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Az adatokra ¢épiilé zeneterapia bemutatasa

Julianna ARKOSI!

ABSTRACT

DATA-DRIVEN MUSIC THERAPY PRESENTATION

Data-based music therapy is associated with the name of Suzanne B. Hanser, a music
therapist from California, who supported the developmental effect of music with the re-
sults of her clinical research. Her publication entitled The New Music Therapist's Hand-
book is a guide to the organization, planning, implementation, and evaluation of this mu-
sic therapy model.

The data obtained this way, represent the totality of the results of observations and exper-
iments.

The main pillars of the model are the following: observation, goal-oriented planning, im-
plementation, and objective measurement. An objective and completely clear evaluation
of music therapy is provided by the measurements specified in the model. The calculation
of the reliability rate and its expression as a percentage, as well as the baseline observa-
tion, are complemented by the narrative report of the music therapy supervisor with a de-
scription and evaluation of the achieved musical and non-musical therapeutic goals.

KEYWORDS
observations, date, objective and completely clear evaluation of music therapy.

Az 1996-ban Hamburgban megrendezett Zeneterapids Vilagkongresszuson a Zenete-
rapids Vilagszovetség Klinikai Gyakorlati Bizottsdga egy tomor és sokoldalu leirast, komplex
meghatarozast fogalmazott meg a zeneterapiardl (Urbanné, in: Lindenbergné, 2005, 101.old ):
“Zeneterdpia soran a kepzett zeneterapeuta, egy tervezett folyamatban haszndlja a zenét vagy
zenei elemeket (hang, ritmus, dallam, harmonia) annak érdekében, hogy eldsegitse a kommu-
nikaciot, kapcsolatokat, tanulast, kifejezést, mobilizaciot, szervezest, szervezodést. Ezek mel-
lett pedig terapias hatast gyakoroljon fizikai, emocionalis, mentalis, szocialis és kognitiv terii-
leteken. A zeneterapia célja, hogy az egyén lehetoségeit feltérképezze és/vagy sériilt funkcioit
helyreallitsa, igy jobb intrapszichés és/vagy interperszonalis integrdciot tegyen lehetové, s a
prevencio, rehabilitacio vagy kezelés kovetkeztében a személy minoségileg jobb életet élhes-
sen”.

Az adatokra épiild zeneterapia Suzanne B. Hanser, kaliforniai zeneterapeuta nevével
kapcsolodik Ossze, aki a zene jotékony hatasait klinikai keretek kozott lezajlott kutatasainak
eredményeivel tamasztotta ala (Hanser, 1999). Dr. Hanser Zeneterapeutak kézikonyvének
néhany fejezetébe pedig Dr. Madaraszné Losonczy Katalin forditasaban nyerhetiink betekin-
tést, akinek az Adatokra épiil6 modell a zeneterapidban (Madaraszné, 1996) cimii irasa elso-
sorban a szakemberképzésben résztvevoket kivanja megismertetni a modellben rejlé lehetdsé-
gekkel.

Az adatokra épiilé zeneterapia targyilagos, tisztan attekinthet6 €s célorientalt modell.
A modell elengedhetetlen része, feltétele néhany pontosan meghatarozott elokésziileti, be-
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avatkozasi €s mérési momentum alkalmazasa. A szigoru tervezés és szervezés azonban a mo-
dell f6 erényévé valik az elért eredmények kiértékelésének momentumaban, hiszen pontos és
megcafolhatatlan eredményeket szolgaltat.

Az adatokra épiil6 zeneterapia bemutatasa

Az itt bemutatasra keriilé zeneterapia adatokra épiil, melyek a megfigyelések és kisér-
letek eredményeinek 0sszességét jelentik. A modell alappillérei tehat a megfigyelés, célorien-
talt tervezés és lebonyolitas, valamint az objektiv mérés. A mérési és megfigyelési adatok
jelentds informdaciobazist alkotnak, mely a terapeuta munkdjanak hatékonysagat nagyban
elémozditja, hiszen lehet6vé teszi a legmegfelelobb zeneterapids modellek és eljarasok alkal-
mazasat a beavatkozas ideje alatt. Az alkalmazasra keriilé zeneterapias modellek és eljarasok
kivalasztasa, valamint a zeneterapids beavatkozas lebonyolitdsa a terapeuta jartassdganak ¢és
kreativitdsanak lesz a leképezddése. Az eljaras kezdetétdl a terapeuta €s a gyermek vagy fel-
nétt paciens kdzott azonnal partnerkapcsolat alakul ki, hiszen az els6 taldlkozastol nyilvanva-
16va valik mindkettdjiik fontos szerepe a kdzos a cél elérése érdekében.

Az adatokra épiilé zeneterapianak, mely alkalmazhat6 egyéni és csoportos szervezeési
formaban egyarant, tartalmaznia kell a kovetkezé 1épcséfokokat (Madaraszné és Urbanné,
1996, 78. 0):

e A terdpia targyanak azonositdsa

e Bizalomépités és megfigyelés

e Felmérés

e A zeneterapia megtervezése

e A zeneterapia Iépéseinek kivitelezése
o A felelds mérések kivitelezése

® A zeneterapia értékelése

Adatokra épiil6 zeneterapia lépcséfokainak bemutatasa
A terapia targyanak azonositasa

Ez a modell elsd, egyben taldn a legérzékenyebb lépcséfoka. Eléfordul, hogy a modell
felé fordulok problémaja mar be van hatarolva. Esetenként a felmérés még nem tortént meg,
vagy, ha igen, az értékelés nem egyértelmii. A nemkivant magatartds beazonositasa és megfo-
galmazasa utan a terapeuta feladata a zeneterapia céljainak a megfogalmazasa, illetve a zene-
terapids beavatkozas megvalositasa a kivant magatartas elérése érdekében. Az elsédleges cél a
nemkivant magatartas megsziintetése, vagy legaldbbis ennek mérséklése, €s egy 1), megfeleld
magatartds kialakitdsa. Ennek értelmében kijelenthetjiik, hogy a zeneterapia felé iranyuld
egyén ¢életmodjan kell valtoztatni. Ennek elérése érdekében, a terapeuta alapos vizsgalatnak
veti ald a problémat jelentdé magatartast. A vizsgalat kétféle cél megallapitasara iranyul, rovid-
¢és hosszutava célok egyarant megfogalmazddnak. A rovidtava célok a nemkivant magatartas
mérséklésére, majd megsziintetésére, mig a hosszutavl célok az lj magatartas kialakuldsara és
hosszutavon valo régzitésére irdnyulnak. A hosszi-és rovidtava célok meghatarozdsa utan
kovetkezik az ezeket szolgald hosszu-és rovidtavu feladatok megallapitasa. A feladatok Kije-
161ésének fontos tényezdje, hogy ezek magukban hordozzdk a valtozéas lehetdségét, illetve a
pontos mérés lehetdségét. Bizonyos, hogy a zeneterapia sokkal szélesebb spektrumban valt ki
pozitiv magatartasbéli valtozasokat, mint amennyit egy zeneterapias beavatkozas célkitlizései
kijeldlnek, ennek ellenére a megfogalmazott rovid-és hosszatdva célok pontos mérhetdsége
elengedhetetlen.

A zeneterapia céljainak és feladatainak a megallapitasa, kijelolése zenei kdzegben tor-
ténd megfigyelésre alapul, am az el6bb emlitett célokat és feladatokat ugy kell megvalositani,
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hogy azok zenei kozegen kiviil is hitelesek maradjanak, igy valtsanak ki az egyén életmodja-
ban mindségi valtozasokat a zeneterapids folyamat lezartaval is.

Bizalomépités és megfigyelés

A zeneterapiaban résztvevo felek kozotti els6 kontaktus ez, itt fogalmazodik meg a két
fél feladatkore, illetve a felek egymassal szembeni elvarasai. A sikeres beavatkozas kulcsa a
jo munkakapcsolat, mely kolcsonds érdeklédésre és bizalomra épiil. A zeneterapianak ebben a
fazisaban a terapeuta is valaszol a gyermek, a paciens érdeklédésére, mely, természetesen a
zeneterapias beavatkozas szervezési modjara, lefolydsara, annak eredményességére iranyul.

A bizalmas partnerkapcsolat kulcsfontossagli az adatokra épiilé zeneterapiaban. A te-
rapeuta olyan zenei kozeget és szituacids helyzeteket kell teremtsen, amelyek eldsegitik a vart
eredmény megvaldsuldsat. Ez az adatgyiijtés momentuma, a terapeuta ekkor térképezi fel
partnere viszonyat a zen¢hez. Ebben nagy segitség lehet egy zenei kérddiv megvalaszolasa.

A zenei kérdoiv (Madaraszné és Urbanné, 1996, 78. old) a gyermek/feln6tt paciens
zenehallgatasi vagy zenélési szokéasaival kapcsolatos kérdéseket tartalmaz. A zenei kérddiv
megszerkesztéséhez Suzanna B. Hanser a Zeneterapeutak kézikonyvében pontos leirast ad. A
zenei kérdoiv két nagy zenei tematikat mér fel, a kapott valaszok alapjan a paciens zenehall-
gatasi szokasait, illetve a konkrét zenei tevékenységeit 0sszegzi. Zenehallgatasi szokasok té-
makorben a miifajra és stilusra (klasszikus zene, konnytizene, reneszansz, barokk, klasszikus,
romantikus, modern, kortars és egyebek), a miifaj eredetére (hangszeres, vokalis, elektroni-
kus, egyéb), zenehallgatds forrdsara (CD, internet, filharmonikusok eldadésa, tarsasagi
események) €és annak céljara (relaxalds, energizalads, kozérzet javitdsa, szorakozas, zenei
hattér, egyéb) vonatkozd kérdések hangzanak el. Zenei tevékenységekre vonatkozo kérdések
a gyermek/paciens multjaban vagy jelenében kutatja fel az el6forduld zenei tevékenységeket,
amelyek lehetnek zenehallgatas, zeneszerzés, diidolas, tapsolas, fiityiilés, zenei nevelés, zenei
eszmecsere, értekezlet, mozgas zenére, tdnc, 6romzene barati korben, vagy esetleges zenei
tanulmanyok (hangképzés, éneklés, hangszer elsajatitasa, zeneelmélet).

Az elsé talaladlkozas alkalméval a zeneterapia hatarai is korvonalazddnak. A terapeuta
ravilagit arra, hogy egy sikeres zeneterapias beavatkozas nem feltétleniil von maga utan
azonnali ¢életmindségben észlelhetd valtozasokat. Amennyiben a gyermek vagy felndtt
paciens a zeneterapias folyamat alatt elsajatitja egy hangszer hasznalatanak alapjait, ez
onmagaban nem elég példaul ahhoz, hogy azonnal Uj tarsasdgba keriiljon, 0j baratokat
szerezzen. A gyermek vagy felndtt paciens meg kell értse, el kell fogadja, hogy azért van
sziiksége zeneterapiara, mert ¢letmddja valtozasra szorul, mert a zenei ismeretekkel egyiitt
onismeret, elfogadés, kapcsolatteremtés, kommunikalds teriileteken is valtozas sziikséges
(Madaraszné és Urbanné, 1996, 88. old).

A fentebb bemutatott, Suzanne B. Hanser altal kidolgozott zenei kérd6iv rendkiviil
hatékony, azonban eldéfordul, hogy a szemtdl szembeni kdzvetlen kikérdezés nem elégséges a
vart adatok begylijtéséhez. El6fordul, hogy a gyermek sériilésébdl addédéan nem képes
értelmezni vagy megvalaszolni a kérdéseket. A zenei ismeretek hianyossaga szintén negativan
befolyasolja a kérddiv hiteles kitoltését. Ilyen esetekben jellemzd, hogy a valasz vagy
valaszreakci6 az ¢érdeklddési teriilet iranyaba mutat akkor is, ha szavakban nem
konkretizalodott a hangszer, miifaj, stilus iranti vonzalom, érdeklédés (Madaraszné és Urban-
né, 1996, 94. old).

A zenei kozegben kapott valaszok vagy valaszreakciok értékesebbek a szobeli
valaszoknal. A terapeuta szines, aktivitdsra serkentd zenei térben megfigyeli a
gyermeket/pacienst, mely megfigyelés altal Gjabb adatokat gyiijt be, illetve igazolja, vagy
megcafolja a kérddiv dszinteségét, hitelességét. A zenei kérddivben felmért informécidk igy
pontos adatokka vélnak, hiszen minden gyermek, vagy felndtt paciens Osztondsen azokat a
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zenei tevékenységeket fogja eldtérbe helyezni, azokat a hangszereket kezdi el haszndlni,
melyek irant érdeklédést mutat.

A zeneterapiat igénylé személy magatartdsa szintén megfigyelheté zenei
tevékenységek ideje alatt, hiszen nyugodt, biztonsagos kozegben, szamara kedvelt
tevékenységet végez. A zeneterapids csoport a tarsadalom kicsinyitett masa lehet, itt jol
megfigyelheté az, hogy milyen modon teremt kapcsolatot, hogyan kommunikal a tarsaival,
milyen magatartdst mutat problémas helyzetekben, illetve az is, hogy mennyire fejlett
problémamegoldo készségrendszerrel rendelkezik.

A zeneterapia sikere szorosan Osszefiigg azzal a ténnyel, miszerint a terapia folyaman
elsajatitott uj magatartasformak, legyen az mozgasos, Onkiszolgald, kognitiv, beszédkészség
vagy szocializacidés magatartas, az esetek tobbségében érvényesek maradnak — zenei
tevékenységeken kiviil is (Madaraszné és Urbanné, 1996, 100. old). A transzfer hatasa fiigg a
részvétel érzelmi intenzitasatol is, attol, hogy a gyermek vagy felnott paciens mekkora
érzelmi intenzitassal kapcsolddik be a zeneterapias folyamatba.

A megfigyelési-és talalkozasi 1épcséfok megbeszélési momentumaban a felek
megtargyaljak eddigi tapasztalataikat, az észlelt problémakat. Mindkét fél, a zeneterdpiat
igényld fél (illetve ennek a képviseldje) és a zeneterapeuta, dszintén megfogalmazza az épp
kezdeti stadiumban 1€év6 zeneterapids folyamattal kapolatos elvarasait, igényeit, lehetdségeit.
Mindezek egy objektiv és transzparens szerzddés formdjat oltik, melyben elvarasok, igények,
lehetdségek mellett a tervezett zeneterapias eljaradsok is szerepelnek, tovabba a folyamat
monitorizalasanak és kiértékelésének modozatai (Madaraszné és Urbanné, 1996, 115. old).

A szerz0dés még tartalmazhat egyéb hozzajarulasi engedélyeket, mint a fénykép- és
felvételkészités engedélyezése, hiszen ezek a zeneterdpias folyamat mérési pontjain
Osszehasonlitasi, értékelési alapul szolgalnak.

Felmérés

A talalkozas és kolcsonds bizalomépités utan a felmérés kovetkezik, melynek folya-
man a terapeuta feltérképezi, megallapitja és kiemeli a problémat jelentd magatartast. A fel-
mérés soran megallapitott kognitiv, emociondlis, fizikai, észlelési, zenei, szocidlis és mas
egyeéb készségek, valamint a gyermek/paciens lehetdségei és korlatai egy beszamoloban 6sz-
szegzddnek. A felmérés zenei kdzegben, valtozatos technikak igénybevételével torténik. Mi-
vel a zenei kezdeményezésekre kapott valaszreakciok, melyek lehetnek egyedi, alkalmi vagy
allando valaszreakciok, érvényesek maradnak nem zenei kozegben is, a zeneterapia ezen a
1épcsofokan korvonalazodik az egyén aktudlis €s elvart zenei €s nem csupan zenei jellemrajza.
Az egyén profiljanak a megrajzoldsa elengedhetetlen a zeneterapia megtervezése elott, sét a
terapias folyamat iranyat és végs6 kimenetelét is befolyasolja.
A felmérési adatok alapjan a terapeuta megallapitja a hossza és rovid tavil, a zenei és a nem
zenei célokat, konkretizalja a kivant zenei és nem zenei magatartasokat (Madaraszné és Ur-
banné, 1996, 97-101. old).

Az ) magatartasok pontos €s részletes megfogalmazésa iranymutatd a zeneterapia to-
vabbi lépéseinek a kivitelezésében.

A zeneterapia megtervezése

A zeneterapia eddigi Iépcséfokainak pontos megvaldsitasa utdn kdvetkezik a zenetera-
pia megtervezése. A tervezés az eddigi megfigyelések és mérések, az eddig begytijtott adatok
alapjan torténik. A kijelolt hosszu-es rovidtavl, zenei és terapids célok rangsoroldsa utat mu-
tat a tervezésben. A terapeuta ugy tervezi meg a zeneterapias folyamatot, hogy a kiilonb6z6
készségek ¢€s képességek fejlesztése, valamint a tervezett magatartasbeli valtozasok a kitii-
zott céloknak megfelelden egymast alatdmasszak. A célok rangsoroldsa meghatarozza az al-
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kalmazott zeneterapias modszerek és eljarasok megtervezését. Ezeknek az idébeni egymas-
utanisaga azt kivanja, hogy a zenei feladatok az egyszeriitdl a komplex fel¢ haladjanak.

Ugyancsak a tervezés momentumaban sziiletik dontés arr6l, hogy a zeneterapias be-
avatkozas egyéni vagy csoportos formaban keriiljon megszervezésre (Madaraszné és Urban-
né, 1996, 105. old). A terapeuta inditvanyozhatja, hogy a gyermek vagy felnétt paciens mind-
két szervezési formaban igénybe vegye a zeneterapiat.

A tervezéskor a terapeuta kisebb mérési szakaszokat jelol ki és eldrevetiti a mérési
szakaszokon elvart eredményeket. Ezzel a célok fokozatos elérése teljesen attekinthetévé va-
lik, ugyanakkor, ha az eredmények nem a kivant formaban jelentkeznek, az ujratervezés lehe-
tdsége is fennall.

A zeneterapia lépéseinek kivitelezése

A terapeuta személyisége, illetve az altala tervezett és kezdeményezett zenei tevé-
kenységek dontden befolyasoljak a zeneterapia megvaldsitasi modjat. Nincs kdtelezd, sem
idealis modell, a zeneterapia lépéseinek kivitelezése az eddig begylijtott adatok, illetve a tera-
peuta tervezése alapjan torténik. Minden zenei tevékenység a terapeuta elképzelése, legjobb
belatasa szerint zajlik, a kivant Gj magatartasok elérése érdekében. A zene megerdsito ereje €s
a transzferhatasok kovetkeztében a zenei tevékenységek alkalmaval elsajatitott, kialakitott
magatartdsok gyakran hitelesek maradnak nem zenei Osszefliggésben is (American Music
Therapy Association, 2021, 2-3 o.). Ennek értelmében, a zeneterapeuta tervezhet énekes vagy
hangszeres tevékenységeket is, hiszen ezeknek az elsajatitasan, gyakoroltatdsan keresztiil
olyan észlelési, motorikus és nyelvi készségek, képességek is fejlodnek, amelyek aldtdmaszt-
jék a célul kitlizott magatartas elérését, illetve a negativ magatartasok csokkenését.

A zeneelméleti ismeretek szdmos nem zenei képességet is fejlesztenek. A balrol jobbra
torténd kottaolvasas, az 6t vonal és négy vonalkdzben vald tdjékozodas, a kiillonbdzd zenei
jelzések és utasitasok értelmezése és megvalositasa segiti a térben vald tajékozodast, az iras-
olvasas elsajatitasat, az oldalisag rogzitését, valamint a reakcidido fejlesztését.

A metrum, a ritmus matematikai készségeket, bizonyos estekben akar alapismereteket
is fejlesztenek.

Az énektanulas 1) dimenziokat nyit képességfejlesztés terén, hiszen a zenei elemek
mellett az irodalmi, nyelvi elemek is jelen vannak. A zenei képességek fejlesztése mellett, a
gyermekdalok ¢és énekes jatékok minden korcsoportti gyermek szamara hordoznak korban
hozzaillg tartalmat, ismeretet, informaciot. Kisebb gyermekek a testrészeikkel ismerkedhetnek
meg, a szamokat gyakorolhatjak, mig masok a szivarvany szineit ismerhetik meg, esetleg
népszokasokat elevenithetnek fel. Gazdagithatjak szokincsiiket ritkan hasznalatos, izes ma-
gyar kifejezésekkel és szo6fordulatokkal, de a gyermekdalok el6adéasat valtozatossa tevd zenei
utasitdsok megértése, elfogadésa is nagy jelentdséggel bir.

A zene megerdsités. A zenei foglalkozasok alkalmaval, a kivant magatartas elérése
érdekében, jutalmul ajanlhaté fel egy kedvelt zenemii meghallgatisa, vagy épp a kedvenc
hangszer hasznélata. gy valik a zene pozitiv megerdsitéssé. A zenei jutalom késleltetése vagy
éppen a hidnya pedig Onvizsgalatra, mérlegelésre és Onmérsékletre neveli a gyermeket
(Hanser, 1999, 135-137 0.).

A felelés mérések kivitelezése

Az adatokra épiilé zeneterdpia atlathatosagahoz és sikeres kivitelezéséhez elengedhe-
tetlen a felek kozotti részletes szerz6dés 1étrejdtte, a valds, hiteles adatok begyiijtése a zenete-
rapia kezdeti szakaszdban, illetve a célok pontos megfogalmazasa. Szintén nagy fontossaggal
bir a zeneterdpia pontos, atlathatod és részletes tervezete, illetve az esetleges Ujra tervezése. A
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terapiat feliigyel6 személy beszdmoloja tovabbi fontos tényezdje a felelds mérések kivitelezé-
sének.

A terapeuta a kivant magatartasok kialakitasa érdekében egy kozvetlen, bizalomra
¢épiild viszonyt €pit ki a gyermekkel vagy felndtt pacienssel, igy személyesen érintett, szubjek-
tiv megfigyeldje, értékeldje a terapias folyamatnak. Annak érdekében, hogy a zeneterapias
beavatkozas objektiv mddon keriiljon kiértékelésre, a folyamatot figyelemmel kiséri, a mérési
pontokon kiértékeli egy (néha tobb) fliggetlen résztvevd, a felligyeld (szupervizor). Egy vagy
tobb megfigyelé mérési adatainak a megegyezése adja a megbizhatosagi ratat, amely azt jelzi,
hogy a megfigyeldk altal begytijtott adatok milyen értékben egyeznek meg. A megbizhatdsagi
ratat egy adott képlet alapjan lehet kiszamitani és szazalékban kifejezni (Hanser, 1999 125.0):

Egvetertes

Megbizhatdsag = —— —x
Egyetértés + Eltérés

1. abra
Forras: Madaraszné és Urbanné, 102. o

A képletben az egyetértés a regisztralt célviselkedés mindkét megfigyeld részérdl, az eltérés
pedig a regisztralt célviselkedés csupan az egyik megfigyeld részérél (Madaraszné és Urban-
né, 102. o). Amennyiben a megbizhatdsagi rata 85°% -nal alacsonyabb, a terapeuta kiegészitd
méréseket kell végezzen.

Az alapvonal megfigyelés a masodik pontos mérési lehetdség, mely a terapia elotti
adatokbol kiindulva, a célviselkedési megfigyeléseket rogziti az alapvonalon, a mérési pontok
adatait pedig fiiggoleges tengelyen (Arkosi, 2024. In Kiilonleges Banasmod Interdiszciplina-
ris folyoirat, 10(2), 55-66. DOI 10.18458/KB.2024.2.55, 64. 0).

A zeneterapia értékelése

A felelés mérések kivitelezése pontos, sokoldalu, atlathatéd és objektiv kiértékelést tesz
lehetdvé. A kiértékelés ravilagit a zeneterapia hatékonysagara, a célviselkedés megvalosulasa-
ra, valamint modositja a terdpian résztvevd gyermek vagy felndtt személy profiljat. Az 1,
elvart elére megbecsiilt pozitiv magatartds megvaldsulasi foka mérhetd az alapvonal megfi-
gyeléssel, a megbizhatosagi rata pontos meghatarozasaval, illetve a terapiat feliigyeld személy
beszamolodjaval.

Ahhoz, hogy a terapeuta meggy6z6dhessen a zeneterapias beavatkozas sikerérél, arrol,
hogy a célviselkedés kialakulasa valoban a zenei foglalkozdsok eredménye-e, illetve arrol,
hogy az elért magatartasbeli valtozasok zenei kozegen kiviil is hitelesek maradnak, fontos
szerephez jut a szupervizor, a kiilsé megfigyelé beszamoldja. A megfigyeld megerdsitheti
vagy éppen megcafolhatja a zeneterapia sikerét és hitelességét. A folyamatos mérési adatok
részeredményeinek megfigyelése, 6sszehasonlitasa fontos eszkoze a végso kiértékelésnek.

A végsd mérések ravilagithatnak olyan magatartasbeli valtozasokra, amelyek nem sze-
repeltek a célviselkedés leirasaban. Ezek a zeneterapia pozitiv mellékhatasai, jarulékos nyere-
ségei, melyeket szintén pontosan kell rogziteni, illetve bemutatni a gyermeket képviseld sze-
mélynek. Ezek mind a gyermek 0 profiljat gazdagitjak, illetve a zeneterapia sikerét erdsitik
meg.

A zeneterapia végsé mérési adatait ismertetni kell a szerzodésben szerepld személyek-
kel. A mérési adatok bemutatasara, ezeknek a megbeszélésére fontos megfeleld 1ddt forditani.
Ekkor a felek dontést hoznak a zeneterapia esetleges folytatasarol is.

A fentebb bemutatott elméleti hattér megvalosulasaként, az adatokra €piild zeneterapia
egy lehetséges gyakorlati alkalmazasa, 1épésrdl 1€pésre valdo megvaldsitasa nyomon kdvethetd
egyéb tanulményban (Az adatokra épiil6 zeneterapia. A modell alkalmazasa sajatos nevelési
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igényl gyermek fejlesztésében. Kiilonleges Banasmod Interdiszciplinaris folyoirat, 10(2), 55-
66. DOI 10.18458/KB.2024.2.55).

Az aprolékos megfigyelés, a pontos tervezés, a felelés mérések, ezek a tényezok mind

a zeneterapids beavatkozas sikerét szolgaljak. A transzparencia és a szupervizor jelenléte bi-
zonyos szempontbol garantélja is azt, hogy az adatokra épiilé zeneterapia a kivitelezés vége-
hez érve a tervezett célok megvaldsitasaban és minden egyéb tervezett magatartasbeli valto-
zéasban pozitiv eredményeket mutasson fel.

Felhasznalt irodalom

[1]
[2]

[3]

[4]
[5]
[6]

American Music Therapy Association (2021). Inc. Music Therapy in Special Education

Arkosi J. (2024). Az adatokra épiilé zeneterapia. A modell alkalmazasa sajatos nevelési
igényli gyermek fejlesztésében. Kiilonleges Banasmod Interdiszciplinaris folyoirat,
10(2), 55-66. https://doi.org/10.18458/KB.2024.2.55

Baldwin, T. és Ford, J. K. (1988). Transfer of Training. A Review and Directions for
Future Research. Personnel Psychology, 41(1),63-105., https://doi.org/10.1111/].1744-
6570.1988.tb00632.x

Hanser, B. S. (1999). The New Music Therapist's Handbook. Boston: Berklee Press;
Milwaukee: distributed by Hal Leonard

Madaraszné, Dr. Losonczy K. és Urbanné, Varga, K.(1996). Zene és terdpia. ELTE
Barczi Gusztav Gyodgypedagogiai Tanarképzo Foiskolai Kar.

Urbanné, Varga, K. (2001) In: Lindenbergné, Kardos, E (2005). Zeneterdpia.
Szoveggytijtemény. Kulcs a muzsikahoz. Pécs.

15


https://doi.org/10.18458/KB.2024.2.55
https://doi.org/10.1111/j.1744-6570.1988.tb00632.x
https://doi.org/10.1111/j.1744-6570.1988.tb00632.x

