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Inledning och syfte

Under aren 2001-2004 har jag studerat Funktionsinriktad Musikterapi i Uppsala.
FMT-metoden, som den kallas, & en mycket unik neuromuskulér behandlingsmetod
som grundlades av Lasse Hjelm utifran det arbete han utférde nar han arbetade

med barn och ungdomar med CP - skador pé& Folke Bernadottehemmet. Ar 1987
bildades ett centrum for Funktionsinriktad Musikterapi i Uppsala och utbildningen av
FMT-terapeuter kunde ta sin borjan. Ar 1988 startades FMT- utbildningen ocksé pa
musikhogskolan i Arvika. Idag finns ungefar 200 diplomerade FMT-terapeuter. De
flesta &r i Sverige och Finland.

Med denna metod kan man utveckla en manniskas grundfunktioner, vilka &r av stor
betydelse for att kunna fungera och ha ett bra forhallande till omvarlden. Med vél-
fungerande grundfunktioner finns resurser att mota de pafrestningar som livet
innehaller. Med FMT-metoden kan man pa ett lekfullt satt med musik, trummor och
cymbaler, utan verbala instruktioner, héja en manniskas funktionsniva oberoende av

vilken niva hon inledningsvis befinner sig pa eller vilken skadebild hon uppvisar.

I mitt praktikarbete under utbildningen har jag kommit i kontakt med ménniskor som
pa olika sétt drabbats av kriser, framst i form av forluster av nara anhériga. Mitt
intresse vacktes att fordjupa mig i fragan om det kunde vara sa att FMT-metodens
satt att behandla manniskans grundlaggande funktioner kunde paverka och hoja
formagan att hantera en kris i form av en nara anhorigs dod. Det har examensarbetet

kommer darfor att redogéra for mitt FMT-arbete med ett antal manniskor i kris.

Forsta delen av detta arbete &r en beskrivning av Funktionsinriktad Musikterapi -
FMT-metoden. Dér berattas om malen for FMT-behandlingen, vad terapeuten
anvander sig av for attribut och om de musikkoder som anvands. Déar ingar en
beskrivning av FMT-kriterierna — de grundfunktioner som terapeuten observerar vid
analys — och &ven de olika kategorier av méanniskor som kan dra nytta av FMT-
behandling samt behandlingsstrategier for dessa.



I den andra delen av detta examensarbete beréttar jag om mitt praktikarbete med fyra
personer som var och en forlorat en néra anhorig. En av dessa kommer att beskrivas
mer utforligt - en kvinna som jag har fatt folja under en langre period bade fére och
efter hennes kris. Behandlingen av de andra kommer jag att redovisa i en mer
kortfattad form, for att ytterligare belysa nagra av FMT-metodens verkningar under
en individs sorgearbete. Darefter redovisas resultaten av de FMT-behandlingar som

gjorts under praktikarbetet, foljt av en avslutande diskussion.

Syftet med detta examensarbete &r:

» attge en bild av FMT-metoden och hur den fungerar i det praktiska

behandlingsarbetet.

 att belysa grundfunktionernas betydelse for hur en manniska hanterar en kris i
form av en nara anhdrigs bortgang och efterfoljande sorgearbete, samt att
undersbka om forbéttringar av grundfunktionerna kan underlétta den kroppsliga

och den sjalsliga lakningsprocessen i krisbearbetningen.



Min bakgrund

1985 avslutade jag mina studier till forskollarare och lamnade hogskolan i
Harnosand. Jag fick arbete i en syskongrupp pa en heltidsforskola i Lycksele, dar vi
aven tog emot chilenska flyktingbarn som inte kunde sa mycket svenska. Efter ett par
ar flyttade jag och min familj till en liten by som heter Knaften i narheten av
Lycksele. Dér var jag med och startade en liten heltidsforskola ett s k minidagis 1-12
ar. Vi arbetade utifran naturen, kroppsuppfattning och spraket. Musik och skapande

var naturliga ingredienser i den dagliga verksamheten.

1995 borjade jag arbeta i en deltidsforskola ett s k lekis dar barn i 5-6 ars aldern
vistades nagra timmar per dag i en pedagogisk miljo. Vid den tidpunkten betonades
vikten av att stimulera barns sprakliga utveckling och Bornholmsmodellen blev en
populdr arbetsmetod. Dar utgar man ifran rim, ramsor och olika spraklekar. Jag

anvande mig mycket av den modellen i mitt arbete med barnen.

1996 var det sa dags, sexaringarna skulle in i skolans varld. Det var billigast, och
naturligtvis det basta for barnen, ansag vara politiker. Vi flyttades alltsa in i skolans
lokaler, fick ett klassrum och kallades for forskoleklass. Under aren som gatt har vi
utvecklat ett samarbete mellan skolan och forskoleklassen som fungerar utmérkt. Vi
har lyckats 6ver forvantan med att ta tillvara det basta fran tva olika pedagogiska

miljoer.

Hosten 1998 borjade en barngrupp som fick mig att soka alternativa végar for att
utveckla en manniskas formagor. Det framstod valdigt tidigt att det var en stor del av
denna grupp som behdvde mycket hjalp for att komma vidare i sin sprakliga och
sociala utveckling. Jag utgick fran Bornholmsmodellen och arbetade ihardigt under
hosten och vintern med att forsoka utveckla deras sprakliga formagor. For att
samordna kroppsrorelserna, trdna balansen och sinnena, var vi mycket ute i skog och
mark. Trots all medveten satsning pa denna speciella grupp hande det inte sa mycket

med deras sprakutveckling, tvartom tycktes glappet mot de Gvriga i samma



aldersgrupp bara oka. En talpedagog var dven inkopplad men arbetade under den
tiden mest som konsult dér jag fick tips om vad som skulle tranas, men pa nagot satt
var svarigheterna mer djupgaende. Traningen verkade narmast géra barnen mer

forvirrade.

Nar varterminen gick mot sitt slut hade jag anvant all min kreativitet och kunskap
for att fa dessa individer vidare i sin sprakutveckling men resultatet lyste med sin
franvaro. Det var da jag bestamde mig for att soka andra véagar &an den traditionella
pedagogiken for att hjdlpa barn med olika skolsvarigheter. Mitt sokande ledde fram
till att jag hittade en annons i larartidningen om utbildning till FMT — terapeut.
Eftersom jag alltid har arbetat mycket med musik i mina barngrupper, och dven
ansvarat for musikundervisningen i de 6vriga klasserna pa skolan, blev jag genast
intresserad av denna metods unika mojligheter att utveckla en ménniska. Darfor

sOkte jag till FMT — utbildningen i Uppsala och borjade dér hésten 2001.



Metodbeskrivning

Funktionsinriktad musikterapi — FMT-metoden, &r ett musikaliskt hantverk med
utommusikaliska mal. FMT-metoden hamtar sina utvecklings teoretiska grundtankar
utifran Jean Piaget som star for ett kunskapsteoretiskt system dar han gjort allsidiga
och exprimentiellt intrangande studier av barnets tankande och dess sprak - och

moral utveckling. (Hjelm forelasning 2003)

Piaget redovisar fyra generella faktorer som rér ménniskans mentala utveckling.
1. mognaden av nervsystemet
2. - erfarenheter av handlande med féremal
- egenskap hos objekten
- logiskt/matematiska erfarenheter som kréver att man har samverkat med
objekten (relationer)
3. social interaktion
- forstaelse for omvarlden: samband mellan handelser och egna upptackter
- inlarning genom socialt samspel
4. jamviktsprocessen
- den grundlaggande regleringen av motivationen
- jdmvikt &r synonym for aktivitet

- en samordnande faktor i forhallande till andra

Piaget namner ofta handlandet — handlandet med ting. Hjelm har utvecklat
tankegangen och sager "handlandet med ting — mot ting”

(Hjelm, kurskompendium block 6, sid 6)

Icke verbal

Funktionsinriktad musikterapi &r en metod dér man med musik som drivkraft startar
positiva neuromuskuldra utvecklingsprocesser hos manniskan. Utan traning och

ovning skapas forutsattningar for;

”Egen reaktion - utan annans vilja/6nskan/krav

Egen handling - utan instruktioner



Egen tanke - utan andras ord
Egen planering - utan fysisk paverkan™

(Hjelm, kurskompendium, Block 10 B, sid 1)

Detta sker genom att skapa en miljo utan ord. Inga instruktioner férekommer ej
heller forklaringar eller prat. Musiken leder oss in i en ordl6s kontakt dér tonerna,
klangerna och den egna rytmen i kombination med tystnaden far vara vagledande.
Den reaktion som kommer pa tonerna och tystnaden leder till en handling som byggs
upp inifran. Det blir den egna tanken som skapar planeringen av rérelsen utan nagon
yttre paverkan. Musiken anpassas efter individens rérelsemonster och stimulerar till

nya rorelser/handlingar som samverkar till att 6ka utvecklingsférmagan.

Mal for FMT- behandling

« Att med musikens hjélp skapa en dyad (tvapersons grupp) ur vilken det kan
uppsta en samverkan. Samverkan ar nyckeln till kodsystemet som ar grunden for

terapiarbetet.

» Att med musiken skapa forutsattningar och motivation till att arbeta med kroppen

for att hoja funktionsnivan utifran de forutsattningar man har.

» Att med musiken locka fram de spontana rérelserna och uttryck som individen
har utifran den niva han befinner sig pa. Dessa rorelser organiseras sedan upp till
forman for individen.

* Med musiken skapa en férdjupad koncentration/avspanning

» Musikstrukturerna utnyttjas for att starka associations och minnesfunktioner for

att med dess hjélp kunna strukturera beteendemanster och begrepp.



« Med musiken kan man skapa situationer som starker utvecklingen mot att pa ett

aktivt satt kunna uttrycka sma kanslor och upplevelser.

Musikstrukturerna ska anvandas pa en for individen anpassad niva. Det ska fa bli en
personlig egendom for manniskan i utvecklingsprocessen. (Hjelm, kurskompendium,
block 1, sid 4)

Attribut

Det akustiska pianot ar det instrument som terapeuten anvénder sig av. De naturliga
vibrationerna som ett akustiskt piano avger ar av storsta vikt i FMT-metoden. Pianot
far trumskinnet att vibrera och dessa vibrationer utnyttjas till att skapa kontakt
mellan handens eller fotternas receptoarer och hjarnan. Aven skelettets

sinnesreceptoarer stimuleras.

De instrument som i forsta hand anvands av adepten &r trummor och cymbaler. De &ar
begarliga och vécker lust och nyfikenhet. Man vill helt enkelt sla pa trummor. De
fangar intresset hos de flesta manniskor och inspirerar till ett handlande. Trummor
och cymbaler &r kravldsa. Man behover inte vara "musikaliskt kunnig” for att fa dem
att lata pa ratt satt. Man slar och behover inte lara sig noter eller folja nagra
harmonier. De skapar forutsattningar for ett gemensamt agerande- ett samspel mellan
adept och terapeut. | FMT-situationen anvénder man inte ett trumset utan har 16sa
trummor och cymbaler som man fritt kan manipulera med. Terapeuten kan flytta
trummor och cymbaler i olika ménster och riktningar. De gar att hoja och sanka. Allt
syftar till att skapa gynnsamma forhallanden for adepten sa att han stimuleras att

anvanda de rorelsemonster som &r positiva for hans utveckling.

Trumstockar och klubbor av olika slag &r viktiga. De behévs i skiftande former och
storlekar for att kunna mota utvecklingsbehovet i adeptens hand. Stolen &r oerhort
viktig for att fa till ett sittande som ar gynnsamt for adepten. Det behovs stolar i olika

storlekar, hoj - och sankbara, harda och mjuka, med ryggstéd och utan.
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Blasinstrument anvéands ocksa som attribut t ex blockflojter som ar preparerade i
vissa toner samt anka, gok, duva och angvisslor. Dessa ar utmérkta att anvanda for

att stimulera andningen och utveckla helhetskoordinationen.

Musiken

Inom FMT-metoden anvénds musiken som en drivkraft. Musiken &r motorn i
arbetsprocessen, det som haller ihop och far det att flyta. Musiken bygger pa enkla
melodislingor som utgar fran en ters. Slingorna byggs ut i fasta strukturer enligt ett
visst system, d&r harmonier 1aggs till och melodierna blir langre desto djupare in i
kodsystemet man kommer. Musikstrukturerna som kallas for koder ar skrivna av
Lasse Hjelm. De véxte fram ur ett behov av musik som inte skulle kunna associeras
till ndgonting annat, - det &r melodier som manniskor inte kopplar samman med
tidigare erfarenheter eller handelser. Det blir musik som kan skapa positiva

minnesspar i hjarnan.

I musikkoderna ligger en inbyggd struktur som mojliggor forandringar av
medvetenheten dér individen successivt kan ndrma sig omvarlden med en storre
sjalvmedvetenhet. Tonerna byggs upp som en fraga, de blir hangande i luften och
inbjuder till en reaktion i form av en rorelse. Vid svarare handikapp kan svaret vara
en svag utandning eller en suck. Pa hogre utvecklingsniva ar svaret oftast ett slag pa
trumman eller cymbalen. Musiken inbjuder till en auditiv dialog som skapar
samverkan mellan terapeuten och adepten. | denna dialog lockas adepten att anvénda
sina muskler i olika rérelsemdénster som gynnar utvecklingen av de kroppsliga

funktionerna savél som de kognitiva funktionerna

En FMT-terapeut agnar sig aldrig at improvisationsspel i en behandlingssituation
utan haller sig strikt till de fasta melodier som ingar i systemet. Det skapar trygghet
och en 6kad sjalvkénsla hos adepten ndr han kanner igen melodierna och vet hur han

ska forhalla sig till dem.
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Kodbeskrivning

Kod 1

Med denna kod skapar man trygghet och bygger kontakt. Den anvands som ett
valkomnande och verkar lugnande vid oro och kaos. Den spelas avspéant, drojande
och inbjuder till ett muskulart lyssnande. Adeptens egen reaktion och handling ar
styrande. Den kan anvandas som aterhamtning om adepten vandrar runt i rummet
eller som vilomoment under behandling. Den ar mycket anvandbar vid behandling av

personer med autism, psykisk sjukdom eller gravt handikappade.

Kod 2

Kod 2 ar lamplig att anvanda med adepter som inte ar aktiva i nagot rérelsemaonster.
Den spelas lugnt och stilla for att den ska fastna i adeptens minne, en inkodning av
melodin i hjarnan sker och adepten kan sedan borja reagera. Melodistrukturen byggs
upp som en fraga som lockar till ett muskulart gensvar. Terapeuten maste i det har
laget vara lyhord och anpassa spelet efter adeptens rytm. | denna kod skapas kontakt,
och en musikalisk dialog kan pabdrjas mellan terapeut och adept. Kod 2 kan

anvandas for att locka fram en handling, ett slag.

Kod 3

Den har koden ar indelad i nagra avdelningar som kan anvandas pa olika satt
beroende pa vilka effekter man vill uppna. A-delen anvands som en introduktion dar
adepten inbjuds till kontakt, samverkan och aktivitet. Vid en grundanalys finns tre
attribut framme. | B-delen kan man géra en nivaanpassning och paverka adepten till
att gora ett slag pa trumma och fa igang en aktivitet, en dialog, nar aktivitet saknas.
Né&r B — delen kombineras med C — delen ¢kar den begreppsuppfattningen hos
adepten genom att narma sig forstaelsen av parforhallandet. Detta sker genom att
adepten far upptacka skillnaden mellan tva olika instrument i en kontrastverkan. Nar
adepten har upptackt att det finns tva saker som later pa olika satt kan man ga vidare

i behandlingen och utveckla forstaelsen av parforhallandet.
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Kod 4

| kod 4 bearbetas sambandet mellan tva ting - parforhallandet. Forstaelsen av
parforhallandet och en antalsforankning av tva saker ar grundlaggande for vart
matematiska tankande. | trumuppstéllningen stimuleras aven férmagan till en perifer

kontroll. Balansen utvecklas och formaga till samverkan okar.

Kod 5
Har bearbetas sambandet mellan tre ting. Nar adepten lockas att spela fran vanster till

hoger paverkas lasinriktningen pa ett positivt satt och lusten att lasa okar.

Kod 6
Sambandet mellan 4 ting bearbetas i denna kod, tillsammans med modell och
struktur. Lasinriktningen paverkas positivt. Balrotationen utvecklas och kroppen far

utféra en vridrorelse d v s en rorelse dver sin egen medianlinje.

Kod 7

Kod 7 ar en grunduppstélining och anvands nastan alltid vid inledande analys. |
denna struktur utvecklar man och bearbetar KFU/Stabilitet, sidoskillnader,
handutveckling, rygg/svank/nacke. Perceptionsvidden stimuleras och det sker en

tidsbearbetning. Har bearbetas ocksa tvasidigheten.

Kod 8

I den har koden sker en bearbetning av en struktur bestaende av tre ting at bada
hallen samtidigt. Kroppens bada sidor maste samarbeta i en bilateral kontroll dar
stabiliteten ar en viktig del i processen. Det sker en utveckling av perifer kontroll och

rum/tidsbearbetning.

Kod 9

Denna trumuppstéllning bildar en struktur av fyra ting at bada hallen. Det &r en
mycket anvéndbar kod d&r man kan arbeta med helhetsutvecklingen av individen.
Kod 9 kan omstruktureras i modeller dér adepten far bearbeta och utveckla sin
formaga till sidoseparation. Ett exempel fran mitt praktikarbete visar hur en l6sning
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av denna kod kan medfdra en forbattring i vardagslivet. Min adept brukade ibland
baka, men hade alltid problem nér hon skulle halla i mjélet med den ena handen och
samtidigt réra om i skalen med den andra handen. Hennes sambo brukade alltid
hjalpa till med mjolet. Efter att vi hade spelat och bearbetat vissa delar i kod 9 kunde
hon helt plétsligt utféra denna rérelse. Hennes sambo gar numera ut med hunden
medan hon bakar! Hennes hjarna har utvecklat formagan att gora separata

sidororelser.

Kod 10

Har utfors cirkelrorelser som kan struktureras sa att man arbetar med olika varianter
av cirklar. Har utvecklas det logiska tankandet. Man far organisera och
omorganisera. Balrotation, sidoseparation och korsrorelser bearbetas.
Rygg/nacke/svank, perception, hand och handleder aktiveras allt i en samverkan mot
en optimal kroppskontroll.

Kod 11
Denna kod starker begreppsbildningen och utvecklar parférhallandet, balans,
sidoskillnad och stabilitet. Den starker samverkan mellan hander och fotter.

Kod 12
I denna uppstallning rér sig adepten fritt. Atta instrument ar uppstéllda och
organiserade pa ett satt som framjar lasriktningen och utvecklar lasformagan,

kroppskontroll, perception, hand - och handledsutveckling.

Kod 13

Kod 13 bestar av fyra olika melodier som &r anpassade till de blasinstrument som
ska anvandas De anvands for att locka fram en handling. Har sker en bearbetning av
andning, rost och artikulation. Den auditiva perceptionen utvecklas. En
beteendestrukturering sker, handlingskedjor bildas och adepten anvander bada

handerna i en tvahandskoordination.

Kod 14
Har sker en rum/tidsbearbetning. Det blir en ordentlig vridning av balen och detta

betyder mycket for helhetsutvecklingen. Korsrorelsen utvecklar ett battre samarbete
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mellan bada hjarnhemisfarerna. | denna kod finns ett mera komplicerat basspel pa

pianot som stimulerar adeptens auditiva perception.

Kod 15
I denna kod utvecklas och bearbetas samverkan mellan de bada hjarnhalvorna genom
korsrérelsen. Har kan handerna och handpronationen stimuleras genom olika vinklar

av attributen.

Kod 16-23

Detta dr en samling koder som anvénds for att ytterligare forhoja FMT- effekten.
Dessa koder ar lampligast for erfarna adepter som gatt i FMT - behandling en tid.
Hér bearbetas bl a antalsférankring, temporal/spatial koordination, modell/logik,
samverkan, balrotation, handfunktion/pronation, handledsfunktion, 6ga —
handkoordination, problemldsning, informationsbearbetning, huvudvridning, fysisk
balans — vestibularis, perceptionsbalans ("tankekoregrafi’’), mental balans — "att hora

och goéra”, strukturell form och balans samt harmning.

FMT-Kriterier

Nedanstaende tretton FMT-kriterier analyseras och bedoms i problemskalan 0— 3:
0 = inga problem

1 = markbara problem

2 = patagliga problem

3 =extrema problem.

Analysen anvénds som grund for behandlingen.

Stabilitet

Att kunna balansera upp sin kropp pa ett andamalsenligt sétt och ha en stabil
kroppskontroll &r en grundforutsattning for att fungera. | FMT — behandlingen 1aggs
stor vikt vid att fa ett stabilt sittande dar sittknolarna och dess omkringliggande
muskler far komma i ett lage mot underlaget dar de maximalt kan bara upp kroppen.

Detta sker i samverkan med rygg, nacke och fétternas placering i kontakten med
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golvet. Att inte ha denna formaga att balansera sin kropp kostar mycket energi och
bromsar helhetsutvecklingen.

Sidoskillnad

Manga manniskor har en allt for stor skillnad mellan kroppens tva sidor. Man har
inte samma rorelsemonster i de bada kroppshalvorna och uppfattar inte omvarlden
lika fran hoger och vanster. Eftersom de bada kroppshalvorna star pa olika nivaer far
man problem med att avldsa omgivningen. Detta gor att man i vissa situationer kan
bli lite fumlig. Man kan dven fa problem med balans och stabilitet. Att sitta pa en
stol i ett lage som for kroppen &r ekonomiskt och effektivt kan néstan bli omojligt.
Information och upplysningar kan ofta ga en forbi och man blir perceptuellt osaker.
De bada hjarnhalvorna kan vara pa olika utvecklingsnivaer t e x sa kan den ena sidan
fungera pa en attadrings niva medan den andra halvan fungerar utifran en femarings
niva. Det ar inte svart att tanka sig vilket kaos som kan uppsta nar dessa tva aldrar

ska samsas i samma kropp.

Separata sidororelser

Att gora olika saker samtidigt med bada sidor kallas for separata sidororelser. T e X
att halla ner mjol i en kaksmet med ena handen samtidigt som man vispar med den
andra handen. Om man har svarigheter med detta kan det &ven vara svart att
kontrollera rérelser som sker en bit ut fran kroppen. Det kréavs god kroppskontroll

och perception for att kunna utféra handlingar utanfor fokus.

Balrotation

En valutvecklad balrotation behdvs for att kunna koordinera den évre och den undre
kroppshalvan i olika rérelsemonster. Balrotationen utvecklas normalt fran atta
manaders alder och fram till tolv ar. Storningar eller forseningar i utvecklingen av
balrotationen kan enligt de iakttagelser som gjorts inom FMT-metoden leda till
inlarningssvarigheter speciellt nar det galler stavning och lasning. En forsamrad

balrotation betyder for individen att man dessutom far problem med:
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- balans och stabilitet.

- mer mérkbar sidoskillnad.

- separata sidororelser

- korsning av medianlinjen - korsrorelser

- forsamrad totalperception

Behandling och utveckling av balrotationen ar mycket betydelsefull for

helhetsutvecklingen av individen.

Korsrorelsen

Korsrorelser innebar att kunna korsa hander och armar éver sin egen mittlinje, den

s k medianlinjen. For att kunna utfora en sadan rorelse kréavs det samverkan mellan
de bada hjarnhemisfarerna, ett vaxelspel dar de neurala kopplingssystemen bor vara
valutvecklade och att forbindelsen via hjarnbalken fungerar pa ett tillfredsstallande

satt.

Handutveckling

Med handen utforskar det lilla barnet och den vuxna manniskan omvérlden.
Upprepade handlingar blir till erfarenheter som leder till utveckling och mognad.
Genom att se hur individen anvander h&dnderna kan man med en speciell FMT -
teknik avlasa vilken mognadsniva vederborande befinner sig pa. Man anvander
namligen handen pa olika satt beroende pa vilken utvecklingsniva man befinner sig
pa. Genom att se vilket grepp personen anvander kan terapeuten enligt FMT-
modellen avgo6ra behandlingsnivan. Handen avslgjar, genom en mangd detaljer
hjarnan och nervsystemets mognad. For att handen ska ha en fullgod finmotorisk
fardighet kravs stabilitet och en bra koordination dven i armen. Manga problembilder
inom lés - skriv - och matematikformaga gar att avlasa i handfunktionen och
behandla pa en lamplig niva. Under terapins gang forandras och utvecklas
handfunktionen. Det blir lattare att utféra finmotoriska detaljer och lusten att lara

okar.
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Handledsfunktion

Handledens funktion &r oerhort viktig for att handen ska kunna utféra precisa
rorelser. Handleden ligger som en bro mellan hjarnan och hand/fingrar. En stel
handled kan vara forédande for handens totala funktion. Det ar av stor vikt att

uppmarksamma detta under FMT — behandlingen.

Modell/logik

Inom detta omrade analyserar terapeuten hur adepten léser problem och hur det
logiska tdnkandet och planerandet fungerar. En bedémning sker av hur adepten utan
instruktioner spontant forhaller sig till de instrument som enligt en viss struktur har

placerats framfér honom.

Perception

Har avses den totala perceptionen, hur man uppfattar bearbetar och tolkar de

auditiva visuella och taktila intryck som finns runt omkring. | FMT — metoden finns
foljande uttryck: Orat leder 6gat, 6gat leder handen. (Hjelm, kurskompendium block
2, sid 5) Man hor ett ljud, man tittar och handen utforskar. Spadbarnet har en valdigt
begrénsad perception — det uppfattar bara det som finns i fokus. Allt eftersom de
olika kroppsfunktionerna utvecklas sasom stabilitet, balans, balrotation far barnet ett
uppratt lage, som okar perceptionsvidden. Barnet far kontroll éver omvérlden. En
god kroppskontroll och en god perception skapar ett gott sjalvfortroende. Man

samverkar pa ett bra satt med omgivningen och vagar ta initiativ.

Koordination hand/fot

Under ett barns uppvaxt far barnet tillgang till denna fardighet genom att ga, springa,
hoppa, klattra, sla kullerbyttor och allt vad det kan komma pa i sina lekar. Manga
grundfunktioner ar beroende av samspelet mellan hand och fot. Denna koordination

ar viktig for att ha en fungerande balans och stabilitet.

Helhetskoordination

Formagan till att samordna alla sina rérelser och sin andning kallas for
helhetskoordination. Har avlaser terapeuten om adepten kan samordna rorelse och
tanke och planera rorelsen till vad som ska handa och kunna fokusera sin energi till
det som dr viktigt. Hela kroppen och alla sinnen behdver vara i balans.
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Kategorier och Behandlingsstrategier

Kategori 1:

» Fodelseskador

e Muskelsjukdomar
» Olycksskador

* Hjarninfarkter

* Viss aldrevard

e Demenser

Forst gors en analys och en bedomning utifran den funktionella nivan. Nar adepten
har svara skador och stora funktionsnedsattningar anvéander sig terapeuten av nagra
enkla melodislingor, koder. Har géller nu att skapa minnesspar i hjarnan sa att
terapeut och adept genom koderna kan fa en auditiv kontakt. Genom att spela dessa
musikstrukturer och aterupprepa dem aktiveras hjarnans forbindelser till
associationscentrat. Nar denna kontakt har skapats kan en samverkan starta mellan
adept och terapeut. Detta kan ske genom att utnyttja de vibrationer som skapas i
trumskinnet nar en ton spelas pa pianot. Vibrationerna gar via trumskinnet till
handen, eller annan kroppsdel som &r i kontakt med trumskinnet. Det blir en
sensomotorisk reaktion mellan handens receptoarer och hjarnan._ Nar musklerna har
borjat ” lyssna in ”” de sensoriska signalerna via vibrationerna kan snart ett samspel
uppsta. De inatgaende signalerna foljs av en utgaende signal. Det blir ett handlande,
ett gensvar. Nervsystemet svarar pa den fraga som stélldes via pianot genom att
reagera i form av en rorelse. Vid svara skador kan reaktionen vara endast en

utandning, ett ljud eller en blinkning.

Nar adepten har en formaga att réra sig och skapa rorelsemonster forsoker terapeuten
fa igang en dialog via nervsystemet - en neuromuskular dialog dar musiken kan locka
fram rorelser. Terapeuten placerar instrumenten i de lagen dar de inverkar positivt for

utvecklingen av rorelseschemat for adepten. Vid behandlingen &r det viktigt att
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adepten ges mojligheter att agera utifran den egna nivan och de egna rorelserna. For
att detta ska vara majligt kréavs att adepten sa langt det ar mojligt befrias fran de
hjalpmedel han har t ex pannband, kardborreband, remmar eller blytyngder. Adepten
flyttas helst fran rullstol till annan lamplig stol for att pa basta satt kunna utveckla
kroppens egna funktioner och utveckla en egen kroppskontroll utan hjalpmedel. Den
egna viljan att styra sin handling ar viktig och maste tas tillvara av terapeuten och

uppmuntras genom lampligt musikaliskt gensvar.

Terapeuten spelar med sina adepter aldrig for dem.

Vi tranar och Ovar inte, utan vi samverkar pa den niva adepten befinner sig pa och
aldrig dver. Det &r viktigt att adepten far lyckas for att nervsystemet ska kunna
utveckla nya neurala kopplingar. N&r adepten lyckas blir han stimulerad till ett

fortsatt handlande och genom handlandet utvecklas han vidare.

Kategori 2 :

« Begavningshandikapp
» Beteendestérningar

* Autism

 Viss psykiatrisk vard
 Viss dldrevard

e Demenser

Vid grav utvecklingsstérning arbetar FMT-terapeuten med enkla musikkoder
eftersom adeptens rorelsemonster kan vara ratt sa primitivt. Terapeuten bekraftar
adeptens reaktioner och gor adepten medveten om sitt handlande genom att
aterupprepa koden. Med musikens hjélp formas en dialog som successivt utvecklas
till en samverkan. Pa denna niva ar det viktigt att etablera ett handlande mot ting. Att
kunna gora ett slag mot trumman eller cymbalen &r grunden for den fortsatta

utvecklingen.

Om utvecklingsstorningen ar mattlig sa finns ett mera utvecklat rérelsemonster hos

adepten. Har behandlas helhetsutvecklingen med totalperception, kroppskontroll, och
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tankande. Det ar viktigt att behandlingen inte ga for fort fram. Utvecklingen tar sin
tid och adepten maste ges mojlighet att etablera sitt rérelsemonster pa varje niva
innan terapeuten gar vidare - allt pa ett lekfullt satt dar det egna initiativet ar

styrande.
"Varje steg ar beroende av foregaende™ (Piaget)
Tanke och handling gar hand i hand med ett utvecklande av rorelserepertoaren.

Eftersom terapeuten inte pratar eller ger nagot berém blir adeptens egen tanke det
styrande med musiken och styrkan i koderna som drivkraft.

Kategori 3:

- DAMP

« ADHD

« ADD

o dyslexsi

o dyskalkyli

« talsvarigheter

» koncentrationsproblem

* Aspergers syndrom

» vissa psykiatriska problem
» fibromyalgi

* stressyndrom

Nar behandlingen startas gors analyser och bedémningen utifran FMT-kriterierna:
stabilitet, separata sidororelser, balrotation, korsrérelser, handutveckling,
handledsfunktion, modell/logik, koordination hand/fot, perception och

helhetskoordination.

Pa den héar nivan finns adepter med olika forutsattningar att samverka med
omgivningen. Instabilitet och problem med perceptionen och helhetskoordinationen
kan dock stora individen sa pass mycket att han/hon ofta befinner sig pa
kollisionskurs med kamrater, larare och foraldrar. Har ar det av storsta vikt att titta pa



21

helheten och utifran FMT-kriterierna starta en behandling med att samordna
grundfunktionerna till ett enhetligt fungerande.

Nar rorelserepertoaren utokas genom att adepten bearbetar attributen 6kas ocksa den
perifera medvetenheten, kroppskontrollen och totalperceptionen. | denna process
arbetar man hela tiden med det egna initiativet, - den egna tanken styr handlandet och
detta leder till att tankandet utvecklas. Under behandlingens gang &r det viktigt att
skapa ett stabilt sittande hos adepten dér sittknélarna ar i god kontakt med sittytan
och fotterna stabilt placerade mot golvet. Detta &r grunden for det fortsatta arbetet
med att utveckla balrotationen.

Det gors genom att placera attributen utifran fasta strukturer sa att adepten far

arbeta med att rora balen i ett for utvecklingen gynnsamt monster.

| arbetet med att utveckla perceptionen, férmagan att ha kontakt med och bearbeta
omvarlden i de olika situationer man moter, utgar terapeuten fran det auditiva sinnet.
Detta ar av stor betydelse for de 6vriga sinnenas utveckling och dessutom en viktig
del i talfunktionen. For att kunna bearbeta omgivningens signaler maste man kunna
uppfatta varifran ljud kommer och hur de later. Man maste kunna tolka och bearbeta
samt bestdamma om vilken ljudinformation som &r viktig just nu och vilken man kan
bortse ifran. Nar trummor och cymbaler anvéands i FMT- behandlingen understodjer
terapeuten de ljud som adepten sjélv gor. Terapeuten placerar ut attributen sa att
ljuden kommer fran olika hall i rummet och olika trumstockar och klubbor anvands
for att fa ljud som later med olika klangfarg och styrka. Pa detta sétt kan adepten
utveckla formagan att sarskilja ljud och uppfatta fran vilken riktning de kommer.

Diskrimineringsformagan och lokaliseringsformagan utvecklas.

Andningen och dess funktion bearbetas med olika typer av blasinstrument via koder
som ar anpassade for att locka fram lampliga spontana uttryck. Handfunktionen
utvecklas i en mangd olika steg, dar greppen runt foremal &r relaterade till en viss
aldersniva. Bearbetningen som sker i de olika faserna &r valdigt viktig for att fa en
optimal handfunktion. M&nniskan gor mycket med sina hénder och det har en central
betydelse for vélbefinnandet att pa ratt satt kunna styra och anvanda handerna.
Genom att i FMT-behandlingen anvéanda nagra specialklubbor kan handen lockas att

utifran de spontana greppen runt klubborna utveckla en mer forfinad funktion. Det &r
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viktigt att behandla de spontana greppen fran den niva dar de befinner sig, och
terapeuten far pa inget vis styra adepten in i situationer som ar pa for hog niva.
Handen utvecklas nar den far bearbeta greppen i tur och ordning i de olika

utvecklingsfaserna.

Manniskans formaga till logiskt tdnkande och planerande &r en viktig del i
helhetsutvecklingen. Hur vi avlaser och tolkar omvérlden styr vart handlande i hog
grad. Adeptens formaga till logiskt tankande utvecklas nar han arbetar utifran de
strukturer och modeller som placeras ut i rummet i olika positioner. | upprepandet av
deras inbdrdes forhallande till varandra aktiveras associationsminnet, en
grundldggande minnesfunktion som &r viktig for begreppsuppfattningen. Nar
instrumenten forflyttas och utokas med fler, forandras rorelserna till forman for

adepten.

Kategori 4:
* Egenvald FMT-behandling

» Kroppsbalansering

I denna kategori finns méanniskor som fungerar i sitt vardagsliv utan nagra specifika
problem. Dessa manniskor kan anda vilja genomga FMT-behandling eftersom de t ex
onskar forbéattra sig inom vissa omraden dar deras kapacitet kan 6ka. Man har kunnat
notera forbattringar inom nagra vardagliga omraden som t ex somn, uthallighet,
talamod, koncentration, talet, lyssnandet, lasning, motorik, initiativférmaga och
socialt valbefinnande. | behandlingen av dessa individer gors en analys utifran
FMT-kriterierna och utifran personernas egna bedémningar. FMT- systemet ar enkelt
och roligt att arbeta med och framforallt latt att anpassa utifran var och ens unika

behov.

Helhetsbilden av manniskan

Manniskans kropp bestar av manga fysiska delar som tillsammans ska bara upp,
forflytta och styra kroppen pa ett andamalsenligt satt. Det &r manga olika funktioner
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som maste samspela med varandra for att allt detta ska kunna fungera. Inom FMT-
metoden arbetar man utifran ett helhetstankande dar hela kroppen och dess
funktioner ska komma i balans. Kroppen avspeglar hur individen mar dven pa det
psykiska planet. Genom kroppshallning, rorelser och stallningar sander manniskan ut

signaler till omvarlden om vilket tillstand hon befinner oss i.

Manga av dessa signaler i det fysiska beteendet &r omedvetna handlingar som styrs
av nervsystemet och hjarnan utifran den funktionsniva personen befinner sig pa.
Andra manniskor i omgivningen kodar av personens kroppssprak eller
kroppskontroll och forhaller sig till det, pa samma sétt som personen ocksa kodar av
sin omgivning. En forutséttning for att manniskor ska kunna samspela och fungera
tillsammans ar bl a ett tydligt kroppssprak och att de kan tolka sin omgivning, andras
uttryck, pa ett ratt satt. Allt som hander i livet, i form av gladje, sorg, ilska, radsla,
lycka, bekymmer, ja sadant som hor livet till, formar en persons kroppskontroll och

sjalvbild.

Kroppen minns och kroppsminnen kan ge sig till kdnna n&r man minst anar det. Alla
som nagon gang i livet har drabbats av sorg vet att detta ger tydliga spar i kroppen.
Kroppen reagerar fysiskt pa kansloméssiga uttryck och sorg ar en mycket stark
kéansla. Kroppen blir tung, kroppshallningen slapp, blicken sénkt, man gar med tunga
steg och all energi verkar ha lamnat kroppen. Reaktionerna blir langsamma och man
ar inte riktigt nérvarande. Varje kénsla har sin egen uttrycksform och avspeglar sig i
kroppens sétt att bete sig i omgivningen. | kroppsspraket- kroppsuttrycket -kan man
alltsa avlasa hur manniskan fungerar rent fysiologiskt och &ven hur hon upplever sig
sjalv. Bilden av det egna jaget styr handlandet i stor utstrdckning. Genom att
behandla kroppen och de muskuldra spanningar som finns lagrade kan inre

spanningar lésas upp.

’Det ar inte manga som tanker pa att kanslorna ar funktioner av nervsystemet. Men
det finns en neurologisk bakgrund till varenda kéansla av radsla, vrede, sorg, gladje
och till karlek.” (Ayres, 1979, sid 89)

Manniskokroppen ar levande och allt som lever utvecklas pa nagot satt. Bilden av

kroppen byggs upp under barnaaren. Vid sjuarsaldern har barnet en ratt sa klar bild
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av sin kropp och den utvecklas mer detaljerat runt puberteten. Den kan dven fortsétta
att vidareutvecklas under hela livet. Inom FMT- metoden utgar man fran en levande,
foranderlig kropp. Utvecklingen gar att paverka och funktioner gar att forbattra.

Kroppen gar att balansera upp pa ett satt som skapar nya forutséttningar att fungera i

livet. Utgangslaget ar en manniska i en kropp som gar att paverka pa ett positivt satt.

Manniskans kropp har ett centrum, partiet mellan backen och axlar. Armar, ben och
huvud bildar periferin. Nedanfor naveln i buken, dar manga av vara livsviktiga organ
finns placerade hittar vi en slags tyngdpunkt dar den samlade kraften fran kroppen
sammanstralar, ett kroppscentrum. | huvudet har vi ett centrum for medvetande.
Dessa tva centrum forbinds med varandra genom ryggraden. For att anpassa sig till
gravitationskraften kravs en val fungerande forbindelse mellan buk och huvud. Detta
balanseras upp genom fotter och ben. Midjan med alla sina muskler binder samman
backen och brostkorg. Svank, rygg och brostkorg ar ocksa viktiga delar i
balansprocessen. Halsen/nacken som haller upp huvudet &r med alla sina funktioner

nddvéndig for en god perception.

Diafragman &r av stor betydelse for andningen och dess funktion. For att kunna fa
résten att fungera maste ett stod forankras i diafragman genom andningen. Om en
person inte har en fungerande andning far han en svag rést. Rosten ar viktig for
personligheten och ger uttryck for det talade spraket som tillsammans med
kroppsuttrycket ger en helhetsbild av manniskan. Om det av nagon anledning finns
nagon forsamrad funktion i nagon av dessa delar, en liten inaktivitet, blir det en
obalans som pa nagot satt maste justeras. Detta sker genom att andra muskelgrupper
maste spanna sig for att balansen ska uppratthallas och det blir en forskjutning av
balansen. Nagra muskler far arbeta for mycket, med spanningar som foljd, och andra
blir helt forslappade eftersom de inte anvéands. Detta skapar ett oekonomiskt satt for

individen att fungera pa.

Det finns manga faktorer som kan paverka kroppsfunktionen sa att individen far ett
forsamrat satt att uttrycka sig med kroppen. Det kan vara medfddda skador, psykiska
stérningar, forvarvade skador och handikapp av skilda slag. Det gemensamma for
dessa skador &r att individen ges samre mojligheter att kunna samspela med

omgivningen och de hindrar personen fran att utfora vissa rérelser som annars
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anvands i kroppsuttrycket. Genom FMT- metodens sétt att arbeta utifran kroppens
funktioner kan terapeuten paverka utvecklingen och forbattra yttre och inre
funktioner. Genom musikens uppbyggnad skapas kontakt och det inbjuder till
aktivitet av olika kroppsdelar. Med rytmer och toner lockas rérelser fram som sedan
steg for steg kan hjélpa individen att organisera sitt rorelsemonster pa ett
formanligare satt. Genom att bearbeta de olika kroppsuttrycken skapas mojligheter

for 6kad inre harmoni och sjalvfortroende.
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Fallbeskrivningar

Nedan foljer tre olika fallbeskrivningar, en av dessa kommer att beskrivas mer
utforligt - en kvinna som jag har fatt folja under en langre period bade fore och efter
hennes kris. Behandlingen av de andra kommer jag att redovisa i en mer kortfattad
form, for att ytterligare belysa ndgra av FMT-metodens verkningar under en individs

sorgearbete.

Fall Anna

| Februari 2003 kom jag i kontakt med en medelalders kvinna pa min arbetsplats som
garna ville prova att fa FMT-behandling. Kvinnan var vid det tillfallet assistent at en
cp-skadad flicka som fatt behandling med FMT-metoden. Hon tyckte att det verkade
intressant och ville sjalv prova pa i friskvardande syfte. Kvinnan, som vi kan kalla
Anna, var gift och mor till fyra barn nér vi bérjade FMT-behandlingen. Tva av
barnen ar fodda i ett annat forhallande och redan vuxna. De tva flickorna som bor
hemma ar elva och fjorton ar gamla. Anna ar en friluftsmanniska som tycker om att
vistas i naturen. Hon aker skidor och promenerar. Anna malar ocksa och spelar lite

gitarr.

Nar vi paborjade behandlingen gjorde jag en forsta analys av Annas grundfunktioner.
Det fanns svagheter i balrotation och stabilitet. Hoger hand var mera vélutvecklad i
sin greppfunktion &n den vanstra, bada handlederna var stela och det fanns uppenbara
svarigheter att utfora separata sidorérelser och att utféra korsrorelser pa ett smidigt

satt. | vissa av koderna var Anna ibland tveksam till hur modellerna skulle l6sas.

Efter sex behandlingar avslutades, p g a sommar och semester, FMT-behandlingarna
och jag gjorde en ny analys. Da kunde man se klara forbattringar i
handfunktionerna pa bada handerna och mindre stela handleder. Férmagan att utféra
korsrorelser och separata sidororelser hade ocksa ¢kat. Det hade skett en utveckling
av balrotationen och sittandet hade blivit mera stabilt. Hon hade nu ocksa lattare for
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att hitta de logiska strukturerna i trumuppstéllningarna och sidoskillnaden hade
reducerats. Aven om inte alla av grundfunktionerna var etablerade, efter endast sex

behandlingar, syntes alltsa en tydlig forbattring.

| augusti samma ar ett par veckor innan skolan skulle bérja, tog Anna kontakt med
mig och énskade fa ateruppta FMT-behandlingen igen. Hon hade i borjan av
sommaren drabbats av en stor sorg nar hennes make hade avlidit efter flera ars kamp
mot en svar cancer. Hon var mycket positiv till FMT-metoden efter de tidigare
behandlingarna hon fatt och ville préva om de kunde hjalpa henne att hantera sorgen

efter hennes avlidne make.

Anna fick gora en egen bedémning av hur hon madde och fylla i ett formular. Detta
presenteras narmare pa sid 37. En FMT - analys gjordes ocksa och en ny
behandlingsomgang tog sin borjan. Analysen pavisade forsamringar i stabilitet,
separata sidororelser, korsrorelser, modell/logik, stela handleder, armar rygg och
nacke samt helhetskoordinationen. Initiativférmagan och kontaktbarheten visade
ocksa en kraftig negativ forandring. Sidoskillnad, balrotation, handfunktion,
perception och koordinationsformagan mellan hand och fot var daremot pa en
oférandrad niva sedan den tidigare analysen i mars 2003. Av dessa sistnamnda
kriterier hade tre stycken, sidoskillnad, balrotation och véanster handfunktion,
forbattrats under FMT — behandlingen fram till analysen i maj 2003 fore krisen.
Eftersom dessa lag pa en ofdrandrad niva efter krisen, kan man anta att dessa
forbattrade grundfunktioner blivit etablerade. De grundfunktioner som inte var
tillrackligt etablerade hade daremot paverkats pa ett negativt sétt och utfordes inte

lika smidigt som innan krisen intréffade.
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Analystabell av FMT-kriterierna februari 2003, maj 2003 och aug 2003
Problemskala 0- 3

0 =inga problem

1 = mérkbara problem

2 = patagliga problem

3 =extrema problem.

Observationsdatum Feb.-03 |Maj-03 |Aug.-03
Antal behandlingar 1 6 7
Stabilitet 1 0,5 1
Sidoskillnad 2 1,5 1,5
Sep. sidororelser 2 15 2
Balrotation 1,5 1 1
Korsrorelse 1 0,5 1
Handfunktion -hoger 0 0 0
Handfunktion — vanster 2 1 1
Handled — hoger 2 1,5 2
Handled — vanster 2 1,5 2
Perception 0,5 0,5 0,5
Modell/Logik 1 0,5 1
Koord. hand - fot 0 0 0
Helhetskoordination (andning | 1,0 0,5 1
— samordning)

Totala problempoang (av 39 | 16 10,5 14
mojliga)
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Vad hander da i kroppen vid en kris och vilka reaktioner kan man se?
Om en ménniska drabbas av ett trauma t.ex. sorg i form av att en néra anhorig
avlider, paverkas det autonoma nervsystemet och detta kan ge kroppsliga

reaktioner i form av:

« dalig aptit

» viktminskning

* magbesvar

* hjartklappning

* huvudvark

» muskelvark

 diffus smarta

» andningsbesvéar

» muskeltrotthet - kraftloshet
e somnsvarigheter

e trotthet

(Hillgard,1998, sid 32-33)

Om sorgen inte bearbetas eller av olika anledningar trangts bort kan det i
forlangningen fa foljder som leder till dessa symptom:

« fysisk sjukdom, magsar, hjartsjukdomar, astma, huvudvark
» psykiska stérningar - depression, missbruk

» undvikande av sociala kontakter — isolering

 Dristande initiativ och handlingskraft

* hyperaktivitet
(Hillgard, 1998, sid 59)
Anna berattade att hon efter mannens bortgang fatt manga olika besvar, men det som

var mest framtradande var somnldshet, panikangest och rastléshet varvad med

hagloshet. Panikangesten dok ofta upp vid fysisk anstrangning t e x om hon tog en
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promenad. Hon fick da andningssvarigheter ( hyperventilerade ) och svar angest. Att
kora bil och dka in till stan och handla var ocksa ett moment som kunde framkalla
panikangest. Hon kunde darfor inte aka sjalv och utfora olika arenden utan maste
alltid ha nagon med sig. Det var dven jobbigt med sociala kontakter och att ha
slaktingar och vanner runt sig. Hon ville garna vara ute pa sma utflykter och géra
saker som hon och hennes man hade gjort, samtidigt som hon madde bast nar hon var
hemma. Nattsomnen var stérd. Om hon somnade kunde hon vakna och vara orolig,
bli het och svettas. Hon fick panik, hjartklappning och svarigheter att andas. Hon
befann sig i ett kristillstand och kroppens autonoma nervsystem var i obalans.

Anna var sjukskriven for depression.

Det autonoma nervsystemet ar en sérskild sektor av det centrala nervsystemet. Det
ar ett sjalvstandigt system som skoter sina uppgifter utan nagra medvetna,
viljemassiga ingripanden. Manga av de livsviktiga processer som fortlopande pagar i
manniskokroppen styrs av det autonoma nervsystemet och hormonerna. Dessa
processer ar aktiviteter i kroppen som vi inte kan paverka med var medvetna vilja t
ex hjartverksamheten, kortlarnas sekretbildning och tarmarnas rorelser. Vi har aven
hela muskelsystem som arbetar dag och natt. De kallas for involuntara muskler och
bestar av tva olika typer av muskler; hjartmuskulatur som bara finns i hjartat och
glatt muskulatur som finns pd manga stéllen i kroppen t ex cirkulationsorganen,
matsmaltningskanalen, urinvdgarna och andningsorganen. Glatta muskelfibrer i
artarvaggarna reglerar blodflodet i kérlen. Glatt muskulatur i lungorna bestammer
hur de sma luftvagarna ska vidga sig. | 6gat finns det ocksa glatt muskulatur som
reglerar pupillens storlek, och i huden kan de fa haret att resa sig pa armarna.
(Bauer, 2000, sid 39)

Med denna kortfattade beskrivning av nagra av de omedvetna funktioner som det
autonoma nervsystemet ar inblandade i forstar vi att det kan uppsta manga olika
kroppsliga problem nér systemet kommer i obalans. Det vore val inte allt for otroligt
att den energiforlust som detta innebar for hela manniskan kan leda till att tillgangen
till att utnyttja sina resurser tillfalligt blockeras. Detta tillfalliga forsamrade
fungerande é&r ett slags "utspel” (mandver) fran det autonoma nervsystemet —

individens resurser blir mer svaratkomliga.
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Det autonoma nervsystemet bestar av tva delar som har motsatta funktioner. De
sympatiska nerverna som lamnar ryggmargen och gar via gransstrangen ut till
musklerna dar de stimulerar till muskelaktivitet. De parasympatiska nerverna gar
direkt fran ryggmargen och ut till organen dar de hammar muskelaktiviteten. Genom
samspelet mellan dessa tva system halls muskelaktiviteten pa lamplig niva. Nar
kroppen kraver hog beredskap &r det sympatiska systemet dominant. Hjartat slar
fortare, andningen 6kar, blodtrycket stiger och vi svettas. Vid vila dominerar det
parasympatiska systemet. Blodtrycket sjunker, hjértat slar langsammare och
andningen blir lugnare. (Beazley, 1976, sid 40)

> Det sympatiska nervsystemet ar kansligt for emotionella reaktioner. Ett hot om att
nagot smartsamt ska ske racker for att aktivera systemet trots att det aldrig sker.”
( Fagius, 2001, sid 119)

Ett exempel pa hur tillgangen till funktionerna tillfalligt kan blockeras berattades for
mig av en manniska som hade genomgatt ett sorgearbete. Hon befann sig ute pa sin
gard, djupt forsjunken i tankarna pa den bortgangne, nér telefonen ringde och hon
gick till trappan for att ga in och svara. Hon lyfte ena foten och satte ner den pa det
forsta trappsteget, men nér hon i vanlig ordning skulle lyfta det andra benet till det
andra trappsteget tog det plotsligt stopp. Kroppen ville inte utfora rérelsen. Hon
beréttade att ” det var som om musklerna vagrade att lyda hjarnans order att lyfta sig.
Efter att hon statt stilla i rérelsen en stund kunde hon sedan fortsatta trappan upp som
vanligt. Det verkar som om det blev en tillfallig obalans mellan de stimulerande och
de hdmmande nervimpulserna ut till musklerna. De grundfunktioner som ar
etablerade &r av avgorande betydelse for hur en kris hanteras. Om grundfunktionerna
ar nedsatta sedan tidigare kan man fa stora problem att hantera de omedvetna
reaktioner som blir féljden av det autonoma nervsystemets “utspel”. Det kréavs sa
mycket energi for att kompensera de problem som man har pa grund av de aktuella
funktionsnedséattningarna, att man inte har nagra extra resurser att ta av for att

hantera den kris man befinner sig i.

Vid den forsta FMT — analysen av Anna, i februari 2003 fore hennes kris, uppvisade

hon en nedsattning av de etablerade grundfunktioner som hon har haft med sig sedan
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barndomen. Aven om grundfunktionerna kan vara nedsatta jamfért med en optimal
funktionsniva anser man inom FMT — metoden att de 4nda kan vara etablerade och
dérmed i princip omgjliga att forsamra. Orsaken till detta &r att nervsystemet alltid
“accepterar” och lagrar en hogre niva som blir etablerad. (Undantag foreligger
forstas vid forvarvade olycksskador och vid aldrande, da grundfunktionerna ”skadas”
eller forsamras.) ju béttre etablerade fungerande grundfunktioner som en person har,
desto lattare borde det ga att hantera en kris och det autonoma nervsystemets
utspel.” Manniskan har da en storre tillgang till sina inneboende resurser. Det sker
inget onddigt energiléckage for att balansera upp sin kropp och man har latt for att
tolka, forsta och hantera sin omgivning och sina egna reaktioner i de situationer man

moter.

Om ndgon vill ha FMT - behandling for att battre kunna hantera en kris, sa ar det
nog mycket osannolikt att terapeuten tréffat personen tidigare och gjort en FMT —
analys fore krisen, (Anna &r ett séllsynt undantag och med andra ord kommer det
alltid att bli svart att observera en adepts utgangslage i grundfunktionerna fore
krisen.) En FMT — terapeut torde dock aldrig tveka 6ver betydelsen av
grundfunktionernas niva for hantering av kris, eftersom detta har varit fallet inom sa
manga andra malgrupper. Férhoppningsvis kommer dessutom detta arbete att visa att
en hojning av en individs funktionsniva efter en kris utan tvekan paverkar formagan

att hantera krisen och det autonoma nervsystemets “utspel”.

Nerverna i det autonoma nervsystemet foljer till vissa delar det medvetna systemets
nerver men de gar ocksa sina egna vagar. Manga av dess cellkroppar finns ute i
organen t e x i tarmarnas vaggar. Ryggmargsnerverna har sina cellkroppar i ett H-
format omrade i mitten av ryggmargen. Ryggmargen formedlar impulser aven till det
autonoma nervsystemet i brostpartiet och i ryggmargens nedre del. Hjarnnerverna har
de flesta av sina cellkroppar i och intill hjarnstammen. Hjarnnerv nummer 10 kallas
for nervus vagus — den kringstrovande nerven. Den tillhor det autonoma
nervsystemet och skiljer sig fran de dvriga nerverna genom att den sander nervtradar
till en stor del av kroppen. B | a &r den inblandad i hjartverksamheten, magséckens
och tarmarnas funktion. (Bauer, 2000, sid 39)
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Den icke viljestyrda glatta muskulaturen i 6gats regnbagshinna, blodkarlsvaggar och
inre organ far sina motoriska utatledande nervforgreningar fran det autonoma
nervsystemet och impulserna leder antingen till sasmmandragning eller avslappning.
De nerver som gar till kortlar och njurar styr biokemiska skeenden och de som gar
till hjartats impulsgivande system styr hjartverksamheten. De sensoriska inatgaende
nervtradarna formedlar de medvetna sinnesintrycken men har aven tradar som
formedlar de omedvetna impulserna fran blodkarl och inre organ. Den informationen
anvander sig det autonoma nervsystemet av i sina styrande aktiviteter. Det autonoma
nervsystemet har en viktig ledningscentral och det ar hypotalamus.

(Bauer, 2000, sid 39)

Hypotalamus ar ett omrade som ar placerat langst ner under storhjarnan.
Nervcellerna i hypotalamus bildar egna hormoner men paverkas ocksa av hormoner
fran annat hall i kroppen. Hypotalamus dirigerar dven hypofysens utslapp av
hormoner ut till blodomloppet. Nervbanekontakterna mellan hypotalamus och évriga
hjarnan ar mycket stor, och hypotalamus ar en viktig lank mellan det medvetna och
det omedvetna, mellan kansloliv och kroppsfunktioner. Nagra exempel pa vad
hypotalamus styr eller paverkar ar kroppstemperatur, sémn/vakenhet, hunger, torst
och sexuell aktivitet. En av de mest betydelsefulla nervbanekontakter som
hypotalamus har ar den med det limbiska systemet - kénslolivets centrum.

(Bauer, 2000, sid 58-59)

Naturligtvis blir kanslolivet hart drabbat nar manniskan utsatts for en forlust av en
livskamrat eller en annan néra anhorig. Kanslorna ar sa starka att de utléser
reaktioner och kaos i hela manniskan. Mitt emellan det omedvetna och det medvetna
sitter hypotalamus och forsoker bringa reda i kaoset. Med sitt kontaktnat i stora delar
av hjarnan, och som dirigent av hypofysens hormonutslapp till blodomloppet, forstar
man hur viktig hypofysen ar for att uppratthalla balansen mellan de kroppsliga
funktionerna och kanslolivet. Anna berattade att de forsta veckorna kunde hon grata
sa haftigt att hon kraktes. Hormonbalansen rubbades ocksa pa sa satt att

menstruationen uteblev.
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Det limbiska systemet hittar man pa hemisfarens mittsida som ett ringformat omrade
av ringbark. 1 det ingar ocksa minnesomradet sjohasten — hippocampus.
Hippocampus ar en vagvisare som hjalper till att hitta ratt bland minnena. Vid réatt
stimulering kan hippocampus nybilda nervceller. Kénslolivet styrs till stora delar av
det limbiska systemet och minnesomradena. Minnen &r en viktig del av kénslolivet.
Det limbiska systemet paverkar aktivt affekter — kansloreaktioner som
lust/olustkanslor motivation och stamningslage samt de kroppsliga reaktioner som
uppstar av sinnesrorelser t ex hjartklappning, rodnad, svettning m m. Amygdala —
mandelkarnan satter kanslofarg pa upplevelserna och bestammer ”styrkan” i
upplevelsen. Den styrs utifran “nedarvda” program och anpassar sig efter

nervsystemet. (Bauer, 2000, sid 39)

Vid kristillstand, stress och sorg drabbas manniskan ofta av somnloshet och
sémnproblem. Detta kan leda till att de processer som styr ateruppbyggnaden av
kroppen forsamras och gar pa lagvarv. Under somnen bildas det mycket
tillvaxthormoner i hypofysen sérskilt under den djupa sémnen. Hjartats verksamhet
minskar och andningen blir lite lingsammare, blodtrycket och temperaturen faller
nagot och hjarnan minskar sin dmnesomsittning. Kénshormonerna testosteron och
prolakin ékar sin produktion. Daremot sa sjunker blodets halt av binjurebarkens
stresshormon kortisol under djupsémnen for att sedan stiga igen strax innan
uppvaknandet. Om djupsémnen &r stord sa far inte kroppen den valbehdvliga
sankningen av stresshormonet for att kunna aterhamta sig infor nasta dags
anstrangningar. Man kan da bli extra kanslig for stressande situationer.
(Kindenberg, 2002, sid 13-14)

Anna drabbades ocksa av en stérd somn som tidigare beskrivits. Férutom de obehag
som hon upplevde under natten ledde somnsvarigheterna till att hon gick omkring
med en oerhord trétthet under dagarna, som ytterligare férsvarade hanteringen av
vardagen. Hon blev lattretlig och hade daligt tAlamod med sina barn, kunde inte
koncentrera sig och orkade inte gora sa mycket. Hon borjade da anvanda somnmedel,

men hon upplevde énda att hon var trétt fast hon hade sovit.
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Vid EEG-matningar i hjdrnan kan man se att det finns olika somnperioder under
natten. Nar man drommer sover man s k REM-sémn, EEG vagorna visar en liknande
bild som vid vaket tillstand och Ggonen gor rytmiska snabba rorelser, darav namnet
REM som star for rapid eyes movment och betyder snabba dgonrorelser. REM-somn
perioderna aterkommer ca 4-6 ganger per natt och pagar mellan 5-20 minuter. Vid
bruk av somnmedel och alkohol férdéndras REM-sémnen och intrader inte lika ofta.
Man kan sdga att somnen inte blir lika naturlig. (Bauer, 2000, sid )

Personer som vid forsok har blivit hindrade att sova REM-sémnen blir irriterade eller
oroliga. Nar de, efter att ha fatt REM-s6mnen stord, tillats att sova gar de direkt in i
REM-s6mnen och tillbringar storsta delen av natten i det stadiet. (Beazley, 1978, sid
111)

Behandlingsresultat inom FMT-metoden visar i stor utstrdckning att en forbattring
av somnen kan ske genom FMT-behandling. I de undersékningar som FMT —
terapeuten Elin Svanstrém gjort dar de behandlade personerna fatt svara pa fragor
om vilka forbattringar de upplevt efter behandling med FMT-metoden, har manga
berattat att somnen har forbattrats. Nagon hade fatt mindre somnbehov vilket kan
tyda pa att kvalitén pa somnen hade forbattrats. (Svanstrom, 1999 sid 27-46) Vid
sorg och kris anvands ofta somnmedel for att kunna sova. Detta kan vara nddvandigt
men kan samtidigt leda till ett beroende som kan vara svart att bryta. Nar man i ett
sorgearbete kan fa tillbaka sin naturliga somn okar man sitt fysiska valbefinnande,
kroppen mar battre och man far mer tillganglig energi att anvanda sig av for att

hantera sin forlust.

Positiva effekter av FMT-behandlingen enligt Anna

Anna har varit mycket positiv till FMT-behandlingen och har gett mig fortlépande
information om vad som har hant med henne under denna svara period i hennes liv.
Hon tror att FMT-behandlingen har hjalpt henne att hantera den nya livssituation
som hon befinner sig i. Hon har ként det som att vissa tankar har bearbetats och
sedan lamnats. Har nedan foljer en beskrivning av de positiva effekter som Anna

upplevt av FMT- behandlingen:



36

Somnen och sémnkvalitén var en av de forsta omraden som blev béattre. Nar Anna
hade fatt tre behandlingar med FMT-metoden efter sitt trauma beréattade hon att hon
hade slutat att anvdnda somnmedel och att hon kunde sova hela natten utan att vakna
och vara orolig. Det hade da gatt tre manader sedan hennes make dog. | december,
kring jul, blev det en tillfallig somnsvacka men sémnen aterkom efter nagra veckor.

Under den perioden var det dven uppehall i FMT-behandlingen.

Angesten avtog successivt under hésten. Nu kunde hon géra Idnga promenader igen.
Hon hade plockat fram skidorna och kunde dka ut i skogen ensam utan att den
kroppsliga anstrangningen l6ste ut angestattacker. Bilkdrningen fungerade normalt
och hon gjorde en strackkdrning pa tretton mil, tur och retur pa samma helg. Under
julmarknaden salde hon egna alster. Hon kunde genomfora detta utan att kanna
nagon angest trots den pressande situationen det innebar att visa upp och sélja nagot
som man sjalv har tillverkat. Angesten kunde dyka upp ibland vid vissa tillfallen som

var kopplade till att separation fran narstaende personer.

Socialt: Sjalvfortroendet hade starkts i framforallt sociala situationer. Detta mérkte
hon pa arbetet, under arbetstraningen, dar hennes formaga att ta egna initiativ hade
Okat. Hon hade inte lika l&tt for att ta illa upp vid kritik och kommentarer. Hon kénde
sig inte lika krankt och kunde kontrollera ilskan och besvikelsen utan att behtva
konfronteras och reda ut allt i minsta detalj. Strax innan jul tr&ffade hon en ny man.
Detta har gjort att vissa svarigheter har uppstatt i familjesituationen som hon varit
tvungen att ta itu med. Hon har tagit kontakt med sin nya partners barn, som har lett
till att negativa installningar har borjat vanda till positiva sadana. Detta har starkt

hennes sjalvfortroende ytterligare.

Koncentrationen blev mycket battre. Nu kunde hon sitta med sitt assistentbarn vid
datorn nar hon var pa arbetstraningen utan att det bubblade i henne av otalighet. Hon
kunde lyssna pa vad andra séger och var inte lika upptagen av sig sjalv och sina egna
tankar. Hon hade ocksa fatt battre talamod med sina egna barn och orkade med deras
behov pa ett battre sétt.
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Valbefinnandet 6kade och livsgladjen atervande. Hon uttryckte det sjalv som att
"instangda kanslor har kommit fram”. Hon upptéckte ocksa den egna kroppens
formaga till sexuell njutning. Detta var for henne en stor livsforandring och hon
upplevde sin kvinnlighet pa ett helt annat satt. Hon bytte kladstil och vagade kla sig
lite tuffare. Hon lat klippa sig i en ny frisyr och kunde ta emot uppskattning fran

omgiviningen for den hon &r.

Kreativiteten 6kade och hon kunde gora saker som hon tidigare provat men inte
klarat av. Hon plockade fram sin fars gamla munspel och borjade spela. Tidigare nér
hon hade forsokt att ta ut melodier pa gehor hade det inte fungerat utan hon hade
bara kunnat blasa planldst lite hit och dit. Helt pl6tsligt sa fungerade “gehorsinnet”
och hon kunde ta ut hela melodier och spela. Gitarrspelet hade utvecklats och hon
kunde dven hér spela utan att ha ackorden framfor sig. Anna ar en konstnérssjal och
brukar mala en hel del. Aven dar skedde forandringar. Hon bérjade kunna skissa.
Tidigare hade det inte fungerat sa bra men nu kunde hon skissa bilder pa foremal i

rorelse.

Tankandet blev mera rationellt. Anna upplevde det som att hon hade fatt ett annat
forhallningssatt till problem. Hon behdvde inte langre I6sa alla problem pa en gang
utan kunde ta en sak i taget och tanka att det ordnar sig. Hon slappte taget om sin
dode make och accepterade att han inte finns har langre. Graven behovde inte
besokas lika ofta, det maste inte finnas fotspar dar. Hon hade plockat undan hans

klader och saker, och kdnde inte langre behov av att ha detta runt sig.

Framtiden var inte langre hotfull. Hon kunde planera framat och kande ingen oro
for att saker och ting skulle blir pa ett annat sétt. Hon gjorde manga nya forandringar
hemma. Hon bytte gardiner, skaffade sig en ny soffgrupp och en ny séng samt gjorde
nagra andra, for henne betydelsefulla, andringar av hemmiljon. Hon tog initiativ till
manga olika saker och ser ljust pa framtiden, dven fast alla bitar inte har fallit pa ratt

plats.

Till sist vill jag avsluta detta avsnitt med ett citat av Anna;

"Det gar an med nagonting annat, det gar att bryta trygga (gamla) monster”.
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Slutanalys av fallet Anna

| februari 2004 efter 12 behandlingar sedan krisen, gjorde jag en ny analys av
grundfunktionerna pa Anna. Hon fick svara pa samma fragor som hon svarade pa i
borjan av den andra behandlingsomgangen strax efter krisen. Det hon fick gradera
var; somn, uthallighet, tallamod, koncentration, talet, lyssnandet, lasning,
rorelseformaga, initiativ, socialt, véalbefinnande och angest. Samtliga punkter har fatt
en lagre problempoang och visar pa att allmantillstandet har hojts betydligt jamfort

med i augusti ar 2003.
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Sjalvskattningstabell fér Anna, augusti 2003, efter att hon drabbats av kris:
Problemskala 0- 3

0 = inga problem

1 = mérkbara problem

2 = patagliga problem

3 =extrema problem

Somn 3,0
Uthallighet 2,5
Talamod 2,5
Koncentration 2,5
Talet 1,5
Lyssnande 2,5
Lasning 2,5
Rorelseférmaga 2,0
Initiativ 2,0
Socialt 2,5
Valbefinnande 2,5
Angest 3,0
Totala problempoéng (av 36 mdjliga) |29,0
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Sjalvskattningstabell for Anna februari 2004, efter 12 FMT-behandlingar sedan
krisen:

Problemskala 0- 3

0 =inga problem

1 = mérkbara problem

2 = patagliga problem

3 =extrema problem

Somn 0,0
Uthallighet 1,0
Téalamod 0,5
Koncentration 0,5
Talet 0,5
Lyssnande 1,0
Lasning 2,0
Rorelseférmaga 0,0
Initiativ 0,0
Socialt 0,5
Valbefinnande 0,5
Angest 0,5
Totala problempoéng (av 36 méjliga) |7,0




FMT- analysen visar ocksa pa en klar forbattring av samtliga grundfunktioner som

var nedsatta, enligt féljande tabell.

Analystabell av FMT-kriterierna fr om februari 2003 till och med februari

2004:

Problemskala 0— 3

0 =inga problem

1 = markbara problem
2 = patagliga problem

3 =extrema problem

41

Observationsdatum Feb.-03 |Maj-03 |Aug.-03 |Feb.-04
Antal behandlingar 1 6 7 18
Stabilitet 1 0,5 1 0,5
Sidoskillnad 2 1,5 1,5 0,5
Sep. sidororelser 2 1,5 2 0,5
Bélrotation 1,5 1 1 0,5
Korsrorelse 1 0,5 1 0,5
Handfunktion -hdger 0 0 0 0
Handfunktion — vénster 2 1 1 0,5
Handled — hoger 2 15 2 0,5
Handled — véanster 2 1,5 2 1
Perception 0,5 0,5 0,5 0
Modell/Logik 1 0,5 1 0
Koord. hand - fot 0 0 0 0
Helhetskoordination (andning | 1,0 0,5 1 0,5
— samordning)

Totala problempoéang (av 39 | 16 10,5 14 5,0
mojliga)
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De FMT - kriterier som visade pa en tillfallig nedgang rent funktionsméssigt efter
krisen var funktioner som hade hojts efter den forsta behandlingsomgangen. Troligen
sa var dessa grundfunktioner inte fullt befasta nar krisen intradde, och i den
pafrestning som hela nervsystemet utsattes for sa halkade muskelminnet tillbaka i de

gamla inkdrda trygga banorna.

Vid en kris i form av en nara anhérigs dod ar det valdigt vanligt att initiativet och
formagan till logiskt tankande blir nedsatt. Styrkan i de kanslor som vécks till liv tar
sa mycket fysisk energi fran hjarnans aktiviteter och léser ut sa manga kroppsliga
reaktioner att hela det ménskliga systemet blir paverkat. Har man nedsatta funktioner
sedan tidigare blir dessa naturligtvis &nnu mera mérkbara i denna utsatta situation.
Om de nedsatta funktionerna blir forbattrade sa hojer man hela den manskliga
individens formaga att hantera krisen. Anna , som har fatt samtliga grundfunktioner
forbattrade efter FMT — behandling visar tydligt i sin sjalvskattningstabell och
genom sin beréttelse att hennes allméantillstand ocksa blivit battre pa samtliga
punkter namligen sémn, uthallighet, tdlamod, koncentration, talet, lyssnandet,
lasning, rorelseformaga, initiativ, socialt, valbefinnande och angest. Hon har genom
FMT - behandlingen utvecklats som manniska och fatt storre tillgang och tilltro till
sina egna resurser och den egna begavningen, och darmed ocksa fatt en 6kad
formaga att hantera den kris hon hamnade i efter sin makes bortgang.

Under hosten 2003 hade jag, forutom Anna, ytterligare tre adepter som befann sig i
olika bearbetningsstadier av sorg. De hade alla forlorat en narstaende under de

senaste tva aren. Dessa beskrivs har i en kortfattad form.

Fall Maria

Maria ar en ung kvinna i tjugoarsaldern. Nar vi borjade FMT — behandlingen hade
hon forlorat sin pappa ett ar tidigare. Forutom detta hade hon &ven ett besvarligt
dubbelseende samt mycket vérk i nacke och huvud efter en operation. Hon var
sjukskriven for dessa besvar nar vi borjade FMT-behandlingen. Vid den forsta
behandlingen var spelet ratt sa kaotiskt. Hon hade svarigheter att hitta de logiska

strukturerna i uppstallningarna och l&sriktningen var inte etablerad. Hon hade ett
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omoget handgrepp och ett instabilt sittande. Vid det andra behandlingstillfallet hade
bilden redan foréndrats och hon avancerade snabbt igenom koderna. Lasriktningen
blev etablerad och det kom en bra stabilitet och strackning pa ryggen. Maria
berattade nar vi pabdrjade den andra behandlingen att hon visste hur hon skulle hélla
I trumstockarna, det hade hon l&rt sig i musikundervisningen nér de spelat trummor.
Detta grepp anvénde hon envist vid hanterandet av standardstockar, men nar hon fick
spela med trumstockar med annan utformning fick hon fram ett annat handgrepp som

jag kunde anpassa behandlingen efter.

Hon hade till en borjan svart att utfora separata sidororelser. Efter nagra
behandlingar dar hon bearbetat detta i kod 9b, bérjade det handa saker aven i
vardagslivet. Hon beréttade for mig att hon kunde utféra saker som hon inte tidigare
klarat av, dér véanster och hdger hand gjorde olika saker samtidigt. Hon hade tagit
fram akvarellfargerna och borjat mala igen. Det hade hon inte gjort det senaste aret.
S6mnen hade ocksa blivit battre. Efter sex FMT-behandlingar talade hon om fér mig
att dubbelseendet som hon besvarats av sedan ett antal ar tillbaka hade forsvunnit.

Sedan flyttade Maria sa vi kunde tyvarr inte fortsatta FMT-behandlingarna.

Fall Doris

Doris hade mist sin man tva ar tidigare i en snabbgaende cancer. Hon 6nskade ga
vidare i livet men hade vissa bitar som inte var fardigbearbetade. Hon anvande
somnmedel for att kunna sova. Hon pabdrjade FMT-behandlingen och analysen
pavisade stela handleder, markbara problem med bélrotationen och stabiliteten samt

svarigheter att utfora separata sidororelser.

Doris berattade nar hon kom till det andra behandlingstillfallet att hon hade fattat sa
bra beslut sedan hon varit pa FMT-behandling. Efter ytterligare en behandling
meddelade hon att hon hade sovit en hel natt utan att anvdnda somnmedel, och nu
tankte hon sluta att anvénda det. Behandlingen hade vid de tre tillfallena
koncentrerats pa att utveckla ett stabilt sittande samt att bearbeta de muskuléra

spanningar som fanns i handlederna och nacke/ rygg. Formagan att utféra separata
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sidororelser hade utvecklats markbart, vilket kunde avlésas i hennes sétt att spela kod
9b, 9c, 9d. Behandlingen avslutades efter fem ganger.

Fall Ally

Ally, en kvinna i medelaldern, forlorade sin son i en tragisk olycka for ett par ar
sedan. Nér jag traffade Ally var hon deprimerad och mycket tungsint. Hon hade svart

att acceptera det som hant och sorjde fortfarande.

Vid den forsta FMT - behandlingen var hon oséker och spelade mycket forsiktigt.
Hon hade svart att 6sa de logiska strukturerna och kom latt av sig. Handlederna var
slappa och sittandet var instabilt och det fanns medrdrelser i fotterna. Perceptionen
var begransad och hon missade ofta attribut som ej var i fokus. Svarigheter att utfora

korsrorelser och separata sidororelser forelag ocksa.

Efter fem behandlingar hade medrdrelserna i fotterna minskat, perceptionen blivit
vidare och formagan att 16sa nya strukturer hade utvecklats. Hon spelade inte lika
forsiktigt och vagade prova lite mer. Ally berattade att hon blev lite gladare nér hon
varit pa FMT-behandling och att hon hade bérjat gnola pa sma melodier. Det hade

hon gjort ofta forr, innan sonens bortgang.

Av de fyra adepter jag kommit i kontakt med som férlorat en nara anhorig, ar Ally
den som haft flest problempoéang i FMT-analysen. Ally ar ocksa den som, enligt min

mening, haft svarast att hantera sorgen och ga vidare i livet.
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Diskussion

Nar jag paborjade mitt praktikarbete med dessa manniskor i kris var det med stor
forsiktighet. Att den funktionsinriktade musikterapin skulle vara bra pa det ena eller
andra sattet tvivlade jag inte pa, eftersom den gar att anpassa till varje individ utifran
den funktionsniva denna befinner sig pa. FMT har nagot att tillféra varje manniska
eftersom den optimala ménniskan knappast existerar. Det finns alltid nagon funktion
som kan forbattras. Min forsiktighet grundades daremot pa det utsatta lage som
méanniskor med sorg befinner sig i. De ar mycket skora och det kravs att terapeuten
ar lyhord for de reaktioner som FMT- behandlingen kan vacka till liv. Anna
berédttade som exempel att hon bearbetade minnen medan hon spelade.

Det verkar som om minnen finns lagrade i kroppens muskler och att vissa rérelser
kan associeras till minnet och leda till att kdnslor som &r forknippade med dessa
minnen vécks till liv. Ibland har det varit svart att avgora hur mycket adepten orkar
med eftersom dagsformen kan vara valdigt olika. Vissa dagar har det behovts ett
stadigt basspel pa pianot for att genom de 6kade vibrationerna i trumskinnet
stimulera musklerna till aktivitet. Andra dagar har pianot fatt inta ett mera dampat
lage for att lugna ner aktivitetsnivan. Att nagot har hant med adepterna i mitt
praktikarbete, och da i forsta hand den som fatt flest behandlingar dver langst tid, ar

uppenbart.

FMT-metoden ar en neuromuskulér behandlingsmetod och kan genom att man tillfor
impulser till nervsystemet luckra upp blockeringar som finns i hjarnans ordergivning
till musklerna och pa sa satt fa spanningar att slappa. Via de indtgaende sensoriska
impulserna nar man in till hela nervsystemet dér alla processer, aven de omedvetna
kan paverkas genom att nya impulser tillférs. Men eftersom hjarnan och
nervsystemet dr sa komplicerat kan vi omgjligt forsta allt som hander.

Den strukturella bearbetningen som sker i de logiska trumuppstéllningarna paverkar
det kognitiva tdnkandet och utvecklar mgjligheten till att skapa positiva
tankemaonster. Formagan att bryta negativa tankemonster och skapa nya tankebanor
hojs samtidigt som grundfunktionerna utvecklas. Genom de sensoriska impulserna i

hanteringen av de attribut som anvands i kombination med de musikaliska klangerna,
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uppstar ett gensvar i nervsystemet som kan leda till att nya nervbanekontakter
skapas, vilket leder till nya utvecklingsmojligheter for individen. Detta
examensarbete har visat pa hur viktigt det ar att ha fungerande grundfunktioner for
att kunna hantera livet ndr invanda strukturer bryts sdnder och tvingas till férandring.
| det svara arbetet med att forstd och bearbeta en forlust av en nara anhorig ar det av
stor betydelse att kunna skapa nya positiva tankemonster for att kunna anpassa sig till

den nya situation som det innebér att leva utan den ménniska man forlorat .

De behandlingsresultat som jag fatt i mitt praktikarbete tyder pa att FMT — metoden
har haft en positiv inverkan i den process som ett hanterande av sorg innebar. Nar
grundfunktionerna har blivit forbattrade har aven tillgangen till de egna resurserna
okat. Férmagan att hantera och strukturera upp tankar och handlingar har blivit starkt
och detta har lett till att gynnsamma féréandringar i det dagliga livet varit mojliga att
genomfdra. Min forhoppning med detta examensarbete ar, att dven kategorin av
manniskor som forlorat en nara anhorig och befinner sig i kris, ska fa tillgang till
behandling med FMT — metoden. Denna grupp av manniskor ar ofta utelamnade at
sig sjdlva och sin egen formaga att hantera forlusten. Aven om det finns ett socialt
skyddsnat runt omkring den sérjande maste det ske en inre anpassning till den nya
situationen som endast kan astadkommas genom att den egna hjarnan och det egna
nervsystemet kan skapa nya vagar for att hantera den férandrade livssituationen. Med
FMT — metoden kan man utveckla och stérka dessa mojligheter till positiva
forandringar i hjarnan och nervsystemet och darfor tror jag att &ven denna kategori

av manniskor kan ha gladje och nytta av att fa FMT — behandling.
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