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Indledning

Depression er blevet et stort problem i Vesten og starter ofte med en déarlig livskvalitet, som kan fare
til depression hvis der ikke tilbydes (effektiv] behandling i tide. Malet i dette forskningsprojekt har
veeret at fokusere pa kunstterapi som en metode til at udforske det indre liv som en forebyggelse
imod depression og at adressere muligheden for at kunstterapi kan bruges som en metode der kan
anvendes i den indledende fase nar et menneske forst begynder at veere opmeerksom pa en
utilfredshed i tilveerelsen. Forventningen er, at kunstterapi kan bruges til at forebygge en sadan
udvikling ved i stedet at bruge den darlige livskvalitet som en mativation til en personlig udviklings-
proces.

Et Jungiansk menneskesyn er anvendt til forstaelse af trivsel. En darlig livskvalitet forventes at vise
sig i en manglende forbindelse mellem det bevidste jeg og det ubevidste selv, mens en god livs-
kvalitet betragtes som et resultat af en aktiv og relationel forbindelse mellem jeget og selvet.
Kombinationen af ekspressive udtryk og brugen af symboler i forhold til emotionelle tilstande anses
for at vaere aktiviteter der adskiller kunstterapi fra mere traditionelle terapi former som for eksempel
medicinske eller kognitive metoder [Cooper, 2008].
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Formal

Brugen af kunstterapeutiske metoder til forbedring af kontakten mellem jeget og selvet bygger pa
muligheden for at integrere imaginative processer med verbale dialoger. Brugen af imagination i
forhold til samspillet mellem den venstre og hejre hjernedel har vist sig at veere vigtige processer i
behandling af depression [Cozoling, 2010; Schore, 2009; Grawe, 2007]. Disse processer er normalt
ikke en del af det traditionelle behandlingstilbud, som primeert bestar af medicinske, og kognitive
metoder, som begge har til formal at forstaerke den venstre hjernedels rationelle funktion uden
aktivt at inddrage den hajre hjernedels forhindelse til det emotionelle og til imagination (Cozoling,
2010; Schore, 2012). Det betyder at transformation af emotionelle tilstande ofte overlades til det
enkelte individ uden vejledning.

Dette forskningsprojekt er holistisk orienteret, hvilket inkluderer det biologiske, psykologiske, sociale
og spirituelle omrade i livet. Det er opfattelsen at disse omrader konstant interagerer med hinanden.
De kunstterapeutiske processer i den kliniske del af undersagelsen havde til formal at aktivere alle
fire livsomrader, som en statte til terapeutisk forandring.

Forskningsspergsmal
Hovedspargsmal

1. Kan kunstterapi udvikle relationen mellem det bevidste jeg og det ubevidste selv hos men-
nesker som er i risiko for at udvikle en depression? | givet fald, hvordan udvikles relationen?

2. Kan udviklingen af relationen mellem det bevidste jeg og det ubevidste selv forbedre livs-
kvaliteten hos mennesker som er i risiko for at udvikle en depression? | givet fald, kan disse
forandringer identificeres pa et halistisk (biologisk, psykologisk, socialt og spirituelt] niveau?

Sidespargsmal

3. Kan &ndringer i livskvalitet afspejle sig i far-efter og opfelgnings testresultater? | givet
fald, kan disse forandringer identificeres som forbedringer relateret til en udvikling af jeg-
selv relationen?

4. Kan endringer i depression (MDI ratingskala] vise sig i fer-efter og opfelgnings testresul-
tater? | givet fald, kan disse forandringer identificeres som forbedringer relateret til en ud-
vikling af jeg-selv relationen?
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Figur 1. Meta-madel af forskningsprocessen [Skov, 2013]

Ovenstdende Meta-model beskriver den kunstterapeutiske proces som en beveegelse der gér
igennem biologiske, psykologiske, saciale og spirituelle omrdder i bestreebelserne pd at skabe en
forbindelse mellem jeget og selvet. Polariteten mellem subjektivitet [jeget] og objektivitet [selvet] er
forbundet igennem polariteten mellem teori og proces. Meta-madellen er samtidig et billede pé den
“integrations model” som er et af de uventede resultater fra forskningsprocessen.

Baggrund

Min interesse i det valgte forskningsemne gar tilbage til begyndelsen af mit professionelle liv som
klinisk psykaolog, hvor jeg snskede at kombinere kunst og psykaologi i en uddannelsesmeaessig
sammenhang, baseret pa Jungiansk psykologi. | 1987 grundlagde jeg Institut for Kunstterapi og
startede det forste hold studerende, og det 4-arige uddannelsesprogram eksisterer stadig.

De mennesker som starter pa uddannelsen er alle motiveret til en personlig udvikling baseret pa
oplevelsen af, at der mangler “"noget” i deres liv uden helt at vide hvad det er.

De personlige forandringer som jeg har bevidnet gennem arene ved at fglge de studerende igennem
deres udvikling og uddannelse har lzert mig, at konfrontationer med det ubevidste igennem kreative
processer og imaginative dialoger, kan fare til en bedre livskvalitet.

Dette forskningsprojekt har givet mig en mulighed til systematisk at indsamle og analysere data
med henblik pa at undersage terapeutiske forandringsprocesser i forhold til det ubevidste og til
kunstterapeutiske metoder.

Jeg haber dermed at kunne medbvirke til at kunstterapi kan bruges pa mange forskellige omrader i
vares samfund, som f.eks. indenfor uddannelse, behandling, sociale interventioner, personlig ud-
vikling og som forebyggelse imod psykologiske ubalancer.

Litteraturgennemgang

En systematisk litteraturgennemgang er anvendt med inklusionskriterierne (a) kunstterapi og livs-
kvalitet (b] kunstterapi og individuation, og [c] kunstterapi for mennesker med darlig livskvalitet og
individuation. Der blev ikke fundet nogen relevant forskning vedrerende Jungiansk baseret kunst-
terapi for mennesker med en darlig livskvalitet, eftersom forskningsmajoriteten relaterer sig til
moderate og kroniske depressive tilstande og derfor inkluderer den lille depression i deres resul-

MUSIKTERAPI | PSYKIATRIEN ONLINE - Vol.8 (2] 20-2013 @



tater. Storstedelen af den forskning som er lavet indenfor kunstterapi knytter sig til depression som
folge af fysiske sygdomme eller sociale forandringer, og ikke til en udvikling af selvets potentialer
som beskrevet af Jung.

En integrativ teoretisk forstdelsesramme er anvendt, hvilket inkluderer evolutionspsykologien,
neuropsykologien, analytisk psykologi, transformativ leering og antropologi. Nogle af de teoretiske
modeller som er anvendt i dataanalysen blev valgt efter litteraturgennemgangen blev afsluttet, og er
tilfgjet som overgangskapitler der indeholder forforstéelse af centrale begreber og modeller.

Metodologi

| min segen efter et metodologisk grundlag ledte jeg efter et paradigme som kunne kombinere
jegets subjektive virkelighed med selvets ohjektive virkelighed (i henhald til Jungiansk terminologi]
og valgte at bruge en bricolage metodologi, bestédende af (a] en feenomenologisk tilgang med fokus
pa deltagernes indre udvikling (b]) en hermeneutisk tilgang med fokus pa dialogerne mellem delta-
ger og forsker/terapeut samt (c] en heuristisk del hvor fokus ligger pa den indre udvikling hos
forskeren/terapeuten.

Et mixed-methods design er valgt, hvor den kvantitative del er indeholdt i den kvalitative del.
Triangulering af data er anvendt i forhold til den terapeutiske proces, teori samt kunstterapeutiske
metoder.

Fremgangsmade ved dataindsamling

Syv deltagere ud af sytten interesserede blev valgt til at deltage i en kunstterapeutisk gruppe i et
6-maneders forlgb med i alt 13 sessioner a S timer. Inklusionskriterier var lille til moderat depres-
sion baseret pa test resultaterne fra WHOQoL-Bref og Depression MDI (rating skala]. Der var ingen
frafald i lobet af de 6 maneder, men en deltager var fraveerende 3 gange, og er derfor ikke inkluderet
i analysen.

Etik

Forskningsprojektet er godkendt af Humanistisk Fakultets Etikudvalg (HREB], Aalborg Universitet og
af datatilsynet.

Placering

Alle 13 workshops blev afhaoldt pa Institut for Kunstterapi, hvor kreative materialer og trommer var
tilgeengelige. Folgende fremgangsmade blev anvendt ved hver madegang:

1. Trommespil i gruppe i 10 minutter

2. Afslapning/meditation i 15 minutter

3. En udtrykkende kreativ proces

4, Kunstterapeutiske dialoger mellem hver deltager og forsker/terapeut
9. Gruppe diskussion og refleksioner

Hver anden gang arbejdede deltagerne med en drem og anvendte bagsidemetoden, og hver anden
gang fik de en opgave relateret til forskellige niveauer i det ubevidste [skyggen, det indre parforhold
0g selvet).
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Data indsamling

Data indsamlingen bestar af testresultater fra far-efter og opfelgnings 1 og 2, video optagelser af
samtlige workshops, transskription af terapeutiske dialoger, dremme, kreative arbejder samt del-
tagernes evalueringsrapporter.

Analytisk fremgangsmade

Den analytiske fremgangsmade var baseret pa Jungs typologi og relateret til sansning, folelse,
taenkning og intuition. De 4 psykologiske funktioner blev anvendt som 4 forskellige tilgange til data,
som gradvist blev reduceret til essenser der var forbundet med (a] den terapeutiske proces (b] teori,
og (c] kunstterapeutisk metode. Denne fremgangsmade var inspireret af Abt’'s (2005) model om
billedanalyse.

Det forste niveau i den analytiske proces er en beskrivende praesentation af dialogerne igennem de
13 medegange. Alle dialoger med hver enkelt deltager er klippet ud af transskriptionerne og organi-
seret som individuelle cases. Hver case er eksporteret til NVivo og kodet.

Det andet niveau i analysefasen har fokus pa det emotionelle indhold i de imaginative dialoger samt
fra deltagernes associationer til den personlige livssituation. Der anvendes citater fra udskrifter
samt fra kadning for at deltagerens egen stemme kan indga som en del af praesentationen.

Det tredje niveau i analysefasen indeholder en integrativ teoretisk forstaelse for deltagerens emo-
tionelle liv. Efter at have beskrevet deltagerens proces fra en oplevelsesmaessig vinkel pa de farste
to niveauer, antages her en anden synsvinkel ved brug af teoretiske begreber og modeller i bestree-
belserne pa at udlede meningen med den emotionelle proces.

Det fjerde niveau i analysefasen beskriver den overordnede retning i deltagerens udviklingsproces
som en indikation pa terapeutisk forandring. Det blev vigtigt her at undersgge hvordan selvet som
en regulerende funktion i psyken var aktivigennem forandringsprocessen. En triangulering af kvali-
tative og kvantitative resultater indgar som en del af dette analyseniveau.

Resultater fra den kvalitative del

Analyser og resultater er struktureret i tre dele [a] terapeutisk proces (b] teori, og (c] kunsttera-
peutiske metoder. Seks individuelle caseanalyser blev udfart sammen med en sammenligning af
cases, en gruppeanalyse samt en analyse af mine egne dremme relateret til forskningsprocessen.

Den firdelte metodologiske analysemadel blev anvendt i alle analyser. Hvert forskningsspargsmal
blev relateret til resultaterne.

Resultater relateret til den terapeutiske proces

lgennem analysen af den farste case blev der fundet 3 faser i den terapeutiske udvikling hos del-
tageren, som kunne relateres til Rosen’s (2002] beskrivelse af egocide, indvielse og tilbagekomst.
Denne model udgjorde den grundliggende struktur i alle de andre cases, fordi det blev muligt at
relatere de andre deltageres data til de 3 faser i udviklingsprocessen.
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Omride Resultater

1. Terapeutisk forandring som en udvikling igennem egocide, indvielse og
tilbagekomst

2. Indre forandring som en forberedelse til ydre forandring

3. Jeg bevidstheden bliver sterkere igennem arbejdet med skygge
personligheden

4. En periode af indre kaos og forvirring kan vare nedvendig for ydre
forandring

5. Forbedring af selvtillid

6. Forbedring af evnen til at lytte til indre behov

7. Forandring af den primare respons adfzerd

8. Integration af indre polariteter

9. Steerkere relation mellem jeget og selvet

10.Individuelt kreativt udtryk som kompensation for emotionelle oplevelser i
gruppen
11. Gruppen udvikler sig igennem “’focal” personen

12. Aktivering af kulturkomplekser igennem gruppe kunstterapi

Terapeutisk
proces

13. Forskellige teorier kan beskrive forskellige stadier i den terapeutiske proces

Teori
et 14. Den integrative model relateret til terapeutisk forandring

15. Kunstterapi skaber en bevagelse fra jeget mod selvet
16. Kunstterapi skaber en bevagelse fra selvet mod jeget
17. Jeg-selv relationen forbedres igennem kunstterapi
18. Gruppe kunstterapi forbereder transformativ lering igennem dialog
Kunstterapeutisk  19. Fordele ved non-verbal gruppe kunstterapi
Metode 20. Trommespil som et redskab til at arbejde med athengighed versus
selvstendigheds problematikker
21. Trommespil som et redskab til at udvikle venstre hjernedels funktion
22. Trommespil som et redskab til at udvikle forholdet mellem jeget og selvet
23. Trommespil som et redskab til integration af hoved-krop polariteten

Uventet resultat 1  24. En metodologi til analytisk fremgangsmade
Uventet resultat 2 25. En integrativ model relateret til (a) forandring og (b) selv-regulering

26. Manglende overensstemmelse mellem det feminine og det maskuline

& of rezﬂ:;gt?sl:g 27. Det maskuline som mervardigt og demmende i forhold til det feminine
mellem 28. Afhengighed af ydre forventninger forandrede sig til alenehed og
deltagerne o uafthaengighed
£ & 29. Jeg-selv relationen blev steerkere nar samspillet mellem det maskuline og
forsker/ terapeut B
feminine blev bedre

Tabel 1. Sammenfatning af de kvalitative resultater
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Diskussion af resultater fra den kvalitative del

Fra analysen af den terapeutiske proces hos deltagerne viste det sig at jeg-selv relationen var blevet
forbedret. Det fremgik mest tydeligt af ssmmenligningsanalysen, hvor f.eks. det farste og sidste
kreative udtryk blev sammenholdt, som vist i felgende eksempel:

Figur 2. Figuren har en yderside og en Figur 3. Det indre og det ydre forbindes
inderside og de er ikke forbundet med ved at bruge spiralen som symbol
hinanden. Hun viser kun ydersiden ag

leenges efter ogsd at vise indersiden .

Ved at sammenligne det farste og det sidste udtryk blev det synligt at en selvregulering havde
fundet sted i det terapeutiske forlab, forsteerket af at deltagerne ikke havde set deres forste udtryk
siden de lavede det 6 maneder tidligere. Evnen til at regulere en ubalance i bevidstheden var en af
Jungs vigtigste opdagelser relateret til selvets funktion, og jeg mener i dette projekt at have pavist
det selv-helende aspekt ved depression. Projektet viser, at nar der gives mulighed for aktivt at
forholde sig til indre konflikter, s& begynder selvreguleringsprocessen at arbejde. Beveegelsen
igennem egocide, indvielse og tilbagekomst, kunne findes i dremmenes temaer, kreative udtryk
samt terapeutiske dialoger. Det antyder, at en darlig livskvalitet kan blive starten pa en individua-
tions proces, hvilket var et af de temaer som jeg enskede at undersage.

Maotivationen til at forandre sig bliver mindre jo dybere depressionen er, fordi adfeerd som viser et
vigende, eftergivende og ufokuseret menster forsteerkes med graden af depression (Gray, 1996].
Dette ville veere en argumentation for tidlig indgriben som forebyggelse af depression.

Teori

Teori har haft en stor betydning i dette studie, bade som en overordnet perspektivering i forhold til
emnet, som primeert bygger pa Jungiansk psykaologi, men ogsa i forhold til andre omrader, sdsom i
planlaegningen af kreative aktiviteter forud for de terapeutiske samtaler samt i bestreebelserne pa at
analysere data fra forskellige teoretiske perspektiver.

Jeg opdagede at forskellige tearier blev vigtige pa forskellige tidspunkter i den terapeutiske proces,
hvilket gjorde det lettere for mig som terapeut at forsta de trin der forte til terapeutiske foran-
dringer, eftersom hvert teoretisk perspektiv bidrog med noget veerdifuldt til denne forstaelse. Ved at
bruge en integrativ teoretisk tilgang i stedet for et enkelt paradigme blev en holistisk forstaelse for
terapeutiske forandringsprocesser mere tilgengelig.

Kunstterapeutisk metode

De kunstterapeutiske metoder havde til formal at stimulere alle 4 funktionsniveauer. Det biologisk/
kropslige niveau [trommespil og den kreative proces]), det psykologiske niveau (terapeutiske dia-
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loger]), det sociale niveau [gruppesamspil og diskussioner] samt det spirituelle niveau [arbejdet med
symboler og imaginationer). Fra deltagernes selv-evalueringsskemaer efter terapiforlobet stod det
klart, at deltagerne oplevede bade de skabende processer og de terapeutiske dialoger som vigtige

i forhold til deres oplevelse af et udbytte. Nar det drejer sig om kunstterapiens kompensatoriske
funktion, synes behovet for verbal udforskning af hilleder at vaere mindre, baseret pa gruppeanaly-
sen i dette studie, hvor deltagerne kompenserede for en frustration i det sociale felt ved at male

den ud i deres individuelle hilleder. Dette baseres ogsa pa psykens selv-regulerende funktion; at nar
muligheden byder sig vil kroppen instinktivt sege at genskabe balance igennem det kreative udtryk.
Anderledes forholder det sig vedrerende terapeutiske forandringsprocesser, hvilket synes at inklu-
dere den imaginative og terapeutiske samtale som en del af processen.

Diskussion af kvantitative og kvalitative resultater

En af deltagerne [#35] viste ingen forbedring i depressionstesten (26-28 i for-efter) men viste
forbedring i livskvalitetstesten pa det psykologiske omrade (25-56 i fgr-efter], det sociale omrade
(50-56] samt pa det miljpmessige omrade (63-69 i for-efter). Sammenlignet med far-testen
fastholdt den anden opfelgningstest en modsaetning i testresultaterne, hvilket kan skyldes en usik-
kerhed vedrerende deltagerens bevidsthed om egne falelser.

En forklaring pa dette kan ses i de kvalitative resultater hvor det viste sig, at hun brugte den kreative
proces til at kompensere for tabet af sin sen og mand. Hun viste stor begejstring for de flow oplevel-
ser hun havde igennem de kreative processer, men jeg tror hun ville have haft starre udbytte pa det
psykologiske omrade, hvis hun havde suppleret gruppeterapien med individuelle sessioner.

En anden deltager [#4] viste ingen forbedring hverken pa depressionstesten eller i livskvalitets-
testen i for-efter, men stor forbedring i begge test ved opfelgning 2. En forklaring kan veere, at hun
ved gruppeforlgbets afslutning stadig var i feerd med at udvikle sin indre styrke som en forberedelse
til at forlade sin mand. Ved opfelgning 2 testen, 9 maneder senere, fortalte hun at hun nu nad sin
alenetilveerelse. Denne case antyder en sammenhang mellem den indre og den ydre forandring,
hvor den indre forandring sker forud for den ydre forandring. Casen forklarer ogsa den “forsinkede”
forbedring af testresultaterne.

Uventet resultat

Et af de uventede resultater var udviklingen af den integrative model som vist i den falgende tabel:

Formél med kunstterapeutisk

Niveau Kunstterapeutisk aktivitet aktivitet
Biologisk ) o .
Kompensation Kreative udtrykkende aktiviteter Selvregulering
l;sgrl::lg;?nsgk Kunst-terapeutiske processer Integration
Social Kreative gruppe samspil At hare til

Identitet grupp P
irituel
S;:{zing Aktiv imaginationer igennem symbolisering Individuation

Tabel 2. Integrativ model
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Der er to méader at bruge modellen pa:

1. Til regulering af et specielt behov, hvor et niveau kan vaere mere relevant end et andet
2. Som en transformation af bevidstheden der forer til personlig forandring, hvor alle niveauer er
nedvendige i den forandringsproces der farer til ny selv-relateret bevidsthed.

Brugen af kreative medier som et kompensatorisk redskab kan aktivere selvregulerende processer
og forbedre den indre balance hos et menneske, men skaber ikke ngdvendigvis en ny bevidsthed om
selvet. P& den anden side er kompensatoriske processer ngdvendige i den terapeutiske proces som
et forste skridt mod forandring af bevidstheden. Indtil forbindelsen mellem jeget og selvet er gen-
etableret, mener jeg at en tredje person er ngdvendig for at skabe transformationsprocesser.

Konklusion

Fra resultaterne i dette forskningsprojekt har det vist sig, at en konfrontation med det ubevidste
igennem symboliserende processer kan forbedre jeg-selv relationen. Kompensatoriske processer
igennem kreative udtryk stimulerede til en vis grad oplevelsen af livskvalitet, men den generelle
tilbagemelding fra deltagerne var, at savel den kreative aktivitet som den terapeutiske samtale var
lige vigtige for det terapeutiske udbytte. Igennem caseanalyserne blev det fundet, at udviklings-
processen forlob igennem tre karakteristiske faser, egocide, indvielse og tilbagekomst, og hvor brug
af imaginative processer var mest ngdvendig i indvielsesfasen. Det antyder relevansen af en
integrativ tilgang til psykoterapeutiske processer, hvor nogle metoder er mere egnede i dele af ud-
viklingsprocessen end andre og hvor en starre forstaelse for udviklingsprocessens forskellige faser
kan bidrage til en forbedring af indsatsen pa depressionsomradet.

MUSIKTERAPI | PSYKIATRIEN ONLINE : Vol.8 (2] 26-2013 @



