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Sandor Bea

Traumatudatos és eréforras-orientalt zeneterapia kisebbségi
stressznek Kitett csoportok szamara

I. EIméleti alapvetések

Tanulmanyom célja, hogy alapvetésiil szolgaljon egy specifikus, eréforras-orientalt
zeneterapias modszer kidolgozasahoz kisebbségi csoportok tagjai  szamara
Magyarorszagon. ElsO, elméleti Osszefoglaldo része 4altalaban a (féleg csoportos)
zeneterapiardl és annak Ujabb, a résztvevOk kulturdlis és tarsadalmi kozegére is
reflektald irdnyzatairdl szo6l, a méasodik rész alapjat pedig egy ilyen elméleti alapokon
nyugvo foglalkozas és csoport leirasa adja.

1. A zeneterapia és a stresszhatasokkal, illetve elszigeteltséggel valo megkiizdés

Az elmult egy-két évtizedben sorra sziiletnek olyan tanulmédnyok, amelyek annak a
felismerésnek a neurobioldgiai alapjat tarjak fel, mely szerint minden emberi
¢lményhez, a tanuldshoz is személyes kapcsolatokra van sziikség. ,,A stresszkutatas
egyik legfontosabb felismerése, hogy az emberek kozotti jo kapcsolatok nemcsak
»leképezodnek« és »tarolodnak« az agyban, hanem egyben a leghatasosabb [...]
»gyogyszerek« is a lelki és testi stressz ellen,” irja Joachim Bauer (Bauer, 2011, 20).

Hatnak viszont lelki miikddéseinkre a negativ ¢lmények is: a tartoés félelem és
stressz, illetve a masoktol valo elszigeteltség érzése hossza tdva negativ lelki és testi
kovetkezményekkel jar. Amikor a stressz folyamatos, akar egy feln6tt vagy mar
megsziiletett gyermek ¢éli meg, akar egy az anya neurobiologiai valtozasairol
folyamatosan informdaciot kapd magzatot ér, az biokémiai egyenstlyvesztést okoz a
stresszvalasz  koordinalasaért felelés HPA  (hipotalamo-hipofizis mellékvese)
tengelyen, noveli a kortizol-szintet, és az érintettekben hosszabb tdvon fennmarado
érzékenység alakul ki a fokozott stresszvalaszra. Ez pedig befolyasolja a megkiizdésre,
reziliencidra valo képességet — hiszen hatdssal van mind az egyén masokhoz vald
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kapcsolataira, kapcsolodasi képességére, mind testi miikodésére. Ebbe a negativ hatast
korbe probal intervencidival belépni a terapia.

A zeneterapia (akar egyéni, akar csoportos) jo lehetdséget kinal erre; testi szinten
pozitivan hat a vegetativ miikddésre, a sziv- €s vérnyomas-szabalyozasra, valamint a
1égzésre is. Pszichés hatdsmechanizmusa pedig az, hogy érzelmeket indukal, illetve
mobilizal; erdsiti az énélményt, az identitds Ujraszervezddését; a figyelemelterelés
lehetdségét kinalja fel, mikdzben erdsiti a koncentraciora valo képességet; energetizal
¢s rekreativ hatdssal bir; megkonnyitti mind a nonverbalis, mind a verbalis
kommunikaciot; illetve regressziv hatdsa van (gyermekkori élményeket hoz
napvilagra), élményrekonstrukcios folyamatokat indukal; és segiti a csoporton beliili
kommunikaciét is (Sasvari, 2014, 9). A zene a kiilonb6zd érzelmi allapotok
azonositasanak, megértésének, intenzivebbé tételének, megvaltoztatdsanak,
kommunikalasanak, élvezetének, elengedésének és szabalyozasanak forrasa, és azért is
valoszinii, hogy megkonnyiti az ezekrdl valo kommunikaciot, mert biztonsagosabb és
sokak szamara kevésbé zavarbaejto, mint a verbalizalas. Az aldbbiakban arra tekintiink
rd, hogy miért kiilonosen alkalmas a csoportos zeneterapia a kisebbségi stressznek
kitett emberek mentalis egészségének javitasara.

A tarsadalmi kisebbségekhez vagy nem-privilegizalt csoportokhoz tartozas azzal a
tapasztalattal jar, hogy az ilyen csoportok tagjai gyakran ¢élnek meg kisebbségi stresszt
(Meyer, 2003) ¢és ugynevezett mikroagressziokat. A mikroagressziok olyan
viselkedésformak, amelyek burkoltan és kozvetetten kozvetitenek lekicsinyld vagy
mas modon elutasitd lizenetet a cimzettjiiknek. A mindennapok sordn ezekben
mutatkozik meg sok ember -elditéletessége egy-egy kirekesztett vagy gyakran
alarendelt csoport tagjaival szemben. Ide tartozik példaul a hatranyos
megkiilonboztetés bagatellizalasa, vagy az LMBTQI kisebbséghez tartozok esetében a
homo- ¢és transzfobia létezésének tagadasa, kellemetlen kérdések szandékos vagy
informécidhiany miatti gyakori feltevése, ndk esetében a betdltott pozicidjuk vagy a
vezetésre vald alkalmassaguk megkérddjelezése, vagy kiillonosen fiatal ndk esetében a
testiikre tett gyakori megjegyzések. A mikroagressziok hatdsa, hogy cimzettjiik
szocialisan feszélyezettnek vagy egyenesen kirekesztettnek érzi magat. A szakemberek
rendszerint aldbecsiilik a mikroagressziok hatasait a hatranyos megkiilonboztetéssel
kiizdé emberek segitése soran, annak ellenére, hogy ezeket mar sokan tanulmanyoztak,
¢s megerdsitették erdsen negativ hatdsukat az érintettekre. A sériilékeny csoportokhoz
tartozok hétkdznapi problémai, a sok kisebb jelentOségli bantds egyiittesen az
elismertnél joval nagyobb mértékben terhelheti meg az érintettek pszichéjét. A
strukturdlis erészak sem kap elégséges figyelmet: a hatrdnyos megkiilonboztetés
annyira elterjedt, hogy azt akar az erészak altal érintett emberek sem veszik észre vagy
tudjak megfogalmazni. S nem szabad elfelejteniink azt sem, hogy a mikroagresszidok
mellett szdmos tarsadalmi csoport tagjai ellen gyakran erdsebb, konkrét, szdbeli és
akar fizikai agresszio is iranyul.
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1.1. A csoportos zeneterapia hatasmechanizmusai

A nonverbalis miivészetterapidk esetében a Iélektani korrekcios ~munka
kozéppontjaban a nem verbalis Onkifejezési, kommunikdciés modok allnak. A
csoportos miivészetterapias munkafolyamat az érzelmi hangolddasra, illeszkedésre,
tilkkrozésre, implicit kapcsolati tudds megszerzésére, kifejezésére épill. A
miivészetterapidk specifikus hatdsmechanizmusai koziil az aldbbiakat tartom a témam
szempontjabol kiemelenddnek:

1. Javitjak az érzelmi szabalyozast €s az impulzuskontrollt. Egyrészt serkentik az
érzelmi anyag felszinre keriilését €s kifejez0dését, masrészt segitenek a belsd
fesziiltség levezetésében, a kaotikus érzelmek strukturdldsaban ¢és a
cselekvések jobb atgondolasaban is. Mindez pedig erdsebb kontrollfunkciokat,
jobb szelf-strukturald készségeket eredményez.

2. Segitenek erdsiteni, stabilizdlni az identitast: javitjdk az Ontudatossagot,
onészlelést, és ez pozitivabb énképet, a szelfkohézid javulasat eredményezi.
Ehhez jarul a sajat igények és sziikségletek jobb felismerése is, ami javitja a
kapcsolatot a sajat érzelmi allapotokkal. [gy integralé hatasa korrektiv
emociondlis élmény johet 1étre.

3. A muvészetterapids csoportok résztvevoi az érzelmek hatékonyabb
kifejezésének képességét sajatitjdk el. Javul a kommunikdcios ¢és a
kontaktuskészségiik, és ez segit a traumafeldolgozasban is. (V6. Simon, 2017,
316-319.)

Ami pedig még specifikusabban a zeneterapiat illeti: a kozos zenehallgatas és zenei
alkotds sordn érvényesiil a zene és a zenélés pozitiv élettani hatdsa: az, hogy
stresszoldd, ugyanakkor eldsegiti a tarsas kotodést; megerdsiti az 6romeérzeést, aktivalja
az agy ,jutalmazasi rendszerét”; a zenélés pozitivan hat a viselkedésiranyitasra:
stimulalja nemcsak a figyelmet, de a flexibilitdst és a tervezést magukba foglald
végrehajtdé funkciok miukodtetéséért felelds agyi halozatokat is. A ritmus-
szinkronicitas onmagaban emociondlis €s Onjutalmazéd €élmény, amely vegetativ €s
motoros szinten is hat; ugyanakkor noveli a csoportkohéziot, a masok iranti bizalmat
¢és a kooperacios €s empatias készséget. A zeneterapidban alapvetd jelentdségiik van a
zene tarsas funkcidinak; ahogyan Stefan Koelsch “7C” felsoroldsa leirja, ezek a
kovetkezOk: contact (kapcsolat), social cognition (tirsas megismerés), co-pathy
(kOlcsonds egymasra hangolddas), communication (kommunikéacid, verbdlis és
nemverbalis csatornakon keresztiil), coordination (mozdulatok és cselekvések
Osszehangolasa), cooperation (zenecsinalas kozosségben, ami noveli az oromérzeést és
az egyittmiikodés szadndékat), cohesion (kohézi6 megélése, amely motivaciot ad
interperszonalis kapcsolatok létrehozasara és fenntartdsara) (Koelsch, 2013, 205). A
csoportos zeneterapia mindezek alapjan kiilondsen hatékony, ha a cél a kisebbségi
helyzetbdl fakado elszigeteltség, illetve az ebbdl eredd stressz oldasa.
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1.2. Milyen specialis lehetéségeket kinal a vokalis zeneterapia (voicework)?

A Voicework in Music Therapy: Research and Practice cimii tanulmany-
gyljteményhez irt bevezetdjében Diane Austin megjegyzi: ,,Nagyon sok serdiilé és
felno6tt kliensem van, aki nem tanult meg jatszani. Olyan otthonban néttek fel, ahol a
norma a szobeli €s érzelmi abuzus volt, sokan éltek hipervigilancidban. Egyfolytdban
figyelik a kornyezetiiket, ahogyan mindig is tették: figyelniiik kell, hogy biztonsagos-e
kijonni a szobajukbdl, beszélniiik, lathatonak lenniliik. Nem voltak biztonsagban
ahhoz, hogy jatsszanak, holott a jaték alapvetd tdmasztéka a fejlddé gyermeki énnek”
— utal ezen a ponton Austin Winnicott munkassagara (Baker—Uhlig, 2011, 17). Ezutan
a beszédterapeuta Stephanie Martint 1dézi, aki a sajat hangot mint ujjlenyomatot irja le.
Azt mondja: ugyan a DNS-iink hatdrozza meg fizioldgiai 6rokségilinket, a vokalis
traktus méretét ¢és alakjat, a vokalis traktus anatomiai tulajdonsagai pedig
meghatdrozzak az egyén sajatos hangi ,,ujjlenyomatat”, de a DNS mellett az ember
személyes tulajdonsagai, az akut és kronikus stresszorokra adott érzelmi reakcioi,
illetve érzelmi zavarai is jelentds befolydssal vannak a hangadési folyamatokra —
hiszen ezek hatdsdra megnovekszik a laringealis izomfesziiltség (Baker—Uhlig, 2011,
18).

A vokalis zeneterdpia magaban foglalja a lélegzet és a ritmus hasznalatat, az
alapvetd emberi kifejezd és kommunikdcios hangokat a terapeuta és a kliens(ek)
dialégusaban. A 1égzést lassitd €s tudatositdé gyakorlatok arra vezetik ra a klienseket,
hogy lassabban és mélyebben vegyenek levegdt, eldsegitve ezzel a relaxaciot. A
1égzési ciklus leginkabb relaxaldo része a kilégzés. Ilyenkor az idegrendszer
elcsendesiil, a kliensek pedig mintegy beleereszkednek a testilkbe — igy konnyebb
érzelmileg jelen lenniiik a pillanatban, és egy relativ egyenstlyi allapotot elérniiik. A
fokuszban a hang hasznalata, az éneklés all; a terapia célja pedig a kliens ¢életvilaganak
feltarasa a terapias folyamatban.

A vokalis zeneterapia alaptétele, hogy a mély légzés egyszerre fizioldgiai és
pszichologiai hatasokkal bir. Ha valaki érzelmileg védekezd allapotban van, a 1égzése
nem szabad — a hangot (énekhangot) a torok- és szdjizmok fesziiltsége, illetve a
fesziiltség kompenzaldsa hatarozza meg. A fizioldgiai és pszicholdgiai hatdsok
reciprok mdédon miikddnek: ha tudatositjuk a 1égzést, és csokken a torok-, a mellkas-,
illetve a hasi izmok fesziiltsége, az atrendezi a kapcsolddast az érzésekhez, és
pozitivan hat a beszéd- és az énekhang mindségére. A természetes, sajat hangok és
izommozgasok novelik a 1égzés ¢és a testi érzékelés tudatossagat; a spontan
hangkifejezések teret engednek az érzelmek kidramoltatdsanak. A vokalis zeneterapia
mindezért jol integralhatd a pszichodinamikus zeneterdpiaval; ilyen az analitikus
zeneterapia, amelyben a beszélgetés, atbeszélés is jelen van. (A brit Mary Priestley
altal megalapozott egyéni analitikus zeneterdpia (analytical music therapy — AMT) a
zenei improvizaciokat integralo pszichodinamikus terapia. A moddszer 1ényeges
eleme, hogy a terapeuta és a kliens egy-egy iilésen beliil hangszerekkel vagy vokalisan
improvizal — a zene ilyenkor szimbolikus nyelvként szolgal a tudattalan tartalmak
kifejezésére. A terapeuta segit a kliensnek feltarni és interpretdlni a zenélésben vagy
éneklésben megtapasztaltakat; ezeket érzelmekkel, emlékekkel, konfliktusokkal kotik
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0ssze. A folyamatban tehat egyforman fontos szerepet kap a verbalis reflexio €s a
zenei dialogus. A zene tamogatja a rejtett ¢rzeések feltarasat, illetve a belatast, a
mélyebb megértést és az érzelmek integralasat.)

Diane Austin tapasztalata szerint a vokalis zeneterapianak erdsebb hatasa is lehet,
mint a hangszeres zenélésnek:

»Az ¢évek soran észrevettem, hogy ha részt veszek egy zeneterapias
konferencian, szuperviziét tartok, vagy egy kolléga munkajat hallgatom, a
leghatdsosabb klinikai példak mindig azok, amikor a kliens és a terapeuta
énekel. A gyakorlatomban is azt latom, hogy azok a leginkabb klimatikus
pillanatok, amikor a kliens énekelni kezd. Erds érzések, belatdsok és emlékek
jelennek meg ilyenkor, a kliensek mély kapcsolatba 1épnek magukkal €és velem.
Ha ¢énekelek egy kliensnek, vagy egyiitt énekeliink, az altaldban meginditja
Oket, és lebontja védekezé mechanizmusaikat, igy ki tudjdk engedni addig
blokkolt érzéseiket.” (Austin, 2008, 19.)

A terapeuta segit a klienseknek belsé erdforrasaik felkutatasdban — ezeknek a kliens
épp nincs a tudataban, kozos feladat az azonositasuk. Austin érzékletesen irja le,
hogyan talaljak és nevezik meg kliensei ezeket az er6forrasokat (a humoruk, a diihiik,
a batorsaguk, egy-egy emlékezetes jol sikeriilt megoldas az életiikben), és hogyan
dolgoznak azutan a hangokba foglalasukkal és a tiikrozésiikkel (Austin, 2008, 168). A
vokalis intervenciok, akar egyéni, akar csoportos terapiaban torténnek, visszaallitjak a
kapcsolatot az énnel (a testtel, az érzelmekkel), s ez a kliensek szdmara metaforikusan
¢s fizikailag is gyogyulast hoz — megtaldljak a sajat hangjukat. A kreativitds pedig,
amit az énekléshez vagy dalok 4talakitdsahoz, illetve megirasahoz mozgdsitanak, az
onbizalmukat ndveli. Ezért kiilondsen hasznos a vokalis zeneterdpia azok szdmara,
akiket bantalmaztak, vagy akiket kirekesztés, kisebbségi stressz ért életiikk soran.
Erzéseik felismerésén at megtanulhatjak kifejezni magukat, kapcsolodni magukhoz és
masokhoz, és tdAmogatést kapni masoktol.

2. Mi a megkiizdés és a reziliencia?

A tanulmany vége egy reziliencia-ndveld foglalkozas és egy LMBTQI jogvéddknek
szervezett csoport leirdsat, tanulsagait tartalmazza. Fontos eldzetesen tisztazni, hogy
mit értlink reziliencidn — egyrészt altalanossagban, masrészt specifikusan a kisebbségi
stressznek kitett csoportok tagjai esetében.

A trauma-kutatok és kezelést nyujtdé szakemberek a trauma kezelését sokaig
elsésorban ugy kozelitették meg, hogy a cél a patologias viselkedés azonositisa és
kezelése, illetve abbdl indultak ki, hogy a trauma egy egyszeri negativ hatasu
esemény. Ugyanakkor a mentalis nehézségekkel kiizdok esetében gyakori, hogy a
trauma ismétlédo, hosszabb idétavban jelenlevé €s komplex dolog — szamukra a fenti
megkdzelités nem igazan sikeres, inkabb egy olyan megkdzelités miikkodik, amely a
jollétre €s a rezilienciara valo képességiiket erdsiti, nem sziik értelemben a patoldgia
kezelése a célja.
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A mentalizacid alapt terapiarol, illetve a mentalizalasra vald keépességrol irva
Peter Fonagy a kovetkezoképpen hatdrozza meg a mentalizaciot: ,,A mentalizalas az
emberi képzelet egy konkrét jellegzetességét jeloli: az ember képességét, hogy
tisztaban legyen oOnmaga ¢és masok elméjének allapotdval, kiilondsen, ami
cselekedeteik magyarazataban kozrejatszhat. Ez feldleli az emberi cselekvések
hatterében meghtz6do érzések, gondolatok, hiedelmek ¢és vagyak észlelését és
értelmezését” (Bateman—Fonagy, 2020, 3). Fonagy vizsgalatanak targya a
mentalizacids képesség vizsgalataban az episztemikus bizalom is — ez alatt az egyén
szempontjabol relevans tarsadalmi ismeretek fogaddsara valod nyitottsagot érti. Ezek
egylittes vizsgalataban Fonagy és tarsai arra jutnak, hogy a rezilienciat harom alapvet6
ertekelési (megkozelitési) mechanizmus hatarozza meg:

e a pozitiv szituacio-klasszifikacid (amely lehetdséget kindl az egyén szamara,
hogy az adott helyzetet biztonsdgosnak tekintse) — ez nyilvanvaléan erdsen
sériil, ha valaki kirekesztettséget tapasztal meg abban a kdzegben, amelyben ¢€l,
¢s amelyben tarsas miikddései zajlanak;

e a fenyegetettség retrospektiv ujraértékelése (a traumatikus esemény
feldolgozasa, de nem csupan pszeudo- vagy hipermentalizalast megvalosito
megbeszelésen at);

e ¢&s a retraumatizald ingerek gatlasa, vagyis az a képesség, hogy valaki gatolja a
traumaélményre valo emlékezéskor fellépd fenyegetd asszociacios érzeteket, és
igy ne kapcsoljon be a vészreakcio (Bateman—Fonagy, 2020, 85-86).

A trauma ¢és a traumatizaltsag sérti az episztemikus bizalomra vald képességet. Ez
pedig a tarsas tanulas képességének alapkove, amely lehetdvé teszi az egyén szdmara,
hogy tarsadalmi kornyezete eldnyeit €lvezze. Vagyis: ha egy kisgyermek nem ¢éli meg
annak tapasztalatat, hogy gondozdja adekvatan mentalizalja, akkor kialakuldban 1évd
mentalizalé kapacitasdban valik sebezhetévé emocionalis arousalt vagy stresszt okozo
kontextusokban. Hasonld hatdsok érhetik a gyermeket, ha kornyezete valamilyen
tulajdonsdga miatt elutasitja. A kialakuld személyiséget merevség jellemzi, a tarsas
vildg valtozasaira adott maladaptiv valasz, illetve a tarsas tanulds képességének
hidnya. Ha az egyén elutasitd fogadtatisban részesiil, és megjelenik az ellenséges
szandék percepcidja is, a kommunikaci6 tartalma zavaros lehet. Az ebbdl fakado
episztemikus bizalmatlansag vagy dermedtség ¢és bizalomhidny nyilvanvaléan
nemcsak csecsemd- vagy kisgyermekkorban, hanem késdbb is kialakulhat (hiszen a
tarsas kapcsolatok halozatanak kiépitése a gyermekkor és a serdiilokor elsddleges
feladata), ha az egyén ugy érzi, személyes identitasadban elutasitjak, nem fogadjak el,
vagy traumdjat nem értik, nem mérlegelik megfeleléen. Ahogyan Fonagy és tarsai
kifejtik: ,,Az episztemikus bizalom kialakuldsanak potencialja akkor sziiletik, amikor a
személyes narrativat a masik ember megérti, és ha ez a megértés megjelenik az egyén
percepciojaban is, akkor generalodik a tényleges episztemikus bizalom. [...] Az
episztemikus bizalom hidnya az egyént sulyosan hatranyos helyzetbe hozza a legtobb
tarsas helyzetben” (Bateman—Fonagy 2020, 94).

A reziliencia hidnya tehat nem mas, mint a helytalld episztemikus bizalom
megteremtésének folyamataban felmeriilo diszfunkci6. A trauma (ami Iehet
mikrotraumdk sorozata, az elutasitottsdg gyakori megtapasztaldsa) megzavarja a
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kotddési rendszert: kart tesz a mentalizalasban, a bizalmatlansag pedig kifejezetten
akadalyozza a hatékony segitségkérés képességét, amikor az sziikséges lenne. Ezért
kiilonosen veszélyeztettek a kiilonb6z0 kisebbségi csoportokhoz tartozd gyerekek,
fiatalok, illetve mindazok, akiket testszégyenités, zaklatas vagy szexudlis er6szak ér,
¢s nem kapnak megfeleld segitséget ezek feldolgozasahoz.

A mivészetterapidkban zajlo interakciok az implicit mentalizdcidt, a tarsas
kontextusban felmeriild érzések és reakciok mélyen megélt értelmezését segitik eld. A
mentalizacid €s alapja, az episztemikus bizalom (Ujra)tanuldsaval a kliens ¢€letének
minden struktiraja valtozhat.

3. Kozosségi és eroforras-orientalt zeneterapias modellek

Amikor (elsdsorban észak-amerikai) zeneterapeutdk arrdl irnak, hogyan hasznaljdk a
csoportos zeneterapiat a fizikai, érzelmi és tarsas miikodés tamogatasara sériilékeny
vagy hatranyos helyzeti csoportokban, gyakran fiatalokkal, akkor a kozosségi
terdpiaban a fent emlitett, traumafeldolgozast lehetévé tevd €s rezilienciat erdsitd
folyamatokra, illetve a terdpia ilyen hatasaira timaszkodnak. A zeneterdpia, legyen bar
benne éneklés, mas vokalis hangadas, ritmushangszeres vagy mas hangszeres jaték,
mozgas zenére vagy dalszerzés, egyszerre bir stresszcsokkentd és onbizalomndveld
hatassal, valamint az Onkifejezés fejlesztésével és egy altalanosan pozitivabb attitlid
kialakitasaval. Ha pedig csoportban torténik, és a csoport résztvevdinek hasonld
tarsadalmi tapasztalatai vannak, esetleg ilyen tapasztalatok voltak rajuk traumatizalo
hatassal, az egy masik szinten is erdsiti kozosségi tudatossagukat, az dket koriilvevd
vilagot értelmezd és mentalizacios képességeiket.

Magyarorszagon egyeldre csak elszort kezdeményezések vannak a hasonlo
kozosségi szemléletre, strukturalis problémdk meglatasara, egyéni és kozosségi
problémak 4tlatasdra, igy az még varat magara, hogy a terapids gyakorlatban
megjelenjen és elterjedtebb legyen egy ilyen szemlélet — holott van, amikor egy egész
tarsadalmi csoportban szignifikdnsan nagy aranyban eléforduld egyensulytalansagnak,
mentalis problémaknak, betegségnek az az ereddje, hogy az adott csoport tagjai
jelentés részben a szocidlis megértés hidnya miatt nem rendelkeznek elegendd
hatalommal sorsuk irdnyitdsara.

Ugyanakkor az USA-ban és Eurdpa-szerte is egyre tobben dolgoznak kozosségi
szemlélettel. Vagyis nemcsak egyéni problémékkal foglalkoznak, hanem
szisztematikus intervenciokkal, azzal, hogy a zene hogyan épithet halo6zatokat, hogyan
biztosithat szimbolikus eszkozoket alulprivilegizalt egyéneknek és csoportoknak, és
hogyan lehet zenével, zeneterdpids eszkdzokkel erdsiteni az ilyen csoportokat. Even
Ruud Norvégidbol idéz példakat: Brynjulf Stige mentalis betegséggel ¢lokkel
dolgozott a 2000-es évek elejétdl; Ok teljesen kiszorultak a kozosségi zenei €letbdl,
ezért rovid tava projektekben kozos eldadasokat szervezett a részvételiikkel helyi
rézfuvos zenekarokkal; Venja Ruud Nilsen pedig bortonben 1évé ndkkel dolgozott heti
rendszerességgel, majd szabadulasuk utan is (Ruud, €. n., 5-6).
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A koOzOsségi zeneterapia, amelynek lényege, hogy az egyén tagabb kulturalis,
intézményi ¢€s tarsadalmi kontextustat is figyelembe veszi, és teljes kozosségek
helyzetével foglalkozik, evidensen kapcsolodik az eréforrasra fokuszald zeneterapias
iranyzatokhoz, hiszen a kozdsséghez valo tartozads fontos erdforras — illetve sokszor
fontos erdforrastol valdo megfosztottsag, ha valaki nem lehet része egy kozosségnek.
Eloéfordul, hogy wvalakit a kozOssége stigmatizal: a stigmatizalt személy pedig
kiilonbozd stratégidkat valaszthat ennek kezelésére. Példaul eltavolitja magatol ezt a
tényt, vagy kompenzalasba kezd, vagy igyekszik tanulési tapasztalatként feldolgozni,
megérteni stigmatizaltsagat, vagy éppen rejtegetni probalja. Kiilonosen igaz ez a
szexualitashoz €s a nemi identitashoz kapcsolodd stigmatizaltsagra. Ebben az esetben
a rejtegetés mint valasz kiilondsen erds érzelmi zavarokhoz vezet, példaul
depressziohoz, elszigeteltséghez vagy szorongashoz. De ide tartozik az is, amikor
valaki nem képes a kozdsségével megértetni a rossz bandsmodot: szexudlis zaklatast,
lelki vagy testi erdszakot, illetve nem kap megfelelé tdmogatast, ha megosztja a
tapasztalatait a kornyezetével.

Az ¢éner6sité (adott esetben vokalis) zeneterdpidnak integrans eleme az
autentikussag, a visszatérés a benniink €16 gyermek autentikussagéhoz, aki mar azel6tt
l1étezett, hogy a stigmatizaltsagot tudomasul vette volna. Aki még nem vett részt sem
az eltavolodasban, sem a kompenzaldsban, sem az elrejtésben. Sok, ezen a téman,
munkateriileten dolgoz6 zeneterapeuta a testi jelenlét, illetve a testben vald komfortos
jelenlét, a mozgéds és a hanghasznalat egylittes alkalmazédsaval iranyitja ezt a
visszateérést.

A jatékmezo eclnevezésii modellben az energia, illetve a 1étezés és a jaték
okologidja all a fokuszban. Carolyn Kenny, a modell megalapozoja amerikai
Oslakosokkal dolgozott. Modelljének alapvetése, hogy az Ontudatossag kiemelten
fontos: a kliens ne csak pszichologiai allapotaival, érzéseivel, hangulataival legyen
tisztaban, hanem kulturalis és tarsadalmi kozegével is. A kliensek megélései, illetve
amiben eldrébb 1épnek a terapia hatdsara: szabadsdgélmény, magabiztossag és dgencia
(6nmaguk ¢és sorsuk ,,kézben tartdsa”) (Edwards, 2016, 218).

Az erdforras-orientalt zeneterapia modelljét pedig Randi Rolvsjord dolgozta ki
a 2000-es évek elején. Ez egy olyan interdiszciplinaris modell, amelynek elemei kozé
tartozik az empowerment (felhatalmazas, megerdsités) filozofiai alapvetése, a pozitiv
pszichologia és a kortars zenetudomany. Alaptényez6i: (1) tdmogatja az eréforrasokat
(a zene az egészség egyik forrasa); (2) az egyenldségen és egyiittmiikodésen alapul,
nem az intervencion; (3) az egyéneket a (tarsadalmi, kulturalis) kontextusaikban,
ezekkel egylitt szemléli. A terapias folyamat lényeges elemei a pozitiv egészség-
megkozelités, a pozitiv érzelmek és tapasztalatok fontossdga (Edwards 2016, 220).

Ezek a modellek és megkozelitések jol 6tvozhetdk a tarsadalomkritikus (vagy
inkabb: tarsadalmi kontextust elemzo, tarsadalmi hatasokat vizsgalo)
megkozelitésekkel. Ezek alapgondolata: a tarsadalomban tobb csoport, kiilondsen a
stigmatizalt csoportok hatrdnyban vannak olyan domindns csoportokkal szemben,
amelyek megfelelnek a tarsadalmi normaknak, és lathatatlanul is privilegizalt
helyzetben vannak. A zeneterapeuta szerepe nem csupan az, hogy ravegye a klienseket
a részvételre ¢és tamogassa Oket, hanem az is, hogy felszabadulasukat, az
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egyenlotlenségekre vald ralatasukat €s egyenlOségre torekvésiiket lehetové tegye,
illetve eldsegitse. Célja az onbizalom ¢€s a fiiggetlenség novelése, az egyes tarsadalmi
csoportok sajatos tapasztalatainak megjelenitése.

II. A rezilienciat erositd, eroforras-orientalt zeneterapias modszertan
kidolgozasanak lehetoségei Magyarorszagon

1. Egyalkalmas foglalkozas segité szakmakban dolgozokkal

Hogy hipotéziseimnek, illetve annak a torekvésemnek, hogy Magyarorszagon is
legyen alaposabban kidolgozott modszertana a kozosségi és erdforras-orientalt,
kisebbségi csoportokra fokuszald zeneterapianak, egyféle ,realitadstesztet” biztositsak,
2022 aprilisdban megszerveztem egy egyalkalmas, haromoréas csoportos foglalkozast.
Az volt a szandékom, hogy feltérképezzem, hogyan hatnak a résztvevékre az alapvetd
zeneterapias modszerek (receptiv, aktiv, az utdbbin belill pedig a hangszeres, illetve
vokalis zeneterapia), masrészt hogy alaposabban raldssak az alkalom sordn a vokalis
zeneterapia milkodésmodjara és hatasaira, hogy ennek alapjan késébb kidolgozhassak
egy erdforras-orientalt zeneterapias modszertant.

Az alkalmat egy szocialis szakmai levelezOlistan hirdettem meg, amelynek tagjai
koziil sokan szocialis munkasok ¢és pedagogusok, valamint egy LMBTQI emberek
szdmara segitd szolgalatokat miikodtetd civil szervezet levelezdlistajan. Hat f6 jelent
meg. (Kettdvel tobben, nyolcan jelentkeztek, de egyikiik tanulményai, masikuk
betegsége miatt lemondta a részvételt — a hat résztvevd, kiegésziilve két képzésben
levé zeneterapeuta résztvevdvel, akiknek a csoportban vald viselkedését, annak
utolagos értékelését nem elemeztem, €ppen elég volt ahhoz, hogy kozepes méretli
csoportként miikodjon.) Azt feltételeztem, hogy az alkalomra jol funkcionalo,
valasztott szakméjukban sikeresen teljesitd emberek jonnek el, akiknek ugyanakkor
sziikségiik van a csoport ,,beharangozasaban” leirt fesziiltségoldasi lehetdségre.

Az alkalom sordn a résztvevOk tObbszor végeztek a testi ellazulast segitd
1égz6gyakorlatokat (tobbek kozott olyan mély 1égzés gyakorlatot is, aminek a végén
hanggal engedték ki a levegét), a végén pedig aktiv hangszeres improvizacios és
vokalis improvizacioés gyakorlatokat. Az utolsé szakaszban tértiink rd a vokalis
gyakorlatokra. A zarokorben pedig arrdl beszéltek a résztvevok, hogy milyen élmény
volt szdmukra ez az alkalom, mit visznek magukkal. A mddszertan része volt az is,
hogy néhany (5-7) nappal az alkalom utin telefonon beszéltem a résztvevokkel, és
megkérdeztem, mi jutott az esziikbe a csoportrol a kovetkezd napokban, mi hatott
rajuk leginkabb.

Amibdl tehat az alkalom elemzéséhez, illetve a tovabbi modszertan-fejlesztd
munkdhoz sziikséges adatokat nyertem:

- arésztvevok rovid leirasa az életiikben jelenlévd legfobb stresszorokrol (errdl a
jelentkezési laphoz tartozo rovid kérddivben irtak),
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- acsoportban megfigyelt viselkedésiik,
- acsoportban adott visszajelzéseik,

- egy roviditett Beck-féle depresszid-kérddiv, amelyet kozvetleniil az alkalom
eldtt toltottek ki, a helyszinen,

- ¢s az alkalmat 5-7 nappal kdvetden elmondott élményeik, megéléseik.

A résztvevoket a dolgozatban (irdsos beleegyezésiik alapjan) alnéven emlitem, hogy
ne legyenek masok szamara azonosithatok.

Dénes (33 ¢ves) HR-csapatvezetd egy multinaciondlis cégnél, emellett onkéntes
mentalhigiénés segitd egy szervezetnél.

Agnes (54 éves) miivészeti szervezéként dolgozik, jelenleg egyetemi
mentalhigiénés képzésben vesz részt, és halmozottan hatranyos helyzetii gyerekek
szdmara vezet milvészetterapias foglalkozasokat.

Magda (52 éves) projektekért felelds referensként dolgozik. Mostanédban tulterhelt,
faradt, ez nyomasztja.

Zsofi (49 éves) tanar, egyetemistakat €s gyerekeket is tanit. Jelentkezésekor roviden
leirta maganéleti nehézségeit, igen rossz lelkiallapotat.

Judit (43 éves) szocidlis munkas. Jelentkezésekor kiégésrél ¢és kapcsolati
nehézségekrol szamolt be.

Dia (38 éves) projektkoordinatorként dolgozik. ,Fura testi tiinetek” — irta a
jelentkezési lapjan az ¢életében aktudlisan jelen 1évé f0 stresszorokrol.
Miivészetterapiat tanul.

A csoport résztvevoinek reakcioibol ugy értékelem, hogy jol miikodott szamukra egy
olyan csoportos alkalom, amely az erdforras-orientalt zeneterapids modell kdvetkezd
alapelvein alapult:

e a zene ¢és az improvizdcioban megtalalt kozosség az egészség egyik forrdsa, a
vokalis, kozosen dudolo, dallamalakitd csoportos aktivitds nagy hatdssal volt a
résztvevokre,

. ...a dudolos kor volt a legjobb, hidegrazos, kar, hogy ritkan csinalunk ilyet.”
(Dénes)

e a csoport az egyenlOségen és egylittmiikddésen alapult (a csoportvezetd a lehetd
legkevesebb instrukciot adta vagy beavatkozast tette),

Agnes kiemelte, hogy csoportvezetéként 6 nagyon fél a csendtdl, a sziinetektdl, és
az, hogy itt ezt a félelmet nem tapasztalta, a szabadsag érzésével toltotte el, ,, nem
volt olyan kontrollalt”.
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e arésztvevok kompetensek sajat részvételiik alakitasaban,

e acél apozitiv érzések erdsitése, a zenébe €s a zene altal valo érzelmi bevonddas
eldsegitése.

Dia megerdsitette, hogy az egyik kedvenc tevékenysége a kozos dudolas-
egybehangzas volt. Kiemelte, hogy az egyik hangulat-megjelenitd improvizacioban
az 0 otlete, javaslata volt a boldog, ,,gyerekes”, ,,jatékos” dallam. Kiilon ¢lmény volt
szamara, hogy mig el6zdleg inkabb 6 figyelt masokra, ebben az improvizaciéban
nagyon ¢lvezte, hogy 0 ,adja meg a hangot”, 0 vezeti a csoporttarsait. Ezt
»szabadsagélménynek™ is nevezte.

Judit elmondta, hogy beszélgetett a csoportrol a kollégaival. Azt emelte ki, hogy
nyugodt, felszabadult lett, illetve hogy mig maskor mindig tudatdban van az idonek,
most csak ugy elreplilt ez a harom ora, kilépett az id6 mérésébdl. A kozos dudolas
nagyon j6 élmény volt neki (,, egy masik dimenzio volt... éteri, angyali tapasztalat™).
A hangszeres jatékrol beszélve azt mondta, hogy volt benne gatoltsag, mert ,,nem jo
a halldsa és a ritmusérzéke”, de ez az improvizdcidoban ,megjavult’, és jo
ritmushangszert is valasztott, amivel ,,lehetett ritmust tartani, de elszallni is”. Egy
ideig masokra figyelt inkabb, de azutan ,.el tudta engedni magat”, feloldodott a
kozos zenélésben.

A reakciok alapjan ugy vélem, kidolgozhatd egy olyan hosszabb csoportos terdpia,
amely a résztvevok sajat helyzetét figyelembe véve foglalkozik azzal is, hogy életiik
stresszt okozd tényezOi kozill mi az, ami kozos, kulturalis €s tarsadalmi kozegiikhoz
kotott, és hogyan segitheti a zeneterapia, elsdsorban a vokalis zeneterapia az ezekkel
valo megkiizdést. Ennek biztosan elemei lennének:

e anyugalom, relaxalt allapot elérésére szolgald technikdk megerdsitése;
e a hangulatvaltozasok felismerésének, eldidézésének gyakorlasa;
e a fokusz elmozditasa a kellemetlen érzésekrol;

e szocidlis szkillek gyakorlasa.

Zs6ft szamara fontos volt, hogy kozosségben lehetett, és ezt nagyon ¢lvezte.
Tulsagosan régota dolgozik otthonrdl, online, a munkahelye is bizonytalan, egy
kapcsolata is véget ért, nehezen hoz dontéseket, és altaldban motivalatlannak érzi
magat. (Terapiaba jar.) Szdmadara a legtobbet az jelentette, amikor a csoport egytitt
csinalt valamit — barmi, amit egyiitt csinalhatott masokkal. Ez energiat adott neki, és
tobbszor is gondolt ra a csoportot kovetd napokban.
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e improvizacid, daliras, amikor a zene atmeneti térként miikodik, hogy a
résztvevOk exploralhassdk magukat és a kiilvilagot, valamint kifejezési
lehetdségeiket;

e arésztvevok egylittmiikodése (k6zos daliras és -eldadas);

e a csoporttudat €s az egyéni magabiztossag parhuzamos erdsitése a csoportban
megtapasztaltak segitségével;

e szociokulturalis kapcsolatok eldsegitése.

Dénes szamara a csoporttal vald egyiittlét, a kapcsolodas ,,j6 értelemben felkavaro™
volt, a kdzelmultban nem jart sesmmilyen nagyobb csoportba. Kis szorongast érzett
amiatt, hogy a hangszeres jatékban 6t figyelik, de ez feloldddott; szokatlan
¢lménynek nevezte, hogy a kdzelében 1il6 csoporttag kovette Ot.

2. Csoportos miivészetterapia jogvédo civil szervezetek munkatarsainak

2024 06szén-telén ketten, pszichologus-zeneterapeuta tarsammal egy hatalkalmas
zeneterapias ,,pilot” csoportot inditottunk LMBTQ+ jogvéddk szaméra (lasd Séandor,
Vadasz, 2025a és 2025b). Ennek célja az volt, hogy reziliencidt erdsitdé eszkozoket
adjon az LMBTQ+ jogvédd, segitd €s tamogatd munkat végzok kezébe, eldsegitse a
kiégés megeldzését, és megvizsgalja, milyen hatdssal lehet egy ilyen csoport a
résztvevok mentalis jollétére. A célcsoportot tehat olyan LMBTQ+ civil szervezeti
munkatarsak  jelentették, akik stressznek, mikroagresszioknak, strukturalis
elnyomasnak ¢és kisebbségi stressznek vannak kitéve. A csoport hat haromoras
alkalombdl allt.

Az alkalmak az alabbi strukturalt ivet kovették:

1. Ismerkedés €s biztonsagos tér kialakitasa
— cél: a résztvevok kozotti bizalom kiépitése, kozos keretek lefektetése
— modszer: nevekhez kapcsolddo zene, nonverbalis bemutatkozas, ritmusjaték

2. Biztonsagos belsd helyek keresése

— cél: belso stabilitds megtalalasa, fesziiltségcsokkentés

— modszer: relaxacid, zenére mozgasos improvizacio, sajat zenevalasztas
3. Kapcsolddas onmagunkhoz és mésokhoz

— cél: kapcsolodas, kozosségi élmény erdsitése

— modszer: kozos éneklés, hangkeltd eszkdzok hasznalata, ,,zenei beszélgetés”
4. Nehezebb élmények megosztasa és feldolgozasa

— cél: szorongas, diih, faradtsag és belso fesziiltségek kifejezése

— modszer: érzelemkifejezd zenehallgatas, improvizacio és vizualis alkotés
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5. Az egyéni és kozosségi erOforrasok feltérképezése
— cél: sajat er6forrasok felismerése, kozosségi timogatas megtapasztalasa
— moddszer: dalszovegiras, zeneszerzés, pozitiv lizenetek megosztasa

6. Zaras, lezaras és utravald
— cél: a tapasztalatok integralasa, k6zos linneplés
— mddszer: kedvenc k6zos dal kivalasztasa és el0adasa, zenei naplo irdsa

A modszertannak része volt a traumainformalt megkozelités: a biztonsdg, a
szabalyozhatdsag, valasztasi lehetdségek biztositasa a résztvevoknek.

A csoport alapvetései kozé tartozott a rezilienciaépités — az Onismeret, a k6zosségi
tamogatas, az alkalmazkodoképesség fejlesztése; az erdforras-orientalt szemlélet, az,
hogy a megkiizdési képességek és belsd eréforrasok aktivalasara fokuszalt; valamint a
kozosségi €lmény €s kapcsolodas lehetdve tétele: abbdl indultunk ki, hogy a kollektiv
tapasztalat megosztasa és a kozos alkotds érzelmi tamogatast nytjt.

Tapasztalataink és az utdlagos interjik tanlisdga szerint a résztvevok megerdsitd
¢lményként éltek meg a csoportot, nétt az dnreflexidjuk és az érzelmi tudatossaguk;
beszamoldik alapjan fontos volt szdmukra a nemverbalis kifejezés a miivészetterapias
gyakorlatokon ¢és a zenén keresztil; a kozos zenei élmény pedig segitett a
kapcsolodasban, az izolacio oldasaban és az onértékelés erdsitésében.

Konkluzio

A kirekesztés €s a kirekesztddés strukturalisan hasonléan miikddik, akdrmi is az alapja
— akkor is, ha afféle ,,minor” kirekesztésrol van szo, a tarsadalom miitkodésébol fakado
eltér6 részvételi lehetdségekkel, mikroagressziokkal. A  magabiztossagaban,
megkiizdési képességében, éntudatiban és kozosségi érzésében megerdsodott személy
integraltabb mdodon vesz részt a kozdsségeiben, €s ez az egész kozosséget erdsiti. Ez a
megerdsités torténhet egy csoportos terdpia dinamikdjaban, de egyéni terapidban is, a
kliens és a terapeuta dialogusaiban. Fontos lenne, hogy Magyarorszagon is 1étrejojjon
az er6forras-orientdlt (és vele integralva a kultirakézponti) zeneterapia metodikaja,
iskolaja: kamaszkortdl (de akér gyerekkortdl) a felndttekig nagyon sokan vannak, akik
a szamukra adott (elditéletes, vagy egyes csoportokat akar szinte észrevétleniil
hatranyosan megkiilonboztetd) tarsadalmi kozegben, kontextusban nem tudnak
kiteljesedni, illetve tudattalanul is erds stresszhatdsoknak vannak kitéve. Az egyének
gyogyulasa és megerdsodése pedig a kozosség gydgyuldsat is jelenti.

A mentalizalas, illetve alapja, az episztemikus bizalom képességének novelése, s
ezen keresztlil a tarsadalmi-tarsas-k6zosségi szkillek erdsitése mindenki szamara
gyogyité hatasu. Egy olyan tarsadalomban, ahol felmérések szerint mintegy 70% a
nem biztonsagosan kotédd felndttek ardnya, €s részben ennek kovetkeztében
meglehetdsen erds a kirekesztésre, az ismeretlen csoportok elutasitdsara vald
hajlandésag, illetve a sztereotipidkba kapaszkodas, ez kiilondsen hasznos lehet. A
tarsadalom minden egyes emberrel, akinek erdsebb az Onbizalma, Onismerete,
megkiizdési képessége €s a kdzosségben valo jollétre vald képessége, csak nyerhet.
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