis®; pasiekimai: ,NeZymiai pageréjo desinés rankos
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aktyvumas veikloje, pagreitéjo uzduociy atlikimas®; artimiausi tikslai: ,, Gerinti akies-ran-
kos koordinacijg, lavinti smulkigjg motorikg, paZintines funkcijas®.

Visi specialistai pabrézé gera berniuko suvokima, humoro jausma, nora bendrauti, tei-
giamas emocijas, motyvacijg ir nora dalyvauti uzsiémimuose. Kaip silpnybés jvardytos sios
savybés: judéjimo sunkumai, nepasitikéjimas savimi. Kineziterapeutas ir ergoterapeutas
numate gerinti vaiko akies-rankos koordinacij, lavinti smulkiosios / stambiosios motori-
kos, savarankisko judéjimo jgudzius, stiprinti pasitikéjima savimi.

Muzikos terapijos veikly / metody taikymas. Muzikos terapijos intervencijy tikslai:
smulkiosios / stambiosios motorikos jgidziai, komunikacijos, pasitikéjimo savimi ir mo-
tyvacijos skatinimas.

Smulkiosios / stambiosios motorikos jgiidziai. Pastebéjus, kad vaikas vengia judesius
atlikti desine ranka, muzikuojant instrumentai buvo perkeliami j kitg puse. Taikyta mu-
zikiné manksta, imituojant jvairias daineles judesiais, buvo ple¢iama ranky pakélimo j
vir§y amplitudé. Berniukui iSrei$kus norg groti pianinu, buvo taikyta spalviné naty sis-
tema, siekiant lavinti smulkiaja motorika, vaikas grojo tik juodais pianino klaviais (,,Jei
nori mane surasti, eik tamsiu migko takeliu...“), dar naudoti muzikiniai pir$ty zaidimai.
Muzikiné veikla buvo organizuota taip, kad vaikas patirty sékme, zaidimai btty nesudé-
tingi ir suprantami, suteikty naujy potyriy, bet kartu reikalauty pastangy. Komunikacijos
ugdymas. Dél apsunkintos garsy artikuliacijos buvo sudétinga suprasti vaiko mintis, todél
uzsiémimo metu naudotasi alternatyvios komunikacijos priemonémis — simboliais, pa-
veiksléliais, vaizduojanciais daineliy personazus ar instrumentus. Nors buvo matyti vaiko
dziugesys, emocinis susijaudinimas, susidoméjimas, taciau vaikas bendravimo neinici-
javo. Buvo taikomi improvizacijos metodai — dinaminiais kontrastais terapeuté stiprino
vaiko pasitikéjima, siekiant kuo didesnés laisvés socialiniame bendravime. Pasitikéjimo
savimi ir motyvacijos skatinimas. Struktiruotos improvizacijos metu, skatinant galimy-
be kurti vokalinio muzikos kirinio turinj, buvo stiprinamas vaiko aktyvumas, susidomé-
jimas, motyvacija, ugdomas kirybiskumas. Stiprinant pasitikéjima savimi, uZzsiémimy
metu nuolat buvo klausiama vaiko nuomonés, skatinama pasirinkti instrumentg ar vei-
kla. Pradzioje vaikas buvo nedrasus, taciau visos vaiko pateiktos idéjos ir ketinimai buvo
isklausyti, jvertinti ir pastiprinti (,,Kaip jdomiai sugalvojai!®, ,Labai mane nustebinai!“).
Todél véliau Sie Zaidimai peréjo | improvizacija, berniukas pradéjo sialyti savo idéjas.

Tyrimo pabaigoje buvo stebimi $ie berniuko elgesio poky¢iai (6 lentelé):

6 lentelé. Sauliaus elgesio pokyciai, pasibaigus MT
Table 6. Changes in Saulius’ behavior after MT

Tyrimo pradzioje (2020 01) Tyrimo pabaigoje (2020 03)

Pasyvus elgesys. Aktyvesnis elgesys, doméjimasis, noras groti instrumentais.
Nepasitikéjimas savimi. Veikly inicijavimas.

Vangs judesiai. Motyvuoti, aktyviis judesiai.

Pastebimas kairés rankos aktyvu- | Sukuriant salygas, kei¢ia rankas Zaidime, j veikla aktyviau
mas, de$iné ranka islieka pasyvi. | jsitraukia ir desiné ranka.
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Seka muzikos terapeuto instrukci- | Inicijuoja Zaidimo taisykles.
jas grodamas.

Vangds, statiski judesiai. Spontaniskas judéjimas zaidimo erdvéje.

Vengia i$sakyti savo idéjas. Komunikuoja poreikius ir norus.

Sauliaus atveju, muzikos terapijos sesijose atsiskleidé vaiko noras muzikuoti sava-
rankiskiau, o didesnis pasitikéjimas savimi skatino iniciatyvumo poky¢ius. Muzikos te-
rapeutui tikslingai nukreipiant veiklg (pvz., instrumenty perkélimas j kita puse, kad ak-
tyviau jsitraukty desiné ranka), bendradarbiaujant, nuolat pasunkinant uzduotj, siekiant
dar labiau sudominti ir motyvuoti vaika, keitési judesio diapazonas. Teigiama tarpusavio
santykiy kokybé, spontaniskas zaidimo karimas, improvizuoti muzikiniai pokstai didi-
no pozityvy vaiko nusiteikimg, sukaré aplinkybes vaiko ir muzikos terapeuto tarpusavio
santykiy plétotei.

ISvados

Cerebrinis paralyzius - tai kompleksiné negalia, pazeidzianti ir sutrikdanti vaiko
judéjimo, komunikacijos, emocinés saviraiskos sritis. Todél, gerinant vaiko funkciona-
luma, itin svarbus reabilitacijos specialisty bendradarbiavimas, jvairiapusi$kai vertinant
$ia negalia turinc¢iy vaiky gebéjimus ir abilitacijos galimybes. Muzikos terapijos tyrimy
apzvalga atskleidé, kad terapinis muzikos taikymas reabilitacijoje gali gerinti nejgalaus
vaiko, turinc¢io CP, funkcine nepriklausomybe, apimant judesio amplitudés, pusiausvy-
ros, bendravimo, emocinio intelekto, pasitikéjimo savimi ir pazinimo sritis.

Specialisty, dirbanciy ,, X socialinés globos dienos centro reabilitacijos komandoje
su CP vaikais (logopedo, ergoterapeuto, kineziterapeuto, specialiojo pedagogo), strukta-
ruoto interviu rezultatai atskleidé vaiko stiprybiy, silpnybiy, pasiekimy ir keliamy abi-
litaciniy tiksly vertinima i§ jvairiy perspektyvy; tai leido jsigilinti i individualius vaiky
gebéjimus bei tikslingai taikyti muzikos terapijos metodus. Empiriniais tyrimo metodais,
stebint ir fiksuojant muzikos terapijos procesa, analizuojant filmuota muzikos terapijos
vaizdo sesijy medziaga (po dvi sesijas su kiekvienu vaiku), atsiskleidé MT priemoniy
taikymo efektyvumas. Muzikos terapijos taikymo cerebrinj paralyziy turintiems vaikams
eksperimentu patvirtinta, kad tinkamai parinkus muzikos instrumentus, buvo gerina-
ma vaiko judesio kontrolé, ritmiskas muzikavimas leido koreguoti judesiy diapazona,
o pozityvi muzikiné aplinka didino motyvacija aktyviai veiklai. Muzika buvo alterna-
tyvi komunikacijos priemoné, padedanti plétoti vaiko bendravimo galimybes, socialine
tarpusavio saveika, leido perteikti emocing informacija ir kurti naujg vaiko bendravimo
patirtj. Individualizuotas muzikos terapijos metody parinkimas suteiké galimybiy jsigi-
linti | vaiko emocine buseng, ugdyti jo savimone, stiprinti pasitikéjimg savimi, mazinti
nerimo lygj, modeliuoti tinkama elgesj.
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THE ROLE OF A MUSIC THERAPIST IN A REHABILITATION TEAM
IN THE HEALTH PROMOTION OF CHILDREN
WITH CEREBRAL PALSY

Doc. dr. Jautré Ramuté Sinkaniené

Mykolas Romeris University, Lithuania

Summary

Cerebral palsy in children is an early impairment of the central nervous system that
affects various areas of a child’s functioning — movement, speech, communication, cogni-
tive functions, attention, behaviour, and emotions (Rosenbaum et al., 2007). Lack of in-
dependence poses a high risk of causing a child psychological and social difficulties, limits
opportunities to participate in daily life, and makes the child dependent on others; these
factors reduce a child’s self-confidence and their desire to act in a social space (Whitting-
ham, Bodimeade, Lloyd, & Boyd, 2014). This article concerns global experiences of the
application of music therapy in neurology, and presents the situation in Lithuania (Abra-
maviciité & Aleksiené, 2011). The concept of neurological music therapy is disclosed on
the basis of theoretical research methods, and an overview of the range of options for the
application of music therapy in rehabilitating children with CP is provided (Alves-Pinto &
Turova, 2016; Rolvsjord, 2010; Thaut & Hoemberg, 2014).

The therapeutic effects of music are increasingly being recognized in the field of reha-
bilitation medicine. More music therapists are being employed in physical medicine and
rehabilitation centres, with the goal of using music therapy services to assist in the physical
recovery and maintenance of the health of children with cerebral palsy. Music therapy
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and rehabilitation medicine are starting to find a common niche in working together with
clients who have various neurological, orthopaedic, and paediatric conditions (Stanley &
Ramsey, 2001). The therapeutic application of music in rehabilitation contributes to the
quality of life of individuals with disabilities. Combined goals include improving strength,
range of motion, balance, communication, and cognition (Nip, Arias, Morita, ¢ Richard-
son, 2017; Rolvsjord, 2010). Continued research and efforts in clinical practice will build
on the information already available to further define the possible applications of music
therapy in rehabilitation, its outcome, and its benefits. Occupational therapists can use
the therapeutic medium of music, and the services of the discipline of music therapy, in as-
sisting clients to maximize their functional independence in their daily occupational roles.

The research object of this paper is music therapy methods, focused on the individual
special needs of children with CP. The aim of this article is to reveal the role of a music
therapist in a team of rehabilitation specialists in the health maintenance of children with
cerebral palsy. This will involve three tasks: 1) to review the results of music therapy rese-
arch in children with CP, revealing the applied methods for the development of movement,
emotion, and communication skills; 2) to present the assessment of specialists regarding
children with CP (their strengths, weaknesses, achievements, and goals) from those working
in the rehabilitation team - namely the speech therapist/special pedagogue, occupational
therapist, and physiotherapist; and 3) to analyse the possibilities of the individual effects
of music therapy on children with CP in order to achieve positive changes in psychosocial
status. The research question asks: Which methods can a music therapist contribute to the
rehabilitation programme of children with CP as an equal member of the team?

The sample of this study was three children with cerebral palsy attending X social care
day centre. Children were selected by convenient selection (all children attended the same
institution) to analyse homogeneous cases according to CP diagnosis during music therapy
sessions. The research ethics were ensured in a number of ways. Firstly, the participation of
the day centre specialists in the interview survey was voluntary. In accordance with the prin-
ciples of ethics, the researcher presented the topic of the work, the objectives of the research,
and confirmed the anonymity of the received information and its use only for the purposes of
the work. The parents of the study participants (children) were introduced to the objectives
of the study and confirmed their consent in writing, as well as approving the use of the recor-
dings of the MT sessions for scientific purposes. Finally, the children’s names were changed
to preserve anonymity. The study possesses some limitations — primarily the fact that, due to
the complexity of the disabilities of children with cerebral palsy and the nature of supportive
rehabilitation, trends in therapeutic effects could not be confirmed over eight individual MT
sessions. Music therapy should be an individual, long-term, and systematic process, as conso-
lidating new abilities in a child with CP requires the consistency and continuity of activities.

The research methods utilized include: theoretical analysis of scientific literature and
research in rehabilitation and music therapy; structured interview with rehabilitation
specialists — physiotherapist, occupational therapist, and speech therapist; and empirical
research — an analysis of three cases identifying physical, emotional, and communication
changes in the process of music therapy. Analysis of the video recordings of individual ses-
sions of music therapy revealed positive changes in children with CP in the following areas
of development: movement skills, emotions, and communication.
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The findings of the empirical research revealed that therapeutically created space - by
properly choosing musical instruments — strengthened the child’s movement control, the
musical environment increased motivation, and rhythmic music playing allowed the child
to adjust the sequence of their movements and their range. Music was an alternative means
of communication, helping to develop the child’s communication skills, social interaction,
and the creation of a new communication experience for the child. The individualized se-
lection of music therapy methods provided an opportunity to delve into the child’s emo-
tional state, develop their self-awareness, strengthen self-confidence, reduce anxiety levels,
and model appropriate behaviour.

Keywords: music therapy, rehabilitation team, health promotion, children with cere-
bral palsy.
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