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Wplyw muzykoterapii ha leczenie dzieci odbywajacych

dtugotrwata hospitalizacje

Influence of music therapy on treatment in the long-term hospitalization

of children
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Wprowadzenie. Terapia za posrednictwem muzyki moze mie¢ ogromny
wptyw na rozwdj dziecka niepetnosprawnego fizycznie, upo$ledzonego
umystowo lub cierpigcego na zaburzenia emocjonalne. Relaksacyjne
i uspokajajace wiasciwosci muzyki sa szeroko propagowane w wielu
szpitalach. Dtugotrwate unieruchomienie i ograniczenie sprawnosci
Zle wptywa na samopoczucie, nasila uczucie izolacji i depresje. Nowa
muzyka instrumentalna pomaga zmienic negatywne nastawienie pacjenta,
odwraca uwage od dolegliwosci, utatwia wykonywanie codziennych
czynnosci i spokojniejszg egzystencje. Opiekunowie zauwazaja, ze
dziecko zainteresowane muzyka przyjmuje mniejsza ilos¢ srodkéw
przeciwbdlowych.

Cel pracy. Okreslenie wptywu muzyki barokowej na leczenia
farmakologiczne dzieci w wieku 3-12 lat odbywajacych dtugotrwata
hospitalizacje.

Materiat i metody. Badania przeprowadzono w dwach szpitalach.
Badanie przeprowadzono na grupie 30 hospitalizowanych pacjentow.
Badanie odbywato sie dwa razy dziennie. Dzieci wraz z rodzicami lub
opiekunami stuchali réznorodnych utwordw epoki baroku odtwarzanych
za pomocg sprzetu audiowizualnego. Czas stuchania programu
terapeutycznego — 30 minut. Narzedziami badawczymi uzytymi
w badaniu byty: ankieta oraz obserwacja zachowan i reakcji dziecka
podczas badania terapeutycznego.

Wyniki. Programy muzykoterapeutyczne stosowane w dtugoterminowej
hospitalizacji dzieci s3 akceptowane i polecane przez rodzicow.
Obserwacja zachowania dzieci podczas terapii muzyka: dzieci wydawaty
sie mniej przygnebione, a przy przyjmowaniu lekow mniej grymasity.
Whioski. W swiadomosci rodzicow pozostaje fakt, iz przymusowa
roztaka z dzieckiem moze i powinna przebiega¢ z jak najmniejszym
uszczerbkiem zdrowia psychofizycznego dla obu stron-zaréwno dla
dziecka jak i rodzica. Muzykoterapia wptywa pozytywnie na tagodne
rozwiazanie dtugotrwatej roztaki. Wprowadzenie terapii muzycznej
jako elementu terapii wspomagajacej leczenie farmakologiczne dzieci
dtugotrwale hospitalizowanych wptywa bardzo pozytywnie na takie
dzieci.

Stowa kluczowe: terapia muzykgq, hospitalizacja, dzieci

Introduction. Music therapy can significantly influence the development
of children who are physically disabled, mentally retarded or suffering
from emotional disorders. The relaxing and calming properties of music
are widely promoted in many hospitals. Prolonged immobilization or
limited motor abilities can negatively affect the mood, enhance the feeling
of isolation and depression. New instrumental music helps change the
negative attitude of the patients, draws their attention away from the
pain, makes everyday tasks easier and brings a more peaceful existence.
The guardians noted that the children who were interested in music
needed a smaller amount of painkillers.

Aim. To show the effect of baroque music on the pharmacological
treatment of children aged 3-12 years undergoing long-term
hospitalization.

Material & methods. The study was conducted in two hospitals on
a group of 30 hospitalized patients. The test was done twice a day.
Children with their parents or guardians listened to various pieces of
baroque music played using audio-visual equipment. The listening time
of the treatment program was 30 minutes. The research tools used in
the study were: questionnaire and observation of children’s behavior
and reactions during the music therapy.

Results. The questionnaires shows that music therapy programs used in
the long-term hospitalization of children are accepted and recommended
by parents. The results of observation of behavior of children during the
music therapy: the children seemed to be less depressed and less fussy
while taking medications.

Conclusions. The parents are aware of the fact that forced separation
of children from home should not be detrimental for mental and physical
health of both sides - for children and for parents. Music therapy has
a positive effect as the gentle solution to a long-term separation. The
introduction of music therapy as part of adjuvant therapy in hospitalized
children receiving prolonged pharmacological treatment has a positive
effect on the children.
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Wprowadzenie

Muzykoterapia jest SciSle okreslonym sposobem
stosowania muzyki w kontekscie stymulacji rozwoju
psychofizycznego cztowieka. Muzyka dociera do
wnetrza czlowieka, rozbudzajac jego emocje i uczu-
cia. Muzyka jako terapia moze by¢ niezwykle istotna
w zyciu dzieci [1, 2].

Muzyka jako $rodek chronigcy badz przywraca-
jacy zdrowie na podstawie do$¢ licznych doswiadczen
praktycznych uznana zostata za przydatna, a jej wptyw
na cztowieka okresla si¢ jako korzystny [3].

Muzykoterapia dziecigca jest w korzystniejszym
potozeniu niz muzykoterapia dorostych, gdyz u dzie-
ci nie mozna zastosowaé wielu werbalnych technik
psychoterapeutycznych, istnieje wigc motywacja do
stosowania alternatywnych metod [4].

Muzykoterapia to forma psychoterapii, rehabilita-
¢ji lub pomocy psychomuzycznej, ktéra wykorzystuje
dzwigk oraz muzyke —w kazdej mozliwej formie —jako
srodek wyrazu, komunikacji, strukturyzacji oraz anali-
zy reakcji. Stosowana jest zaréwno indywidualnie, jak
i grupowo, w pracy z dzie¢mi i osobami dorostymi [5].

Obcowanie z muzyka stanowi codzienne do-
$wiadczenie cztowieka, lecz na ogét nie oznacza
»przebywania z muzyka”, to znaczy nie §wiadczy o jej
autentycznym doznawaniu i przezywaniu. Nalezy
dazy¢ do $wiadomej percepcji, do tego, by muzyka
stata si¢ elementem $wiata dziecka, istotnym dla jego
rozwoju emocjonalnego i intelektualnego [6].

Dzieci, ktére majg cz¢sty kontakt z muzyka, roz-
wijaja si¢ szybciej intelektualnie. Juz od najmtodszych
lat umyst dziecka chtonie bodzce dZwigkowe, rozwija
wyobraznig¢ i wzbogaca doswiadczenia [7].

Spiewanie piosenek dziecku uspokaja je, zwieksza
poczucie bezpieczenstwa, poprawia nastréj, zacheca
do wspdlnej zabawy, a poza tym piosenka moze stano-
wic warto$ciowy bodziec stuchowy, stymulujacy rozwoj
mowy [1].

Muzyka wptywa dodatnio na rozwéj umystowy;
ksztattowanie charakteru, poczucie wlasnej wartosci,
usprawnianie manualne, nawigzywanie kontaktow
interpersonalnych [8].

Terapia za posrednictwem muzyki moze mie¢
ogromny wplyw na rozwdj dziecka niepelnosprawnego
fizycznie, uposledzonego umystowo lub cierpigcego
na zaburzenia emocjonalne. Ta opinia znajduje takze
potwierdzenie w dziedzinie patologii dzieciecej, nie-
zaleznie od podziatu wiekowego, pochodzenia i $srodo-
wiska, w jakim wychowuje si¢ dziecko. Sprawdza si¢
w kazdych warunkach — na terenie szkoty specjalnej,
domu dziecka i na oddziale klinicznym [2].

Relaksacyjne i uspokajajace wlasciwosci muzyki sa
szeroko propagowane w wielu szpitalach. Najczesciej

muzyka stosowana jest do uémierzania bolu, relaksacji
lub zamiast Srodkéw nasennych. Szpitale ponadto
oferuja muzyke przed i po operacji pacjentom cierpig-
cym na przewlekle béle i stany lekowe oraz pacjentom
nieuleczalnie chorym i wszystkim innym, ktérzy lubia
korzystac z pozytywnych wlasciwosci muzyki [9].
Dlugotrwate unieruchomienie i ograniczenie
sprawnosci zle wplywa na samopoczucie, nasila uczu-
cie izolacji i depresje. Nowa muzyka instrumentalna
pomaga zmieni¢ negatywne nastawienie pacjenta,
odwraca uwage od dolegliwosci, utatwia wykonywanie
codziennych czynnosci i spokojniejsza egzystencje.
Opiekunowie zauwazajg, ze pacjent zainteresowany
muzyka przyjmuje mniejsza ilos¢ srodkéw przeciw-

bolowych [9].
Cel badan

Okreslenie wptywu muzyki barokowej na leczenia
farmakologiczne dzieci w wieku 3-12 lat odbywajacych
dtugotrwatg hospitalizacje.

Materiat i metody badawcze

Badania przeprowadzono w dwéch szpitalach
— na oddziale dziecigcym Szpitala Powiatowego im.
Jana Pawta IT w Trzciance na ulicy Sikorskiego 9 oraz
na oddziale dzieciegcym Szpitala Specjalistycznego
im. Stanistawa Staszica w Pile na ulicy Rydygiera 1.
Badanie przeprowadzono na grupie 30 hospitalizo-
wanych pacjentéw. Badanie odbywato si¢ dwa razy
dziennie: okoto godziny 9:30 i okoto godziny 16:00.
Dzieci wraz z rodzicami lub opiekunami stuchali
réznorodnych utworéw epoki baroku odtwarzanych
za pomocg sprzetu audiowizualnego. Czas stuchania
programu terapeutycznego — 30 minut.

Narze¢dziami badawczymi uzytymi w badaniu
byly: ankieta oraz obserwacja zachowan i reakeji dzie-
cka podczas badania terapeutycznego.

Wyniki
Wyniki badania ankietowego

Na pytanie 1: ,Czy Pana/i dziecko interesuje si¢
muzyka?” uzyskano 26 odpowiedzi ,tak” i 4 ,nie”.
Tak samo ksztaltowaty si¢ odpowiedzi na pytanie 2:
,Czy Pana/i dziecko lubi stuchaé¢ utworéw muzycz-
nych?” Z kolei na pytanie 3: ,Jaki rodzaj muzyki
preferuje Pana/i dziecko?” uzyskano nast¢pujace
odpowiedzi: 8 — muzyka biesiadna, 2 — muzyka kla-
syczna, 5 — muzyka rockowa, 15 — muzyka dla dzieci.
Na szczeg6lnie istotne dla badan pytanie 4: ,Czy
Pana/i zdaniem wystuchane utwory muzyczne maja
wptyw na dziecko?” uzyskano 24 odpowiedzi ,tak”
i 6 — ,nie”. Kolejne pytanie 5: ,Czy Pana/i zdanie
emocje jakie towarzysza dziecku podczas stuchania
muzyki sg pozytywne?” uzyskano 26 odpowiedzi



Kociuga M iwsp. Wptyw muzykoterapii na leczenie dzieci odbywajqcych dtugotrwatq hospitalizacje

299

stak” i 4 ,nie”. Pytanie 6 uszczegétowione: ,Jakie
dzwigki wedtug Pana/i zdaniem maja lepszy wptyw na
dziecko?” — 21 odpowiedzi ,wysokie” i 9 — , niskie”.
Nastepne pytanie 7: ,Czy zmienia si¢ zachowanie dzie-
cka podczas stuchania utworéw muzycznych?” — 24
odpowiedzi ,tak” i 6 ,nie”. Nastepne istotne pytanie
8:,Czy Pana/i zdaniem muzyka pobudza dziecko do
aktywniejszego dziatania?” —uzyskano 24 odpowiedzi
Jtak” 16 ,nie”.

Kolejne pytanie 9: ,Czy Pana/i dziecko zetkne-
to si¢ z utworami muzycznymi Georga Friedricha
Haendla, Antonia Lucia Vivaldiego, Johanna Sebastia-
na Bacha?” -9 odpowiedzi ,tak”iaz 21 — ,nie”. Pyta-
nie ostatnie 10: ,Czy po zastosowaniu muzykoterapii
spodziewa sie Pan/i pozytywnych efektéw u dziecka?”
— 24 odpowiedzi ,tak” i 6 — ,nie”.

Obserwacja zachowania dzieci podczas terapii
muzykq

Dzieci wydawaty si¢ mniej przygnebione, a przy
przyjmowaniu lekéw mniej grymasity. Pocieszajace
jest to, ze rodzice negatywnie wcze$niej nastawieni
do muzyki dostrzegli pozytywny wplyw muzyki na
swoje dzieci. Wysokie dZzwigki ozywialy dziatania
dzieci, wprawialy ciato w ruch i wywotywaty u dzieci
u$miech i rado$¢. Pozwalaty zapomnie¢ o istniejacym
problemie zdrowotnym, dodawaty dzieciom energii
i wiary w szybszy powr6t do zdrowia. Dzieci bezprob-
lemowo przyjmowaty leki. Dzieci po kazdym kolejnym
dniu terapii wyrazaty aplauz w dalszej jej kontynuaciji.
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Podsumowanie i wnioski

Z przeprowadzonych ankiet wynika, iz programy
muzykoterapeutyczne stosowane w dlugoterminowej
hospitalizacji dzieci s akceptowane i polecane przez
rodzicow. W $wiadomosci rodzicéw pozostaje fakt,
iz przymusowa rozlaka z dzieckiem moze i powinna
przebiegaé z jak najmniejszym uszczerbkiem zdrowia
psychofizycznego dla obu stron —zaréwno dla dziecka
jak i rodzica. Muzykoterapia wptywa pozytywnie na
tagodne rozwigzanie dtugotrwatej roztaki.

Wprowadzenie terapii muzycznej jako elementu
terapii wspomagajacejleczenie farmakologiczne dzieci
dtugotrwale hospitalizowanych wptywa bardzo po-
zytywnie na takie dzieci. Muzyka ma oddziatywanie
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