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STYMULACIA DiWIEKAMI, A KOMFORT PSYCHICZNY PACIJENTA OCZEKUJACEGO NA ZABIEG
© dr Halina Portalska, Instytut Inzynierii Zarzgdzania, Politechnika Poznanska

1.Wprowadzenie

Efekty terapeutyczne specjalnie dobieranych skal, interwatdw, tonacji, melodii, rytmow, brzmien byty
zauwazone i wykorzystywane juz w dawnych kulturach np. szkota Pitagorasa [17,19], osiggnigecia
mnichéw tybetanskich [3]. Obserwowana zas$ obecnie ekspansja elektroniki i informatyki daje rowniez
zupetnie nowe mozliwosci we wspdtczesnej muzykoterapii.

Prowadzone badania potwierdzajg oddziatywanie muzyki zaréwno na sfere psychiczng, jak i na
fizjologie organizmu. Fala akustyczna niesie zaréwno energie (mechaniczng) oraz informacje. Muzyka i
dzwieki oddziatywujg przeciez nie tylko przez narzad stuchu, lecz réwniez na tkanki catego ciata na
zasadzie pobudzenia mechanicznego do drgan [2,6]. Drgania te sa rejestrowane przez sie
wyspecjalizowanych komoérek nerwowych — mechanoreceptoréw, ponadto sa odpowiedzialne za generacje
sygnatéw elektrycznych w tkankach o wiasciwosciach piezoelektrycznych np. w kosci.

Amplituda tych drgan zalezna od natezenia dzwieku i jego czestotliwosci jest w typowych warunkach
odstuchowych bardzo mata, praktycznie zauwazalna tylko przy bardzo gto$nych niskich tonach.

Zjawisko to wykorzystywane jest w masazu dzwiekiem misami tybetanskimi. Misy takie po uderzeniu
wytwarzajq dzwiek bedacy ztozonym wielotonem nieharmonicznym. Jego sktadowe interferujac ze sobg
daja dudnienia o czestotliwosciach lezacych gtéwnie ponizej pasma akustycznego w strefie wiekszosci
rezonansow mechanicznych organdw ciata ludzkiego [20] oraz fal alfa i theta mdzgu.

Struktury dzwiekowe, ich wysoko$¢, ztozonos$¢ rytmiczna, harmoniczna, brzmienia, réznorodnosé
instrumentarium uruchamiajg wartosci estetyczne, artystyczne, pamie¢, wyobraznie muzyczng, a
wspomagane odpowiednimi warunkami odstuchu, jakosci przekazu, wykonania, akustyki itp. daja
mozliwo$¢ zapewnienia wiasciwego komfortu psychicznego stuchaczowi - uczestnikowi [12,13],
niezapominajac o aspekcie czysto terapeutycznym.

2. Obiektywna ocena wptywu muzyki i dzwieku na organizm.

Préby obiektywnej, pomiarowej oceny wptywu muzyki i dzwieku na organizm cztowieka prowadzone sg
od dawna. Niektorzy autorzy wskazujg, ze muzyka moze sterowac funkcjami wegetatywnymi organizmu
np. pulsem, cisnieniem krwi, oddechem, a nawet synchronizowac¢ okreslone prady czynnosciowe mozgu,
miedzy innymi rytm alfa [2].

W chorobach psychosomatycznych (gtéwnie wywotanych czynnikami emocjonalnymi) muzyka i
odpowiednie dzwieki dziatajg jako $rodek relaksacyjny, uspokajajacy lub pobudzajacy (substytut leku).
Muzyka uspokajajaca wywiera wptyw sympatykolityczny, przy czym nastepuje dziatanie ukfadu
wegetatywnego w kierunku tropotroficznym.

Przy stuchaniu muzyki aktywizujacej (zrytmizowanej) wykazano istotny wptyw na eliminacje stresu
akustycznego (np. sale operacyjne, sale chorych, uzdrowiska — sale zabiegowe) [1,8].

Pomiary wpltywu muzyki na impedancje elektryczng skory (reakcja skdérno - galwaniczna)
wykonywane od szeregu lat dajg ogdlny obraz o stanie zrelaksowania pacjenta [7,11]. Badania te oraz
konstrukcja nowej doskonalszej aparatury do pomiaréw szerokopasmowych sg prowadzone na
Politechnice Poznanskiej przy czynnym udziale autoréw niniejszego opracowania.

Mierzono takze zmiany temperatury ciata w trakcie i po seansie muzycznym [9] oraz zmiany czasu
reakcji prostej pod wptywem muzyki [10].

Ostatnio coraz czesciej wykorzystuje sie w diagnostyce badanie potencjatow wywotanych mozgu,
miedzy innymi przez dzwieki. Powstajg prototypowe urzadzenia wykorzystujace pomiar, rejestracje i
wizualizacje podstawowych funkcji fizjologicznych organizmu (tetno, cisnienie, oddech, opornosc
elektryczna skory itp.) z jednoczesng wizualng rejestracjq sygnatu akustycznego nadawanego pacjentom
w czasie badania. Systemy takie wykorzystuje sie do realizacji tzw. biologicznego sprzezenia zwrotnego
[11].

Do najnowszych metod nalezy opracowana przez autorke technika badania wptywu muzyki i dzwieku
na organizm przez pomiar przewodnosci wybranych punktéw akupunkturowych (adaptacja metody
Nakataniego) [14]. Autorzy doskonalg te badania.

Zacytowane przyktady potwierdzaja, ze wptyw muzyki i dzwieku na prace organizmu czlowieka jest
niekwestionowany i pomiarowo w sposéb naukowy dowiedziony.
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3. Reakcje organizmu pacjenta oczekujacego na zabieg.

Leki, stresy, wibracje, inne bodzce niepozadane, a przede wszystkim niewiedza pacjenta (co mnie
czeka ?), decyduja o przygotowaniu, powodzeniu zabiegu, czy dalszej rekonwalescencji. Powyzsze
zjawiska zbyt czesto utrudniajg badz uniemozliwiajg przeprowadzenie zabiegu, niosgc za sobg ryzyko
konfliktdw interpersonalnych (lekarz - pacjent, terapeuta - pacjent, personel pomocniczy - pacjent,
rodzina — pacjent) z jednej strony, ryzyko powiktan i zagrozen zycia z drugiej.

Przyspieszenie i potegowanie standéw pobudzenia psychoruchowego, niepokdj, bezsennosé, wyzszy
stopien zmeczenia i wyczerpania, obnizenie sprawnosci fizycznej, umystowej (utrudniony kontakt),
zniecierpliwienie, brak opanowania, agresywnos¢, trema itd. to tylko niektére z sygnatéw ze strony
organizmu.

Dtugotrwate oddziatywanie bodzcdédw niepozadanych, draznigcych, czy ucigzliwych przekraczajacych
granice fizjologicznej wytrzymatosci ustroju moga w koncu doprowadzi¢ do choroby. Objawami mogg
by¢: bdle gtowy, nudnosci, szum w uszach, zaburzenia snu, zawroty gtowy, zmeczenie, apatia, spadek
koncentracji.

Z zespotu objawdéw somatycznych mozna zauwazy¢: zmiany patologiczne w cisnieniu (skoki,
podwyzszone tetnicze, wewnatrzczaszkowe); w uktadzie krazenia (niemiarowos¢, tachycardia), zmiany w
obrazie morfologicznym krwi (opadanie krwinek, lepkos¢, gestos¢), wzmozone wydzielanie katecholamin,
soku zotadkowego, obnizenie pozimu alkalicznosci $éliny. Rowniez dajq sie zauwazy¢ zaburzenia uktadu
oddechowego, moczowego (wzrost poziomu histidiny, zmniejszenie stezenia), ukfadu wydalniczego
(zaparcia, biegunki), spadek impedancji elektrycznej skéry, zaktdcenia przemiany materii, ryzyko alergii
[1,18].

4. Doswiadczenia wilasne

Stymulacja dzwiekami i muzyka jako dziatanie psychoterapeutyczne i fizjoterapeutyczne mogg
stwarza¢ wiele mozliwosci dla niwelowania czy tagodzenia szeregu z powyzszych objawdw. Przebywajac
okresowo i wspotpracujac z kilkoma szpitalami oraz centrami rehabilitacji miatam okazje zaobserwowac
korzystne dziatanie muzyki przed, jak i po operacjach i zabiegach towarzyszacych.

Badania i obserwacje prowadzono miedzy innymi na oddziatach interny, ginekologii, chirurgii
pourazowej, rehabilitacji.

W pracy z pacjentami zastosowano:
e odstuch kaset z muzyka terapeutyczng (relaksacyjng , aktywizujaca),
e muzyke w pofgczeniu z konkretnymi ¢wiczeniami i treningami,
e masaz dzwiekiem misami tybetanskimi,
e Cwiczenia oddechowe przy muzyce,
e wizualizacje przy muzyce,
e odgtosy przyrody i muzyke z wgranymi odgtosami przyrody,

e S$piew, mantre OM AH HUM (rytm oddychania i powtarzania mantry wg. Schwabisch'a i Siemsa
[18];

« niekonwencjonalne zrédta dzwieku - NZD wg. M. Kieryta [4] np. klaskanie,
¢ oklepywanie, skakanie itp.;
e nietypowe instrumenty perkusyjne np. kartka papieru, gazeta, rézne opakowania itp.
W terapii wykorzystano miedzy innymi kasety z muzyka skomponowang przez autorke oraz wiasnymi

nagraniami odgtosow przyrody ("W energii teczy", "Muzyka kontemplacyjna", "Koncert jesienny", "Wsrdd
laséw i pol", "Wsrdd laséw i jezior", "Wiatr od morza"). Z innych utwordw o dziataniu relaksacyjnym
stosowano m. in. "Marzenie", "Wieczorem", "Kotysanka op.124" R. Schumanna; I cz. Sonaty Ksiezycowej

L. Beethovena; "Antarctic Echoes" Vangelisa; "Nageti" Kitaro.

Z utworéw aktywizujacych najlepiej sprawdzaty sie m. in. Walc Cis - F. Chopina; Walc As - J.
Brahmsa; wybrane walce J. Straussa, F. Lehara; wybrane utwory zespotu Queen (utwory marszowe - MM
120 do 180). W terapii stosowano rowniez kasety z utworami lubianymi i proponowanymi przez
pacjentow (gtéwnie w przypadkach przewlekle chorych i niepetnosprawnych ruchowo, réwniez u chorych
oczekujacych na operacje).
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W poczatkowym etapie stosowania muzyki dla zainteresowania kazdego uczestnika bez wzgledu na
jego stan wrazliwoséci muzycznej wykorzystywano rytm biologiczny (akcja serca, oddech), krok marszowy
(1,2,3,4), oddech - metrum 3/4, oraz NZD.

Postuzono sie zmodyfikowanym w zaleznosci od potrzeb schematem MRM (Mobilnej Rekreac;i
Muzycznej) [4] gdzie:

O - odreagowanie,

Z - zrytmizowanie,

U - uwrazliwienie,

R - relaks,
A - aktywizacja.

Ponizej przedstawiono zastosowang procedure postepowania w kilku wybranych przypadkach.

X X X%

Przypadek 1.
Wysoki poziom leku przy zachowanej sprawnosci ruchowej (seans 15 do 20 min.).
O

Na tonie przyrody (np. w przyszpitalnym parku, ewentualnie przy otwartym oknie) przyja¢ wygodna
pozycje i przy zamknietych oczach zastosowano krétkie ¢wiczenia oddechowe, a nastepnie wstuchanie sie
w dzwieki misy tybetanskiej - kilka uderzen.

z
Spokojne oddechy, oklepywanie w tempie wybranym przez pacjenta.
u

Odgtosy przyrody, muzyka z wgranymi odgtosami przyrody, ewentualne proby nasladowania
niektérych z nich (nieobligatoryjnie) przez pacjenta.

R+ A

Bardzo spokojna, tagodna muzyka z elementami $Swiezosci w pierwszej czesci, wizualizacja (las, brzeg
morza - szum fal), spokojne, ptynne ruchy - falowanie rak, nastepnie w miare mozliwosci ruch
poszczegolnych partii ciata np. wylegiwanie na plazy, przecigganie sie na miekkiej, Swiezej trawie,
zabawa z opadajacq kartka papieru; muzyka z odgtosami przyrody (rytm oddychania z wykorzystaniem
mantry OM AH HUM). Nastepnie powr6t do réwnego, spokojnego oddechu z zachowaniem tempa
wiasnego, ewentualne nucenie wtasnych melodii.

Osiggnieto:
e akceptacje koniecznosci zabiegu,
e zmniejszenie standw lekowych z ustabilizowaniem cisnienia (w granicach normy),

e zainteresowanie przydatnoscia muzyki i wydawania samodzielnie réznych dzwiekéw m. in.
nasladujacych misy w samoleczeniu,

e zachecenie do ruchu na tonie przyrody (zwtaszcza w okresie rehabilitacji po zabiegu).
X %k Xk

Przypadek 2.
Bezsennos¢, kiopoty z zasypianiem (seans 10 do 15 min.).
0]

Szybkie, krotkie wydechy, strzepywanie rekoma (w zaleznosci od mozliwosci ruchowych) skorelowane
z oddechem, 1 raz w tygodniu skrécony masaz misami z wykorzystaniem dzwonkédw w godzinach
popotudniowych.

z

Otwieranie oczu — wdech, zamykanie oczu — wydech, muskanie, tulenie siebie, wydech w potaczeniu z
dzwiekiem wydawanym na odpowiedniej dla siebie wysokosci.

U+R
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Muzyka z odgtosami przyrody (las, jezioro, tgka, delikatny szum ptynacej wody), muzyka o nastroju
$wigtynnym, uduchowionym, kotysanki; tempo rytmoéw biologicznych (serce, tetno, oddech); kilka
gtebszych wdechdw i wydechdw.

Osiggnieto:
e lepsze samopoczucie juz nastepnego dnia,
e poprawe zasypiania i komfort dobrze przespanej nocy,
e zmniejszenie dokuczliwosci hataséw z zewnatrz (odgtosy pracujacej aparatury, kroki personelu),

e w ocenie lekarzy po kilku dniach mozna byto obnizy¢ u tych oséb dawki lekédw nasennych i
uspokajajacych,

e szybszy przebieg rekonwalescencji.

Przypadek 3.
Niewydolno$¢ krazeniowo — oddechowa (seans 10 do 20 min.)
0+2Zz
Klaskanie w dtonie na rézne sposoby w tempie tetna (80 do 100 na min.).
u
Cwiczenia oddechowe przy muzyce relaksacyjnej, miekkie ruchy, wizualizacja serca, ukfadu
krwiono$nego na tonie natury (w wyobrazni).
R
Lezenie lub siedzenie przy muzyce z wgranymi odgtosami przyrody, wizualizacja $wiezej, czystej
przyrody wnikajacej w nas.
A
Oddech skorelowany z lekkim krgzeniem ramion, gtowy, muzyka wg. koncertu zyczen.
Osiggnieto:
e bardziej stabilny i pewny oddech - przyswojenie tzw. oddechu przeponowego,
e lepsze ucieplenie konczyn (dtuzsze okresy),
e poprawa nastroju, pojawianie sie uSmiechu (poprzednio nie wystepowat)

X Xk %

Stymulacje dzwiekami, muzyka w potaczeniu z wizualizacjg dotyczacg wyobrazania prawidtowej pracy
organizmu i wiasciwej regeneracji uszkodzen z powodzeniem stosowano dla ztagodzenia boélu i
przys$pieszenia procesu gojenia ran. Szczegdlnie korzystne sg tu dzwieki mis tybetanskich, ktdérych
czestotliwosci interferencyjne ufatwiajg synchronizacje moézgu w dolnym zakresie rytmiu alfa (tylko
wybrane misy). Skutecznos$¢ tych dziatan znajdywata wielokrotnie potwierdzenie u lekarzy prowadzacych,
terapeutow i pacjentéw.

W grupie pacjentdw oczekujacych na operacje, codzienne wieczorne stuchanie odpowiedniej muzyki
przed snem (seanse 10 do 20 min.) powodowato stopniowe obnizenie zapotrzebowania na leki nasenne i
uspokajajace. Pacjenci stwierdzali lepsze samopoczucie nastepnego dnia oraz komfort dobrze przespanej
nocy. Ponadto w dzien i w nocy przykro odczuwane hatasy z zewnatrz, odgtosy pracy aparatury
medycznej, kroki personelu, odgtosy sprzatania itp. stawaty sie mniej dokuczliwe.

Osoby przygotowywane do operacji po seansie muzycznym na ogot potwierdzaty mniejszg
dokuczliwo$¢ odgtosow sali operacyjnej.

W wiekszoséci przypadkéw terapia dzwiekiem i mikrodrganiami daje szczegdlnie dobre efekty -
potwierdzone wtasnymi obserwacjami autoréw [15,16]. U jednej z osdéb poddanych terapii dzwiekiem mis
(jeden zabieg) uzyskano efekt oddania moczu i dalszej normalizacji jego wydalania. Pacjentka przed
zabiegiem przez ponad dwie doby nie oddawata moczu (obserwacja wiasna autorow).

Efekt synergistycznego dziatania magnetostymulacji i mikrodrgan mis mieli okazje obserwowac
autorzy w trakcie terapii nie zrastajacej sie od okoto roku kosci udowej. Po trzech seriach po 9 zabiegow
(w czasie ok. 2 miesiecy) stwierdzono zaawansowany zrost potwierdzony radiologicznie i w badaniu
ortopedycznym.
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Z obserwacji i badan wtasnych autoréow, potwierdzanych tez przez samych pacjentéw skéra staje sie
bardziej elastyczna, poprawia sie jej kolor, jest lepiej ogrzana, nie utrudnia ruchéw niesprawng konczyna,
a odczucia w czasie zabiegdw rehabilitacyjnych sg grubo mniej przykre. Dajq sie tez zauwazy¢ pozytywne
zmiany w sylwetce, w sposobie poruszania.

Z drugiej zas strony wielotony nieharmoniczne wykorzystywane w masazu dzwiekiem pozwalajg lepiej
i szybciej rozluznia¢ okreslone partie mieéni, a poprzez zmiane krazenia lepiej je odzywi¢ i rozgrzac
[15,16]. Pozwala to przy mniejszym bdlu prowadzi¢ zabiegi rehabilitacyjne. W wielu przypadkach
towarzyszaca osobom niepetnosprawnym przeczulica na bol moze by¢ szybciej ztagodzona, a to
umozliwia szybsze np. uruchamianie niesprawnej kofnczyny.

Sami zas pacjenci bardzo czesto prosili o informacje na temat dostepnosci i mozliwosci nabycia kaset z
odpowiednig muzyka terapeutyczng, aby mdc kontynuowac usprawnianie, prace nad sobg po zakonczeniu
hospitalizacji i w profilaktyce.

5. Whioski.

Reasumujgc mozna stwierdzi¢ bardzo pozytywny wptyw stymulacji dzwiekami i muzyka na pacjentéw
w aspekcie komfortu psychicznego z jednoczesnym petnym akceptowaniem stosowanych form w terapii.
Okoto 90 % badanych wyrazato chec¢ kontynuowania i wprowadzenia muzyki na state we wspomaganiu i
przygotowaniu do zabiegu oraz w rekonwalescencji pooperacyjnej (pozabiegowej). Szczegdlnie dobrze
sprawdzity sie wielotony nieharmoniczne wytwarzane przez misy tybetanskie.

Powyzsze obserwacje i badania potwierdzajg, ze muzyka moze by¢ wspaniatym uzupetnieniem wielu
terapii, a jak twierdzi Hillman Boxll "unikalnym srodkiem leczniczym" [5].
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