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Denne artikel afdeekker centrale erfaringer
fra etableringen af faste musikterapitilbud

i kommunerne Hillerad og Senderborg. I
begge kommuner er musikterapien blevet

et fast tilbud pa baggrund af en prevepe-
riode, og der er blevet skabt en systematisk
dokumentationspraksis. Denne er blevet
etableret uden mulighed for at leene sig op ad
nationale retningslinjer for musikterapeutisk
behandling inden for demensomrédet. Med
denne artikel ensker vi at viderebringe vore
erfaringer vedrerende musikterapidokumen-
tation i kommunal demensomsorg.

Vi tager udgangspunkt i spergsmaélene
hvorfor dokumentere, til hvem, og hvordan
dokumenterer vi vores musikterapeutiske
praksis inden for demensomradet.

Hvorfor dokumentere?

Dokumentation kan beskrives som en
systematisk formidling af praksis. Formalet
med at dokumentere den musikterapeutiske
praksis er at kommunikere relevante tiltag
og erfaringer til kollegaer og samarbejdspart-
nere for sdledes at kunne skabe kontinuitet
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og forsvarlig pleje i borgerens hverdagsliv.
For at styrke patientsikkerheden foreligger
der dokumentationskrav fra embedslegen
jf. Sundhedsloven (2014) samt kommunale
kvalitetsstandarder vedrgrende diverse
sundhedsfaglige ydelser. I forhold til musik-
terapeutisk behandling er der endnu ikke
formuleret specifikke kvalitetsstandarder
p& kommunalt plan, men vi forestiller os at
dette vil ske i takt med, at musikterapi bliver
mere udbredt.

Vi mener, det er vigtigt at finde en
dokumentationsform, der sé effektivt som
muligt lever op til formelle krav, og som pé
tydeligste vis formidler musikterapiens gavn
og gleede for den demensramte og inspirerer
plejepersonalet til at bruge mere musik i den
daglige omsorg. Fagpolitisk er den musikte-
rapeutiske dokumentation medvirkende til at
profilere faget og dets betydning for demens-
ramte borgere.

Vi har i vores praksis fokus p& bade den
interne og eksterne dokumentation. Den
interne dokumentation beskeeftiger sig med
at formidle musikterapien til samarbejdspart-
nere i organisationen som f.eks. sosu-perso-
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nale og pérgrende. Dette kan f.eks. finde sted
gennem situeret formidling af musikterapien,
hvor sosu-personale eller pargrende deltager
i eller observerer musikterapien. Den interne
skriftlige dokumentation har stor betydning
for at profilere vores faglighed. Musiktera-
peuterne Moltubak & Knardal (2014) skriver:

"Muntlig formidling av det som skjer i
musikkterapi kan ikke std alene, og kan ikke
regnes som dokumentasjon.[...] Gjennom
gode skriftlige beskrivelser og analyser av
musikkterapeutisk praksis kan musikktera-
peuten tydeliggjore verdien av faget og sider
av pasienten som kanskje ikke kommer til
syne i mange andre sammenhenger.”
(Moltubak & Knardal, 2014, s.12)

Den eksterne dokumentation vedrerer
kommunikation til politikere og sundheds-
myndigheder, der arbejder i samme kom-
mune, men inden for andre sektioner end
musikterapeuten. Det er vores oplevelse, at
intern dokumentation ogsa kan anvendes til
ekstern brug evt. med tilpasninger, som f.eks.
i Senderborg Kommune, hvor musikterapeu-
ten har anvendt en elektronisk modificeret
udgave af Orii McDermotts assementredskab
Music in Dementia Assesment Scales (Mi-
DAS) (McDermott et al, 2014).

I denne artikel fokuserer vi pa intern-peeda-
gogisk formidling af musikterapien, da vi har
storst erfaring med dette.

Til hvem?

I vores arbejde stilles der krav om dokumen-
tation ift. forskellige modtagere. Vi opererer
med fire forskellige aspekter af dokumenta-
tionspraksis: Punkt 1 vedrerer ekstern doku-
mentation og punkt 2 -4 omhandler primeert
intern dokumentation.

1. Politisk dokumentation: Dokumentation
af musikterapien, der kan anvendes til at
pavise effekt af musikterapien til brug ved
kommunale politiske og gkonomistrategi-
ske beslutninger.

2. Formel dokumentation: Dokumentation,
der kan leve op til de formelle krav til
dokumentation inden for eldrepleje, jf.
Sundhedsloven (2014) og kommunale
kvalitetsstandarder.

3. Relationel dokumentation: Dokumentati-
on i journalsystem, der skriftligt formid-
ler indhold fra de enkelte sessioner til
omsorgspersonale, som borgeren omgas
med i hverdagen — evt. ogsé enkle anbe-
falinger ift. brug af musiske interaktioner.
Dokumentationen kan ogsa veere mundt-
lig formidling til kollegaer og parerende,
situeret leering samt evalueringer.

4. Mono-faglig dokumentation: Musik-
terapeutens personlige logbog med
sessionsnoter, der ikke ngdvendigvis ber
fremgé i borgerjournal. Den mono-faglige
dokumentation kan ogsé veere indsamling
af data til anvendelse i musikterapeutisk
forskning.

God dokumentation forudseetter, at mu-
sikterapeuten er fagligt kompetent, praecis
i sine formuleringer og bevidst om, hvem
der dokumenteres til. For at imgdekomme
de forskellige modtagere af og aspekter ved
dokumentationen, har vi i vores arbejde
anvendt forskellige mader at formidle vores
praksis.

Hvordan?
Vi vil her redeggre for de interne dokumen-
tationsformer, som vi arbejder med.
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Journalnoter

I den kommunale eldrepleje i Hillerad og
Senderborg anvendes digitale systemer
(henholdsvis Avaleo og CSC) som omdrej-
ningspunkt for skriftlig dokumentation

vedr. borgerne. I begge systemer beskrives
malet med den musikterapeutiske ydelse i en
handleplan ift. en specifik problematik hos
borgeren som f.eks. sgvn, psykosocial om-
sorg eller kommunikation. Efter hver session
kan musikterapeuten dokumentere, hvordan
sessionen er gaet.

I journalnotaterne benytter vi nedenstaende
retningslinje ift. dokumentation:

« Kort beskrivelse af sessionens konkrete
indhold

« Evt. eksempel pd en musikterapeutisk
interaktion med borgeren

+ Kort vurdering ift. mél og problematik

Det er vigtigt at beskrive den musikterapeu-
tiske praksis i et klart og let forstaeligt sprog.
Vores kollegaer i eldreplejen oplever, at
deres arbejde bliver effektiviseret i disse ar,
og at de derfor har travlt. Tiden til at leese og
danne sig overblik over borgerne er begraen-
set, og det er derfor af stor betydning, at
vores dokumentation er let at gé til.

MiDAS som assessmentredskab
Musikterapiforskeren Orii McDermott

har udviklet et assesmentsredskab, kaldet
MiDAS (Music in Dementia Assesment Sca-
les), som kan anvendes til dokumentation af
interpersonelle processer i musikterapi inden
for demensomradet (McDermott et al, 2014).
MiDAS bestér af 5 skalaer, hvor plejeperso-
nale og musikterapeut angiver i hvor hgj grad
borgeren viser interesse, respons, initia-
tivtagen, medvirken eller nydelse. MiDAS
skal udfyldes af plejepersonale for og efter
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musikterapi og kan séledes kortlegge, om
musikterapien har haft indvirkning pa bor-
gerens psykosociale trivsel. Musikterapeuten
udfylder endvidere de fem skalaer ud fra en
klinisk vurdering af musikterapisessionen

og far pd den made en overskuelig, grafisk
fremstilling af centrale processer i musiktera-
pien. I praksis kan det dog veere en logistisk
udfordrende opgave for vores kollegaer pa
plejecentrene at udfylde MiDAS. Derfor er
det vores erfaring, at MiDAS kan anvendes

i samtlige forleb af musikterapeuten, samt
tveerfagligt i seerligt udvalgte forleb, hvor

der er personalemeessigt overskud til dette. I
Senderborg Kommune kan en tilpasset ver-
sion af MiDAS udfyldes digitalt, hvilket letter
bearbejdelsen af data.

Afsluttende evaluering

I Hillergd og Senderborg kommune ud-
fores en skriftlig evaluering i forbindelse
med afslutning af musikterapeutiske forlgb.
Evalueringen har til formal at opsummere
og dokumentere hovedtrakkene af ind-
holdet i det individuelle musikterapeutiske
forlgb og opsummere borgerens udbytte
samt inspirere personalet til at anvende de
musiske interventioner i det daglige. Evalu-
eringen settes ind i borgerjournalen og kan
ogsé danne udgangspunkt for en mundtlig
evaluering med omsorgspersonalet (f.eks. pd
et teammaode).

Nedenfor ses et eksempel pa en afsluttende
evaluering af et musikterapiforlgb:

Baggrund for forlgbet

Inga' fik tildelt individuelt forlgb i mu-
sikterapi pa baggrund af at hun i tiden
forud var blevet tiltagende mimikfat-

1 Borgerens identitet er anonymiseret.
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tig, indelukket og initiativles. Inga har
tidligere veeret meget glad for musik, og
horer ofte musik i egen lejlighed. Musik
er siledes en vigtig ressource i Ingas
dagligdag.

Malseetning

Pa denne baggrund seettes malseetnin-

gen for musikterapien:

+ Igennem brug af sang at stimulere
Inga til @get sprogbrug, socialt
engagement, deltagelse, initiativ og
udtryk.

+ Atimgdekomme behov for social

I nogle sange synger Inga med sammen
med mig, nar der er opbygget en god
kontakt med hende, med en folelses-
meessig samstemthed og med gjenkon-
takt, og hvor Inga fornemmer et tyde-
ligt "cue” — en fornemmelse af at jeg
venter pa hende og synger med hende.
I starten skete dette sjeeldent men Inga
kunne gradvist genkende denne form
for samveer og i labet af sessionerne
synge mere med, og pa denne made har
Inga kunnet komme mere til udtryk og
oge sit engagement/deltagelse.

Terapeutiske elementer i musikterapien
samt udbytte

kontakt gennem sang.

Rammer

Musikterapien har fundet sted i Ingas
egen lejlighed, med en session af ca. 45
minutters varighed om ugen i perioden
Januar - Juni 2016.

Aktiviteter og metoder

Den primeere aktivitet i musikterapien
med Inga har veeret at synge kendte
danske sange sammen med hende.
Igennem sang kan Inga aktivere sit
sprog, evne til at initiere aktivitet og
deltagelse. Nar jeg synger med Inga
har jeg fokus pa at afleese hendes made
at veere til stede i kontakten pa. Det er
tydeligt nar Inga genkender sangene,
og at sangene bevirker en forgget grad
af opmeerksomhed og kontaktmeessig
tilstedeveerelse. Inga er under musikak-
tiviteten aktivt lyttende og tilstedevee-
rende, frem for at glide ind i sig selv.
Derfor giver sangaktiviteter med Inga
mening, bade nar hun selv kan synge
med, men ogsa nar sangene bevirker en
mere subtil deltagelse, hvor Inga lytter
og er opmeerksom.

De centrale terapeutiske elementer

i musikterapien hos Inga har veeret
stimuleringen af Ingas evne til at bruge
sit sprog, initiere ord, samt stimulere
kontakt- og opmeerksomhed. Det var
tydeligt i forlgbet at Inga blev mere del-
tagende, hvor jeg oplevede hende synge
mere, tydeligere og generelt veere mere
opmeerksom og aktivt tilstedeveerende,
frem for at glide ind i sig selv. Dette har
ogsa veeret oplevelsen hos personalet
pa afdelingen.

Igennem sangaktivitet med Inga imgde-
kommes grundleggende psykosociale
behov. Samveer omkring sang er en
mdde at aktivere de sociale og kom-
munikative ressourcer som Inga stadigt
besidder, og i samveeret omkring sang
har Inga kunnet opleve social kontakt,
meningsfuld aktivitet og folelsesmeessig
samstemthed — almentmenneskelige
behov der ligger til grund for at en fort-
sat oplevelse af trivsel og livskvalitet.

Anbefaling til videre brug af sang hos Inga

Ift. ovenstédende er det min anbefaling
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at personale pé afdelingen videreforer
sangaktiviteten med Inga ift. psyko-
social trivsel, vedligeholdelse af sprog
samt at veere engageret i en feelles
aktivitet.

En god idé nér der synges med Inga

er at veelge sange der har et enkelt
omkveed. Dette gor det lettere for Inga
at synge med.

Her nogle eksempler pa sange der har
fungeret godt i musikterapien:

» Lily Marleen

» Fiskerpigens sang

» Den gamle gartners sang

»  Fra Engeland til Skotland

Sangene synges forholdsvist langsomt,
og hvor man forsgger at give Inga for-
nemmelsen af at man venter pa hende,
saledes at hun kan synge med — ofte
lidt inde i en seetning.

Det er vigtigt at veere opmeerksom p4,
at Inga ogsa kan veere deltagende via
foraget kontakt og opmeerksomhedsni-
veau, i de dele af en sang, hvor hun ikke
synger aktivt.

Det rytmiske element og fornemmelse
af at kende sangens "gang” under feel-
lessang er med til at Inga lettere kan
initiere sprog.

Personale har deltaget i musikterapien
mhp. pa at overtage sangaktiviteten
med Inga.

Ift. den opsatte maélseetning vurderes
det at musikterapien har bidraget til at
Inga i hgjere grad har kunnet anvende
sit sprog, veere socialt og kontaktmees-
sigt engageret og komme til udtryk

i samveeret med musikterapeuten.
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Personale har labende bemeerket oget
humer, sprogbrug og initiativ hos Inga i
det daglige samveer med hende.

Musikterapeutens logbog

Nedenfor vil vi kort omtale brugen af en
logbog med musikterapeutens lobende
notater om borgerforlgb. Disse fremgér ikke i
borgerjournalen, bade fordi det ikke ngd-
vendigvis er relevant i forbindelse med den
gvrige dokumentation, og fordi der er tale
om musikterapeutens personlige refleksioner
over forlgbet, som ogsa kan veere et redskab
til brug ved supervision. Selvrefleksion er

en vigtig del af det musikterapeutiske virke
(Bruscia, 1992), for herigennem opnés
bevidsthed om overfgrings- og modoverfo-
ringsprocesser og om samspillene i sessio-
nen. Logbogen er endvidere betydningsfuld

i forhold til at genkalde sig indholdet i de
forskellige sessioner samt hvilken musik, der
er blevet anvendt.

Video

Hvis det er muligt at opna samtykke fra pa-
rorende, har vi erfaret, at videooptagelser af
musikterapisessioner er en velegnet metode
til at dokumentere og formidle musikterapi-
ens aktiviteter, effekt og format. Billeder og
lyd siger mere end ord og taler til andre sider
af os end skrift. Ved at se video af samspillet
med borgeren i musikterapien far plejeperso-
nalet en tydelig oplevelse af, hvilken betyd-
ning musikterapien kan have for borgeren.

Til umiddelbar formidling er det nemt at
anvende Ipad eller mobiltelefon til at optage
sma sekvenser af sessioner. Relevante klip
kan efter sessionen hurtigt fremvises til kon-
taktperson og relevante kommentarer kan
tilknyttes.
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Konklusion

Vi mener grundleeggende, at det er vigtigt
for vores fag at fa klargjort retningslinjer for
dokumentationen inden for demensomrédet,
hvor vi i denne tid ser en oget eftersporgsel
pé vores faglighed. Det har betydning for, at
den musikterapeutiske behandling kan frem-
std systematisk, og for at musikterapeuter i
en korttidsanseettelse, som for eksempel en
projektperiode, kan preesentere faget bedst
muligt.

Dokumentation kan veere en central del af
formidlingen af musikterapeutiske metoder,
strategier og teenkning, hvilket er til gavn

for demensramte menneskers hverdag.
Journalnotater kan udformes, s& de inspi-
rerer personale til musiske interaktioner
med borgeren og giver en pdmindelse om
oversete kommunikative ressourcer hos den
péageeldende person. Korte videoklip kan med
fordel fremvises til personale efter musikte-
rapisessionen eller pa teammeader og konkret
illustrere, hvad musikterapi kan bidrage med
i borgerens hverdag. Endelig kan en skriftlig
evaluering ved afslutningen af et musikte-
rapiforlgb bruges til at give personalet oget
kendskab til hver borgers unikke person-
lighed og hvordan brug af musik kan styrke
psykosocial trivsel.

P4 denne baggrund bliver det tydeligt, at der
stilles hgje krav til musikterapeuter i forhold
til dokumentation af praksis, og at musikte-
rapeuters faglighed i hgj grad kommer i spil
i dokumentationen. Musikterapeuter ma

klart og tydeligt formulere terapiens konkrete

indhold i forhold til opfyldelse af malseet-
ning, leve op til formelle krav samt overdrage
relevante informationer til omsorgspersonale
og pargrende i form af skriftlige notater, as-
sessmentredskab, videoklip og inddragelse

af personale i sessioner. Vi haber, at vi med

denne artikel har bidraget til at danne et
overblik over vores dokumentationserfa-
ringer i demensomsorgen, samt redegjort
for vigtigheden af at udvikle en systematisk
tilgang til dokumentation som musiktera-
peuter pa tveers af anseettelsessteder kan
leene sig op ad.
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