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BEZIEHUNGSGESTALTUNG

Wenn Harfentone beriihren

Beziehungsgestaltung mithilfe vibroakustischer Stimulation bei Kindern

und Jugendlichen mit schwerer Mehrfachbehinderung

Zusammenfassung

25

In einer qualitativen Studie wurde die Anwendung vibroakustischer Stimulation mittels Harfe in der heilpddagogischen
Arbeit mit Kindern und Jugendlichen mit schwerer Mehrfachbehinderung untersucht. Das methodische Vorgehen er-
wies sich, wie die abgeleiteten Hypothesen verdeutlichen, als effektiv in Bezug auf Interaktionsanbahnung, Entspan-
nung, Schmerzerleben und motorische Leistungsféhigkeit. Es erscheint somit sinnvoll, die vibroakustische Stimulation
als Beitrag innerhalb des heilpddagogischen Methodenspektrums mit zunehmender Bedeutung zu betrachten — spe-
ziell im Hinblick auf eine erleichterte Beziehungsgestaltung und eine ganzheitliche Férderung von Menschen mit

schwerer Mehrfachbehinderung.

Résumé

Une étude qualitative a analysé I'utilisation de la stimulation vibro-acoustique a l'aide d'une harpe dans le travail de
pédagogie curative avec des enfants et adolescents présentant un polyhandicap. L'approche méthodologique s’est
avérée — comme le montrent les hypothéses que I'on en a déduites — efficace en ce qui concerne la prise de contact,
la détente, le ressenti de la douleur et les capacités motrices. Il semble ainsi fondé de considérer avec un intérét ac-
cru cette méthode qui, en facilitant le travail relationnel et en apportant un soutien global aux personnes concernées,
enrichit I'éventail des méthodes de pédagogie spécialisée.
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Die Erfahrungswelt von Menschen

mit schwerer Mehrfachbehinderung
Der Beziehungsaufbau zu Menschen mit ei-
ner schweren Mehrfachbehinderung stellt
eine grosse Herausforderung und zugleich
eine der grundlegenden Aufgaben fiir heil-
padagogische Fachpersonen dar. Die zum
Beispiel durch eine neurologische Erkran-
kung und damit einhergehende Spastik aus-
geldsten unwillkiirlichen Muskelkontraktio-
nen und damit korrelierende eingeschrank-
te Bewegungsféahigkeit sowie der oftmals
deformierte Korperbau l6sen nicht nur
Schmerzen bei den Betroffenen aus, son-
dern verhindern eine adaquate Wahrneh-
mung und Einschatzung des eigenen Kor-
pers und dessen Statik. Eine unzureichende
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Selbstwahrnehmung triibt das Selbstkon-
zept (das Bild der eigenen Person) und auch
das Selbstwertgefiihl (die Bewertung des
Selbstkonzepts) (Schiitz, 2005). Die oftmals
mit den pathologischen kérperlichen Zu-
stdnden einhergehenden Probleme beim
Atmen, Schlucken und Sprechen erschwe-
ren dariiber hinaus deutlich die Kommuni-
kation mit dem Umfeld (Mathys & Straub,
2011). «Haufig ist die Biografie dieser Men-
schen gepréagt von verletzenden, einschran-
kenden, [...] deprivierenden und auch
beschdmenden Beziehungserfahrungen»
(Fischer & Renner, 2011, S.107).

Die professionelle heilpadagogische
Beziehung bildet nun jenen Nahrboden res-
pektive die notwendige Voraussetzung, um
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den Menschen mit heilpadagogischen Un-
terstlitzungsangeboten zu erreichen, ihm
«korrigierende und erweiternde Erfahrun-
gen [zu] ermdglichen, damit sich dieselr]
anders zu sich selbst und seiner Lebenswelt
in Beziehung setzen kann» (Fischer & Ren-
ner, 2011, S. 112).

Die Stimulation durch Vibration und
Klang der Harfe stellt, wie die im Folgenden
erlduterte Forschungsarbeit zeigt, eine
M@dglichkeit dar, diesen wichtigen Nahrbo-
den auf musikalische Art und Weise zu for-
dern, sowie den Menschen selbst auf ganz-
heitliche Weise anzusprechen und im
wahrsten Sinne des Wortes: klingend zu be-
riihren — korperlich wie auch zwischen-
menschlich.

Die vibroakustische Stimulation
bewirkt eine deutliche muskulére
Entspannung bei Kindern mit
Spastik und hohem Muskeltonus.

Exkurs in die MusikMedizin

und weitere Disziplinen

Aus dem Wissen, dass Musik nicht nur au-
ditiv wahrgenommen wird, sondern auch
eine «[...] vibro-taktile [...] Stimulation
durch Luftschall (iber das Trommelfell
sowie Knochenschall {iber die Haut und
das Muskel-Skelett-System [...]» erzeugt
(Kreutz & Bernatzky, 2015, S.12), entwi-
ckelten sich zahlreiche Forschungsbemii-
hungen innerhalb der MusikMedizin und
der Musiktherapie. Daraus ging unter ande-
rem hervor, dass besonders die niederfre-
quenten Anteile von 30 bis 120 Hertz — ob-
wohl diese beim Musikhéren nicht aus-
reichend wahrnehmbar sind — einen be-
deutenden Einfluss auf die korperliche
Genesung nehmen kénnen.

In den 1980er Jahren entwickelte Olaf Skil-
le die «vibroakustische Therapie» (VAT),
bei welcher elektrisch erzeugte, pulsieren-
de Sinusténe in niedriger Frequenz (30 bis
120 Hz) mithilfe eines unter dem Bett ange-
brachten Verstarkers abgespielt wurden.
Studien belegen positive Effekte dieser vi-
broakustischen Stimulation in Bezug auf
eine deutliche muskulére Entspannung bei
Kindern mit Spastik und hohem Muskelto-
nus, Schlafstérungen, Stress oder Angsten
und einen erleichterten Kontaktaufbau zu
Kindern mit einer Autismus-Spektrum-
Storung (Kemser, 2015; Williams, 2005).
In den 1990er Jahren pragte Sarajane
Williams die Vibroacoustic Harp Therapy
(VAHT), bei welcher statt kiinstlich erzeug-
ter Tone die Harfe an ein bioakustisches
Gerdt zur Tongenerierung angeschlossen
wurde. Auch sie konstatiert zahlreiche po-
sitive Ergebnisse (Williams, 2005). Ange-
lehnt an diese Theorien wurde das Vorge-
hen im vorliegend beschriebenen For-
schungsprojekt als vibroakustische bezie-
hungsweise als vibrotaktile Stimulation
bezeichnet.

Diese positiven Wirkmechanismen
von Vibration und Klang lassen sich an-
hand der musikmedizinischen Untersu-
chungen von Spintge und seiner Theorie
des missing link (2007, S.9) erlautern. Der
Korper des Menschen mit seinen physiolo-
gischen Systemen, wie zum Beispiel Puls
und Kreislauf, arbeitet rhythmisch und er-
zeugt im gesunden Zustand perfekt aufei-
nander abgestimmte Schwingungen und
Melodien (Cramer, 1999). Deshalb wird
nun nach musikalischen Rhythmen, nach
sogenannter medico-funktionaler Musik,
gesucht, die dem Rhythmus eines gesun-
den physiologischen Systems entsprechen
(Rhythmizitat) und dadurch dysfunktiona-
le physiologische Rhythmen ordnen kon-
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nen (Decker-Voigt, 2008; Spintge, 2007).
Liegt der Beat der Musik beispielsweise
unter dem Ruhepuls von circa 70 Schlagen
pro Minute, ergibt sich eine «[...] nachhal-
tig beruhigendle] [...]» Wirkung (Kemser,
2015, S.99).

Parallel zu besagtem Entspannungsef-
fekt wirkt Musik «[...] nachweislich angst-
l6send und schmerzlindernd [...]» (Stege-
mann, 2018, S.100). Die komplexen musi-
kalischen Stimuli aktivieren diejenigen Ge-
hirnareale, welche fiir Wachheit und
Aufmerksamkeit zustandig sind (Spitzer,
2009). Zudem vereinnahmen sie das Be-
wusstsein, wodurch eine Ablenkung bis hin
zur Ausblendung von Schmerz- und unan-
genehmen Umweltreizen erfolgt (Spintge,
2007). Dies liegt an einer engen Vernetzung
der Bahnen im Gehirn, welche Schmerzrei-
ze und auditive Reize leiten (Stegemann,
2018). Speziell entwickelte schmerzlindern-
de, sogenannte anxioalgolytische Musik
entspricht der Frequenz gesunder physiolo-
gischer und neurovegetativer Prozesse im
Entspannungszustand und wirkt dadurch
dampfend auf subkortikale, fiir die Schmerz-
verarbeitung und Emotionssteuerung ver-
antwortliche Zentren — beispielsweise das
limbische System (Spintge, 2001, 2007). Da-
riiber hinaus belegen Studien, dass Musik
das Belohnungssystem des Korpers trig-
gert, wodurch Dopamin, endogene Opioide
und auch das Bindungs- und Gliickshormon
Oxytocin ausgeschiittet werden (Spitzer,
2009).

Welcher Anteil, Klang oder Vibration,
federfiihrend fiir die oben genannten Wir-
kungen verantwortlich ist, lasst sich bis da-
to nicht zufriedenstellend beantworten.
Laut Hegi (1998) sind die Wirkkomponen-
ten Klang, Rhythmus, Melodie, Dynamik
und Form unabdingbar miteinander ver-
flochten. Letztendlich sind das Zusammen-
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spiel musikbedingter Aktivierung der ver-
schiedenen neuronalen Hirnstrukturen und
die Interaktion im therapeutischen Setting
musiktherapeutisch effektive Elemente
(Stegemann, 2018).

Wissenschaftlich-methodisches
Vorgehen

Mit der im Jahr 2016 durchgefiihrten ex-
plorativen Studie wurden die Effekte von
Harfenmusik, mit Fokus vibroakustische
Stimulation, auf Menschen mit Spastik und
Hypertonus untersucht. Die Stichprobe
umfasste neun Kinder und Jugendliche im
Alter zwischen fiinf und achtzehn Jahren
mit schwerer Mehrfachbehinderung und
einhergehender Spastik beziehungsweise
Hypertonus. Der altersunabhangig auftre-
tende, beobachtbare Muskeltonus diente
dabei als «Barometer» fiir die Befindlich-
keit der Studienteilnehmenden, da die
Muskelkontraktionen durch Reize wie bei-
spielsweise positive oder negative Emotio-
nen ausgel6st werden kénnen (Mathys &
Straub, 2011). Freude tiber Musik und eine
positive Grundstimmung kénnen demzu-
folge bei der einen Person Entkrampfung,
bei der anderen jedoch freudige Anspan-
nung der Muskeln auslésen. Zur Generie-
rung einer wissenschaftlich verwertbaren
Kausalitat zwischen Harfenklangen und
muskularen Spannungsveranderungen wa-
ren deshalb den Studienteilnehmenden na-
hestehende Fachpersonen aus Heilpada-
gogik, Heilerziehungspflege und Physio-
therapie als Beobachtende und Protokol-
lierende involviert. Ein qualitativ
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orientierter, theoretisch fundierter Beob-
achtungsbogen diente als Erhebungsinst-
rument. Die offene Gestaltung der Beob-
achtungsitems ermdéglichte einen uneinge-
schrankten Blick auf samtliche Reaktionen
— beispielsweise Laute oder Gesten — und
die daraus ableitbaren Effekte. Die von Be-
obachtung zu Beobachtung adaptierten
Items erméglichten die Uberpriifung und
Verifizierung neu entstandener Hypothe-
sen (theoretisches Sampling)'.

Nach einer nicht in die Analyse einbe-
zogenen, einstlindigen Kennenlern-Grup-
penstunde mit allen Teilnehmenden wurde
je ein Einzelsetting von circa 45Minuten
durchgefiihrt und wie oben beschrieben be-
obachtet.

Selbst gehorlose oder scheinbar
schlafende Studienteilnehmende zeigten
von den Beobachtenden als
Aufmerksamkeitssignale gewertete

Reaktionen.

Dabei gliederten sich Datenerhebung
und methodisches Vorgehen in drei Ab-
schnitte:

1. Phase: Beziehungsaufbau (Vorsingen
des aus der Gruppenstunde bekannten
Liedes mit dem Ziel der Vorbereitung
von Interaktions- und Beziehungsan-
bahnung und des Sich-Einlassen-Kon-
nens)

" Die aus den Beobachtungsprotokollen gewonne-
nen qualitativen Daten wurden mithilfe des For-
schungsstils der Grounded Theory analysiert.
Zum konkreten Vorgehen des Analyseprozesses
sei auf Breuer (2010) und Ellinger (2016) verwie-
sen.

2. Phase: Vibroakustische Stimulation (Be-
achtung einer giinstigen Positionierung
des Kindes/Jugendlichen zur Harfe, Fo-
kus auf niederfrequente Tone, Imitation
des Atemrhythmus, Spielen einfacher
Melodiefolgen, Imitation von Lautaus-
serungen, Ermdglichung eines intensi-
ven Spiirens der Vibrationen des Harfen-
korpus, Anbahnung mdglicher Effekte)

3. Phase: Harfenvorspiel (Vorspiel eines
Werkes von W. A. Mozart in einem dem
Ruhepuls angepassten Tempo, Anbah-
nung moglicher Effekte)

Forschungsergebnisse,
Interpretation und Diskussion

Bei der Auswertung zeigte sich, dass die
durch die Vielseitigkeit des Angebots und
die obertonreichen «vollen» Harfenklange
erzeugten Wahrnehmungsstimuli die Auf-
merksamkeitsfokussierung tiber verschiede-
ne Sinneskanale (auditiv, visuell und taktil)
begiinstigten. Denn gerade neue oder vari-
ierte Reize konnen eine «reizinduzierte [...]
Vereinnahmung» bewirken (Gerrig & Zim-
bardo, 2008, S.141). In allen Protokollen
wurde eine Aufmerksamkeitslenkung auf
die Harfe beschrieben. Selbst gehorlose oder
scheinbar schlafende Studienteilnehmende
zeigten von den Beobachtenden als Auf-
merksamkeitssignale gewertete Reaktionen
wie zum Beispiel Zuckungen. Unterstiitzend
wirkte dabei die in jedem Beobachtungsbo-
gen vermerkte Affinitat zur Musik der Kinder
und Jugendlichen, was fiir ein intrinsisches
Interesse im Sinne einer «zielgesteuerte[n]
Wahl» (ebd., S.141) an der Intervention
spricht. Diese Aufmerksamkeitsfokussie-
rung stellte sinnbildlich den Schliissel zur Be-
teiligung am Prozess dar. Das nachstehende
Schaubild visualisiert diesen Kreislauf aus
Aktion und Reaktion, dessen Ende die he-
rausgearbeiteten Effekte bilden:
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Verschiedene Wahrnehmungsstimuli
durch vibroakustische Stimulation
Je und Harfenmusik Jd

@begﬂnstigen

Aufmerksamkeitsfokussierung

= taktil
= auditiv
= visuell

ped ™~

aufmerksam passive Beteiligung aufmerksam aktive Beteiligung

-> passive Reaktionen/Unwohl-
sein-Reaktionen als Signale zur

-> mitsingendes Lautieren
- mitagierende Bewegungen/

Einschatzung und Optimierung
der Intervention

«Tanzen»

@bewirken

EFFEKTE

Abbildung 1: Die Rolle der Aufmerksamkeitsfokussierung als Schltisselkategorie und «Motor» der Intervention

Musik ist «das wirksamste emotionale und
asthetische Kommunikationsmittel» (Spint-
ge, 2007, S.9). Die ersten Beziehungs- und
Bindungserfahrungen zwischen Mutter
und Kind erfolgen musikalisch durch Sin-
gen, Wiegen sowie durch das Spiegeln von
Ausserungen und Gesten (Hodges, 2007;
Meyer, 2009). Analog erméglichen auf kor-
perliche Reaktionen abgestimmte musika-
lische Kontaktangebote, wie das Zuhoren
im Sinne des «Hinspiirens» (Meyer, 2009,
S. 104), das musikalische «Mitatmen»
(ebd., S. 113) sowie das klangliche «Mit-
summen» (ebd., S. 114), Menschen mit
schwerer Mehrfachbehinderung ein «Sich-
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Spiren» (Dill-Schmélders & Griin, 1999) —
die Basis fiir eine Interaktionsanbahnung
mit dem Umfeld.

Bedingt durch die vibroakustische Sti-
mulation mittels Harfe, wie sie durch die
Forschenden in der zweiten Phase prakti-
ziert wurde, entstanden verschiedenste Be-
ziehungsmomente und -angebote, welche
die weiteren Effekte (siehe Abb. 1) beglins-
tigen. Protokollierte Beschreibungen wie
«Kuss-Schmatzen» oder «auBergewohnlich
[...] zugewandt» betonen diese besondere
Form der schnellen und zugewandten Inter-
aktionsanbahnung innerhalb der einzelnen
Einheiten.
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Harfenklange haben aufgrund des reichen
Obertonspektrums einen starken Echo-
effekt, der in der Tontechnik im Zuge der
Aufnahmen von Entspannungsmusik be-
wausst kiinstlich hinzugefligt werden kann.
Durch die lange Auskling- und Schwin-
gungszeit kann sich das physiologische Sys-
tem des Menschen besonders gut auf die vi-
brotaktilen Reize einschwingen und von
entspannungsfordernden oder schmerzlin-
dernden Effekten (siehe Abb. 2) profitieren
(Williams, 2005). Neben dem Effekt einer
erleichterten Interaktionsanbahnung lassen
sich folgende Erkenntnisse formulieren:

Es gilt festzuhalten, dass hinsichtlich des
Umfangs dieser Studie weitere Forschungs-
bemiihungen unbedingt ratsam erscheinen
(zum Beispiel grossere Stichprobe, quanti-
tative Ausrichtung, erweitertes qualitatives
Methodenspektrum). Der flexible Stil der
Grounded Theory mit ihrem Grundsatz «All
is data» (Breuer, 2010, S.60) erwies sich als
sehr geeignet, um sich dem Thema explora-
tiv-forschend anzunéhern.

EFFEKTE

@

erleichterte Interaktionsanbahnung

|

positive Befindlichkeit
(z.B. Lachen oder Lautieren, teils mit spastischer Anspannung; teilweise Uber die Intervention hinaus andauernd)

muskulare Entspannung
(z. B. offene Hande im Gegensatz zu sonst spastisch bedingt geballten Fausten)

hohe Aufmerksamkeitsspanne
(teilweise trotz schmerzhafter Allgemeinbefindlichkeit)

ungewohnt schnelle Beruhigung
(beobachtet bei schmerzhafter Allgemeinbefindlichkeit und autoaggressivem Verhalten)

verbessertes Kérperbewusstsein
(u. a. protokolliert mit «wirkt[e] so, als ob sie mehr bei sich selbst ist und ihren Kérper spirt»)

verbesserte motorische Funktionen
(z. B. aufrechterer Gang, lockerere Handftihrung; beobachtet in der anschliessenden Physiotherapieeinheit)

Abbildung 2: Effekte der vibroakustischen Stimulation
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Stand der Dinge, Resiimee und
Ausblick

Aufgrund der positiven Forschungsergeb-
nisse konnte die Methode der vibroakusti-
schen Stimulation mittels Harfe in derjeni-
gen Schule fiir Kinder und Jugendliche mit
schwerer Mehrfachbehinderung etabliert
werden, in welcher die Studie durchge-
fiihrt wurde. Die im Zuge der Studie gene-
rierten Erkenntnisse erweisen sich insofern
als schlissig, als dass sie in Folge regel-
massig wieder beobachtet werden konn-
ten. Uberdies zeigten sich weitere, (noch)
nicht wissenschaftlich erhobene/iiberpriif-
te positive Auswirkungen der vibroakusti-
schen Stimulation in der Arbeit mit einer
ganzen Klasse — zum Beispiel in Hinblick
auf die Gruppendynamik, die Selbstwirk-
samkeit und die Stimmung. So reagieren
Schilerinnen und Schiiler zunehmend mit
Lauten, Lachen oder anderen Gesten posi-
tiv auf die Klange und Erzeugung dieser an
der Harfe (selbststandig oder mit Handfiih-
rung unterstiitzt) durch eine Mitschiilerin
bzw. einen Mitschiler. Diese Erkenntnisse
gehen einher mit Studien (u.a. Jordan,
Pfeifer, Stegemann & Lutz Hochreutener,
2018), die weitreichende positive Wirkun-
gen hinsichtlich des Einbezugs von Musik
in schulischen oder padagogischen Set-
tings belegen.

Abschliessend kann gesagt werden,
dass die vorliegende Studie als ein erster
empirisch fundierter Grundstein verstanden
werden kann, welcher sich der Methode der
vibroakustischen Stimulation mittels Harfe
in der Arbeit mit Kindern und Jugendlichen
mit schwerer Mehrfachbehinderung zu-
wendet. Die Ergebnisse, unter anderem im
Hinblick auf eine Anwendung bei Spastik
und Hypertonus, erwiesen sich als vielver-
sprechend. Weitere Forschungsvorhaben
sind demnach sicherlich angezeigt.
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