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Miten musiikki vaikuttaa terveyteen

« Kiinnostus musiikin terapeuttiseen kdytton on lisdantynyt 2000-luvulla.

* Musiikin kuuntelemista ja tuottamista kdytetdan perinteistd hoitoa taydentavana terapiana oireiden lievittdmi-
seen. Musiikkia hyddynnetdan myos aivojen normaalin kehityksen ja toiminnan tukemiseen.

* Mielihyvavasteessa tarkeitd ovat dopamiini- ja opioidijarjestelmat.

* Toimiessaan musiikki-interventio vaikuttaa nopeasti. Pitkaaikaisvaikutuksista ei ole tietoa.

Musiikin kliinisen kiytén systemaattinen tutki-
mus on suhteellisen uutta. Yleinen ja tieteelli-
nen kiinnostus aihepiirid kohtaan on kasvussa:
yli puolet PubMed-tietokannan musiikkitera-
piaa kisittelevistd tutkimuksista on julkaistu
viimeksi kuluneiden kymmenen vuoden aika-
na. Tutkimuksia musiikin kiytostd sairauksien
ja niiden oireiden hoidossa on tuhansia. Mu-
siikki ei kuitenkaan ole vaihtoehtohoito, joka
korvaisi perinteiset hoitomuodot, vaan siti kiy-
tetddn hoitoa tdydentdvani terapiana. Ndin se
on tutkimusten mukaan parantanut esimerkik-
si sy6pd-, dementia- ja masennuspotilaiden ah-
distusta, mielialaa ja eliminlaatua (1-3). Edelld
mainittujen lisdksi terapeuttisella musiikilla on
lukuisia muita kayttckohteita.

Musiikki voi parantaa esimerkiksi sy6pd-,
dementia- ja masennuspotilaiden mielialaa.
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Ahdistus on oire, joka saattaa hidastaa poti-
laan toipumista ja heikentdd hyvinvointia. Mu-
siikki-interventiolla onkin havaittu olevan yhte-
ys sairaalassaolojaksojen lyhenemiseen. Mieli-
alaoireiden lisdksi musiikista etsitiin helpotus-
ta my6s kipuun (4). Tarkoituksena olisi vihen-
a4 kipulddkkeiden kiyttod (5).

Terapeuttinen musiikki on monimuotoista,
silld se vaikuttaa seki tuottajaan (soittaja/lau-
laja) ettd vastaanottajaan (kuuntelija). Terapia
voikin olla aktiivista, potilasta lauluun tai inst-
rumentin soittoon osallistavaa, tai passiivista,
kuten esimerkiksi ddnitetyn tai eldvin musii-
kin kuuntelemista. Musiikilla voi hoitaa paitsi
koulutettu musiikkiterapeutti myss muut ter-
veydenhuollon ammattilaiset. Musiikkildike-
tieteeksi kutsuttu terapia tarkoittaa esimerkik-
si potilaan ohjaamista mielimusiikin kuunte-

lun pariin tai sairaalamuusikon vierailemista
potilaan luona.

Musiikki-intervention vaikutusta potilaan ter-
veyteen ja hyvinvointiin on haastavaa mitata.
Téhin tarkoitukseen tutkimuksissa on kiytetty
erilaisia subjektiivisia ja objektiivisia méireiti.
Joskus musiikin vastaanottaminen nikyy esi-
merkiksi jalan tai sormen naputtamisena tai
tanssimisena musiikin tahdissa.

Useat tutkimukset puhuvat musiikin kuunte-
lemisen, instrumentin soittamisen tai laulami-
sen positiivisen terveysvaikutuksen puolesta.
Toisaalta my6s negatiivisia tuloksia on saatu.
Musiikkiterapiaan liittyvdi neurobiologiaa ei
vield tiysin ymmirretd, kuten ei myoskiin siti,
milloin ja kenelle interventiot voivat toimia. T4-
min katsauksen tarkoitus on kisitelld musiikki-
intervention toimintamekanismeja ja esitelld
lupaavimmat kayttokohteet.

Musiikin terapeuttisen kayton pitka historia

Musiikkia on ollut aina ja kaikissa ihmiskult-
tuureissa. Tisti todistaa esimerkiksi niihin pii-
viin saakka siilynyt, yli 40 000 vuotta vanha luu-
huilu ja 165 000 vuotta vanhat, mahdollisesti
lyomisoittimiksi hiotut kivisoittimet. Vanhinta
musiikkia on laulu — sitd on arvioitu tuotetun
ihmisddnin ainakin 200 000 vuoden ajan (6).
Musiikkia on hyédynnetty myos kuntoutuk-
sessa ja hoidossa tuhansien vuosien ajan. Mui-
naisen Egyptin aikaisissa maalauksissa on ku-
vattu naisten hedelmaillisyyden lisdimisti mu-
siikilla. Antiikin aikana musiikkia kiytettiin
olympialaisissa parantamaan urheilijoiden suo-
rituksia. Lisiksi hovimuusikot olivat suosittuja
kuninkaiden henkil6kohtaisina musiikkitera-
peutteina. Myshemmin, 1900-luvun alussa,
amerikkalaiskirurgi Evan Kane havaitsi gramo-
fonista soivan musiikin vievin potilaan huomi-
on pois leikkauksesta ennen anestesiaa ja myos
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toimenpiteen aikana. Havainnon perusteella
muutettiin hoitokdytint63 siten, ettd potilasta
alettiin rentouttaa juttelemisen lisiksi myos
musiikin avulla timén ollessa hereilla.

Modernin musiikkiterapian ldpimurto tapah-
tui Yhdysvalloissa toisen maailmansodan jil-
keen, kun muusikot kiersivit sairaaloissa lievit-
tdmissi soitollaan sotaveteraanien psyykkisii ja
fyysisid oireita. Suomessa musiikkiterapiaa hyo-
dynnettiin kehitysvammaisten hoidossa jo
1920-luvulla, mutta laajemmin se otettiin kiyt-
t66n vuonna 1973, jolloin terapeuttien koulutus
aloitettiin (7).

Sairaala- ja hoivaymparistossa toimivia muu-
sikkoja puolestaan on koulutettu vuoden kesti-
villa erikoistumiskoulutuksella vuodesta 2017
lihtien, sekd jo muutama vuosi titi aiemmin
lyhyemmilla kursseilla. Ensimmiiset kansain-
vilisesti tunnetut satunnaistetut kontrolloidut
tutkimukset musiikkiterapiasta on tehty Suo-
messa (8-10).

Alan pitkisti historiasta huolimatta musiikin
tuottamisesta ja kuuntelemisesta sekid musiik-
kiterapiasta saatavien terveyshyétyjen mekanis-
mit ovat olleet episelvid.

Tunnereaktio valittaa vaikutuksen

Musiikki on viestejd vilittdvien didnten tuotta-
mista ja niiden vastaanottamista. Hiljaisuus ja
dinet sekd muutokset niissid rakennuspalikois-
sa muodostavat mielessimme musiikkia. Ai-
emmat kokemukset ja muisti tuovat oman lei-
mansa musiikin tulkintaan. Vastaanotamme,
aistimme ja ymmairrimme iinet alitajuisesti,
ilman etti varsinaisesti huomaamme tai ajatte-
lemme sitd. Kuulo- ja tuntoaistin sekd hermos-
ton vilitykselld vaikuttavan musiikin aikaansaa-
ma vaste on nopea. Yksi osoitus tisti on, ettd jo
20 minuuttia kestinyt musiikin kuuntelu
muuttaa geenien aktiivisuutta terveilld ihmisilld
(11). Useat tutkimukset ovat tuoneet ilmi mu-
siikin nopean vaikutuksen, mutta hyvinvointiin
liittyvia pitkikestoisia seurantatutkimuksia on
tehty vasta muutama.

Musiikin terveysvaikutukset perustuvat mu-
siikin vastaanottamisesta automaattisesti seu-
raavaan tunnereaktioon. Lihtokohtaisesti mu-
siikki on sopiva terapiamuoto lihes kaikille. Ai-
noastaan 3-5 prosenttia ihmisisti ei saa mieli-
hyvii musiikista (niin sanottu musiikillinen
anhedonia), vaikka pystyvitkin kokemaan muu-
ta mielihyvii (12). Télloin musiikki ei toimi

E=N  TAULUKKO 1.

Musiikki-intervention mahdolliset
vaikutuskohteet (17,24)

Psykologiset vaikutuskohteet
Ahdistus ja huoli
Keskittyminen
Muisti
Elémanlaatu
Mieliala
Toimintakyky
Kipu

Stressi
Rentoutuminen
Kognitio
Uupumus
Sosiaaisuus

Fysiologiset vaikutuskohteet
Verenpaine

Sydémen syke

Ihon séhkdnjohtavuus
Pupillien koko
Hormonipitoisuudet
Immuunijarjestelman solut
Geenien ilmentyminen
Happisaturaatio

Aivojen toiminta

Aivojen rakenne

Solu- ja molekyylitason vaikutuskohteet
Dopamiini

Kortisoli

Oksitosiini

Vasopressiini

Endorfiinit

Endokannabinoidit

Aivoperdinen hermokasvutekija BDNF
Steroidit

Kasvuhormoni

Adrenokortikotropiini

Sytokiinit

Vasta-aineet

Luontaiset tappajasolut
Noradrenaliini

Adrenaliini

hoitona, silli mielihyvivasteen puuttuessa ke-
hossa ei tapahdu myéskiin fysiologisia muu-
toksia (13). Musiikillinen anhedonia on tunnet-
tu ilmi6ni vasta vihin aikaa (12), minki vuoksi
sitd ei ole toistaiseksi selvitetty interventiotutki-
musten koehenkil6ilta.

Musiikkiterapian kdytén saattavat estid mu-
siikillisen anhedonian lisiksi my6s kuulovam-
ma tai amusia eli sdvelkorvattomuus. Synnyn-
niinen tai aivosairauden jilkitilana esiintyvi
amusia voi ilmentyi monin tavoin ja eri vaike-
usasteisena (14).
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r 1
B KUVA 1.

Musiikista saatava mielihyvavaste syntyy aivojen dopamiini- ja opioidijarjestelmissa

A) Mesokortikolimbiseen dopamiinijarjestelmaan kuuluu mesokortikaalinen hermorata ventraaliselta keskiaivojen peitealueelta (VTA) etuotsalohkon kuorelle ja mesolimbinen
hermorata VTA:sta accumbens-tumakkeeseen.

B) VTA:n dopaminergiset hermosolut valmistavat dopamiinia. Synteesiin osallistuvaa entsyymia tuotetaan hermosolun solukeskuksessa, mistd se kuljetetaan aksonia pitkin
synapsiin.

Musiikin vastaanottaminen ja tuottaminen stimuloivat dopamiinin ja endorfiinien erittymista hermosoluista. Tama saa aikaan mielihyvan tunteen.

Endorfiinien tuotannon lisdantyminen ja niiden sitoutuminen opioidireseptoreihin lisda dopamiinin erittymista. Dopamiini- ja opioidiantagonistit (esim. risperidoni ja naltreksoni)

estdvat dopamiini- ja opioidireseptorien toimintaa.

Otsalohko

Mesokortikaalinen
dopamiinirata

Accumbens-

tumake

Hypotalamus

Mesolimbinen dopamiinirata

Aivojuovio

Talamus

Mustatumake

@ Dopamiini
M Dopamiinireseptori
= Dopamiiniantagonisti

22 Pecci MT, Verrusio W, Radicioni AF
ym. Music, spatial task perfor-
mance, and brain plasticity in
elderly adults. J Am Geriatr Soc
2016;64:e78-¢80.

23 Altenmiiller E, Furuya S. Brain
plasticity and the concept of
metaplasticity in skilled
musicians. Adv Exp Med Biol
2016;957:197-208.

24Sihvonen AJ, Sarkamo T, Leo V,
Tervaniemi M ym. Music-based

interventions in neurological reha-

bilitation. Lancet Neurol
2017;16:648-660.

25Quarto T, Fasano MC, Taurisano P,
Fazio L ym. Interaction between
DRD2 variation and sound
environment on mood and
emotion-related brain activity.
Neuroscience 2017; 341:9-17.
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de linkage and association study
of musical aptitude identifies loci
containing genes related to inner
ear development and neurocogni-
tive functions. Mol Psychiatry
2014;20:275-82.
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Musiikkiterapian neurobiologia
ja toimintamekanismit

Musiikki-intervention toimintamekanismin us-
kotaan liittyvin aivojen plastisuuteen, palkitse-
mis-, mielihyvi- ja motivaatiojarjestelmiin seka
tunteiden, stressin ja vireystason siitelyyn. Mu-
siikki saattaa vaikuttaa myos elimist6imme
suojaavan immuunijirjestelmin toimintaan.
Lisdksi se aktivoi autonomista hermostoa. Vai-
kutusta potilaan terveyteen ja hyvinvointiin on
kuitenkin vaikeaa mitata. Valtaosa tutkimuksis-
ta on selvittinyt musiikin vaikutusta mitatta-
vaan ilmi6on, jolla oletetaan olevan yhteys poti-
laan sen hetkiseen tilaan. Esimerkkeji eri saira-
uksien hoitoon liittyvissd tutkimuksissa kayte-
tyistd vasteista on esitetty taulukossa 1. Mitattu
vaste voi koehenkil6std ja kiytetystd interventi-
osta riippuen olla suurempi tai pienempi kuin
ilman musiikkia.

Aivojen mielihyvistd vastaavat dopamiini- ja
opioidijdrjestelmit ovat musiikki-interventioi-
den vaikutuskohteista tutkituimmat. Erityisesti
mesokortikolimbisen dopamiinijirjestelmin on
havaittu toimivan niin musiikkiin kuin nautin-
toaineisiinkin liittyvdssd mielihyvivasteessa
(kuva 1). Musiikin kuunteleminen lisdi dopa-
miinin erittymistd. Tidma3 todistettiin hiljattain
tehdyssi tutkimuksessa, jossa koehenkilsiden
dopamiinijirjestelmin toimintaa muokattiin
musiikin kuuntelemisen aikana (15). Suun
kautta annosteltuna dopamiinin esiasteen levo-
dopan ja dopamiiniantagonisti risperidonin vai-
kutukset olivat vastakkaiset: levodopa kasvatti ja
risperidoni vihensi musiikkiin liittyvdd mielihy-
vii ja motivaatiota. Aivokuvantamistutkimuk-
sessa puolestaan musiikin kuuntelemisen aika-
na saavutettu suurin tunnevaste yhdistyi aivo-
jen accumbens-tumakkeen dopamiinierityksen
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=1 TAULUKKO 2.

Yleisimmat musiikki-interventiotutkimusten kohteet
Mukana tutkimusaiheet, joista tehtyja tutkimuksia on yli viisi ClinicalTrials.gov -rekisterissa (27).

Esimerkki

Mielenterveyden hdiriot

Kipu

Ahdistus

Hermostoa rappeuttavat sairaudet,
aivo- ja tyvitumakesairaudet

Neurologiset oireet ja keskusher-
moston sairaudet

Masennus

Neurokognitiiviset hairiot

Huonontunut eldmanlaatu

Verisuonisairaudet

Haavat ja vammat

Oireyhtymat

Immunologiset sairaudet
Hengityselimiin liittyvat
Hematologiset sairaudet

Synnytys- ja raskauskomplikaatiot,
imetys

Perinndlliset sairaudet

Keuhkosairaudet

Kriittisesti sairaat

Infektiot
Syovat
Tuki- ja liikuntaelinsairaudet

Kuulemiseen liittyvat sairaudet

psykoosisairaudet, mielialahdiriét, traumaperdinen stressihairio,
pitkdaikainen masennus, paihderiippuvuudet

akuutti kipu (esimerkiksi postoperatiivinen tai laskimon kanyloin-
nin aiheuttama), krooninen kipu ( esimerkiksi migreenin,
fibromyalgian, sy6van tai palovammojen aiheuttama)

sedaatioon liittyva, kivun tai sairastumisen aiheuttama

dementia, tauopatiat, Alzheimerin tauti, Huntingtonin tauti,
Parkinsonin tauti

krooninen kipu, epilepsia, ALS, tinnitus, migreeni, hemipareesi,
delirium, kuulovamma, CP-vamma, aivohalvaus, parkinsonismi,
dyskinesiat

kivun tai sairastumisen aiheuttama

autismi, ADHD, oppimisvaikeudet, dysleksia, kayttaytymisen
hairiot

kipu, kognitiiviset hairi6t, palliatiivinen hoito, dementia, sy6pa

aivohalvaus, vaskulaarinen dementia, sepelvaltimotauti,
verenpainetauti

palovammat, leikkaus, aivovammat

fibromyalgia, sy6pa, vastasyntyneen vieroitusoireyhtyma (NAS),
hengityslaitehoito

psoriaasi, reuma, artriitti, astma
hengityslaitehoito, ekstubointi, astma
sirppisoluanemia, vaso-okklusiivinen kriisi

ennenaikainen synnytys, sektio

Alzheimerin taudin perinndllinen muoto, sirppisoluanemia,
Huntingtonin tauti

keuhkoahtaumatauti, hengityslaitehoito, ekstubointi

vanhukset, lapset, hengityslaitehoidossa olevat, delirium- ja
sedaatiopotilaat, potilaat, joille tehddan kivulias toimenpide

tuberkuloosi, ALS, RS-virus
imusolmukesy6pa, lymfosarkooma
gastroskiisi, fibromyalgia, pareesi, artriitti, reuma, psoriaasi

tinnitus, kuulonheikentyma
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huippuvaiheeseen (16). Mitd enemmin dopa-
miinia erittyi, sitd nautinnollisemmaksi musiik-
ki koettiin.

Varsinaisen musiikin kuulemisen aikaisen
mielihyvivasteen lisdksi tietyn musiikkikappa-

leen tai sen tietyn kohdan odottaminen on nau-
tinnollista. Musiikin odottamiseen liittyvd mie-
lihyvid johtuu tyvitumakkeiden dopamiinituo-
tannosta, kun taas kuuntelemisen aikana dopa-
miinia erittyy pddasiassa accumbens-tumak-
keesta (16). Musiikin terapeuttisen vaikutuksen
uskotaan syntyvin myos opioidijirjestelmiin
liittyvien endorfiinien ja endokannabinoidien
kautta, silli musiikki lisd4 niiden erittymisti (5,
17, 18). T4mi todistettiin satunnaistetussa kak-
soissokkotutkimuksessa, missi opioidiantago-
nisti naltreksoni vihensi koehenkiloiden koke-
maa mielihyviid musiikin kuuntelemisen aika-
na (18). Musiikista toivotaankin perinteisti hoi-
toa tiydentdvii terapiaa, jota voitaisiin tarjota
vaihtoehtoisena hoitona akuutin kivun aikana
ja jonka avulla opiaattien kiyttod voitaisiin vi-
hentii kroonisesta kivusta kirsivilld (5).

Kehon kortisolipitoisuuden pienentyminen
musiikin vaikutuksesta on havaittu mittaamalla
kortisolia verestd ja syljestd musiikin kuuntele-
misen jilkeen. Saksalaisessa lastensairaalassa
tehdyssd tutkimuksessa keskosille soitettiin
kanteletta pentatonisella eli viisisdveliselld astei-
kolla 15 minuutin ajan kolmena perikkiiseni
pdivini (19). Kunakin piivind mitattiin joukko
stressii ja kipua osoittavia fysiologisia miireitd
sekd ennen musiikkia etti 25 minuuttia ja 4
tuntia sen jilkeen. Musiikki sai aikaan kortisoli-
pitoisuuden pienentymisen. Se myds vihensi
hoidosta aiheutunutta kipua, silld hengityskat-
kokset vihentyivit, sydimen lyontitiheys ta-
saantui ja happisaturaatio parani.

My6s sektiopotilailla syljen kortisolipitoisuu-
den havaittiin pienentyvin ja verenpaineen ja
sydimen syketason laskevan musiikki-interven-
tion vaikutuksesta samalla kun potilaan koke-
ma ahdistus viheni (20). Viimeaikaisten tutki-
musten mukaan seki ennen etti jilkeen leikka-
uksen kuunneltu musiikki rentouttaa ja lisdi
potilaan tyytyviisyyden tunnetta kehon kortiso-
lipitoisuuden pienentymisen myétd (17). Joi-
denkin tutkimusten mukaan ei ole vilid, kuun-
teleeko mieli- vai inhokkimusiikkia, silld kumpi
tahansa vihentii kortisolin miaarai. Padsiintoi-
sesti mielimusiikki on silti tehokkainta.

Sosiaalisuuden hormonit oksitosiini ja va-
sopressiini on niin ikiin liitetty musiikkiin.
Oksitosiiniliikitysti kiytetddn lieventimiin so-
siaalista pelkoa ja joitakin autismin oireita. Mu-
siikki saattaa toimia vastaavalla tavalla, silli joi-
denkin tutkimusten mukaan musiikin tuotta-
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Musiikin kuuntelemisen on havaittu lisdavin
aivoperdisen hermokasvutekijin BDNF:n mai-
rdd kehossa (22). Hermokasvutekijit sddtelevit
hermosolujen kehittymisti ja toimintaa. Ei siis
ole ihme, ettd musiikkiharrastus aiheuttaa
muutoksia erityisesti ammattimuusikkojen ai-
voissa. Esimerkiksi aivokurkiainen seki sormi-
en liikkeisiin erikoistuneet aivojen alueet ovat
ammattilaisilla kooltaan suuremmat kuin hen-
kiloilla, jotka eivit harrasta musiikkia (23). Mu-
siikki siivittid myos aivojen vaurioituneiden
osien korvaamista uusilla yhteyksilld tai kierto-
teilld muiden osien vililli. Siksi musiikki auttaa
esimerkiksi aivohalvauksesta toipumisessa (24).
My6s immuunijirjestelmin solujen miirin on
havaittu muuttuvan musiikin vaikutuksesta esi-
merkiksi paivikirurgisessa toimenpiteessi ol-
leilla potilailla (17).

Geenit vaikuttavat vasteeseen

Tietty musiikki ei heriti kaikissa samoja tai yh-
td vahvoja tunteita. Syitd tihin on lukuisia, ku-
ten musiikkimaku, persoonallisuus, iki ja su-
kupuoli. Musiikin vilittimii tunteita, aivojen
toimintaa ja geenejd yhdessa tarkastellut tutki-
mus liitti musiikin aistimisen eriiseen dopa-
miinireseptorigeenin (DRD2) muotoon (25).
Tunteisiin liittyvissd accumbens-tumakkeessa
on paljon dopamiinireseptoreita.

Musiikki lisid dopamiinin erittymisti lihes
kaikilla ihmisilld, mutta musiikin huomattiin
saavan aikaan eri tunnetiloja eri geenimuodon
omaavilla. Yksilolliset erot musiikin synnytti-
missd tunteissa ovat siis 1dht6isin mm. geneet-
tisten tekijéiden aiheuttamista eroista aivoissa.
Dopamiinireseptorien miiri on tillainen teki-
ja, ja erot siind syntyvit jo yksilonkehityksen ai-
kana. My6s muissa geenitutkimuksissa musii-

kin kuuntelemisen ja harjoittamisen vaste on
yhdistetty mielihyvijirjestelmin toimintaan liit-
tyviin geeneihin (11). Lisdksi musiikin tuotta-
miseen tai vastaanottamiseen on liitetty kuule-
miseen, aivojen plastisuuteen, oppimiseen,
muistiin, kognitiiviseen toimintaan ja liikkei-
den siitelyyn kytkeytyvii geeneji (11,26). On-
kin mielenkiintoista, ettd musiikin tuottami-
seen instrumentilla yhdistetty dopamiiniviestin-
tadn osallistuva alfasynukleiinigeeni (SNCA)
liittyy my6s Alzheimerin taudissa aivoihin ker-
tyviin amyloidiplakkeihin seki Parkinsonin tau-
din perinnélliseen muotoon (11).

Musiikista on moneksi

Yleisimmit kliinisten musiikki-interventiotutki-
musten kohteet on esitetty taulukossa 2. Musii-
kista voi olla hy6tya paitsi sairauksien hoidossa,
myos ennaltaehkiisyssi. Lapsuuden musiikki-
harrastus saattaa toimia pitkdaikaisena ank-
siolyyttini ja suojata aivoja ikdintymiselts vield
vanhuusiissi (28). Musiikki voi myds tukea ai-
vojen normaalia kehitysti ja toimintaa, kuten
toiminnanohjauksen, kielen ja keskittymisen
kykyja (29).

Musiikkia voidaan siis kiyttid monipuolises-
ti, eikd kaytto ole sidottu aikaan tai paikkaan.
Vuodepotilaankin on helppo kuunnella musiik-
kia korvakuulokkeiden kautta. Musiikilla voi-
daan auttaa paitsi potilasta, myos timin lihei-
sid. Esimerkiksi palliatiivisessa hoidossa se
saattaa vihentii potilaan kipua, parantaa eli-
minlaatua ja tyydyttd fyysisid, psyykkisii, sosi-
aalisia ja hengellisii tarpeita, mutta myos hel-
pottaa omaisten surua (30,31).

My6s hoitohenkilokunta saattaa hystyd mu-
siikin kuuntelemisesta. Tutkimusten mukaan
musiikin soittaminen esimerkiksi leikkaussa-
leissa on hyodyllistd: se rauhoittaa, rentouttaa ja
parantaa yhteistyotd seki tehokkuutta, kunhan
dfnentaso pidetiin kohtuullisena.

Soveltamisen haasteet

Musiikin hyvinvointivaikutuksia tarkastelevista
tutkimuksista on jo saatu lupaavia tuloksia.
Kiytettyjen menetelmien tarkka raportointi on
tirkedd tutkimusten toistettavuuden ja kliinisen
sovellettavuuden vuoksi (32). Terminologian ja
tutkimusasetelmien runsaus selittdd ristiriitai-
suuksia tutkimusten vililld. Esimerkiksi epidu-
raalikatetrin asettamista synnytyksen aikana
tarkastelleessa tutkimuksessa musiikkia kuun-
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nelleet olivat yllittien verrokkiryhmii ahdistu-
neempia katetrin asettamisen jilkeen (33). Ki-
vun tuntemisessa ryhmien vililld ei havaittu
eroa, mikd poikkeaa useista muista kipua tar-
kastelleista tutkimuksista (4,5). Koehenkil6i-
den, interventioiden ja tutkimusvasteiden hete-
rogeenisyyden vuoksi myds meta-analyysien te-
keminen on vaativaa. Jotta musiikkiterapian te-
ho olisi helpompi miirittis, biologiset vaiku-
tuskohteet, mekanismit ja biomarkkerit pitiisi
tuntea paremmin.

Lopuksi

Musiikin kuunteleminen ja tuottaminen on
osoitettu tehokkaaksi perinteistd hoitoa tdyden-
tdvind terapiana. Niin terveet kuin sairaat voi-
vat lisdtd hyvinvointiaan musiikin avulla. Olen-
naista on vain, ettd kuulemastaan tai tekemas-
tdan nauttii.

Terapeuttisen musiikin tarjoamista sairaalan
tuottamana palveluna olisi syytd harkita.
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Musiikilla ei ole haittavaikutuksia, se on edul-
lista kiyttdd, ja toisin kuin joissain lidkehoi-
doissa, potilasta ei tarvitse vahingoittaa miten-
kidin musiikin hyddyntimiseksi. Nykytutki-
muksen valossa musiikkia pidetdinkin niin lu-
paavana oheisterapiana, etti joissain sairaalois-
sa tarjotaan terveyshyddylliseni pidettyd mu-
siikkia esimerkiksi potilasradion kautta.

Jos kaikki saisivat samasta musiikista saman
tunteen ja vaikutuksen, sen kiytté hoitotydssi
olisi varsin helppoa. Ei kuitenkaan ole olemassa
yleishyodyllista kaikille sopivaa musiikkia, vaan
voimakkain vaste saadaan mielimusiikilla.
Henkil6kohtaisten suoratoistopalvelujen lisiksi
l43kirit ja potilaat itse voivat keritd listoja mieli-
musiikistaan tulevan varalle. Kun sitten potilas
ei enid pysty ilmaisemaan toiveitaan, "soittolis-
ta” voitaisiin tarkistaa esimerkiksi potilastie-
doista. Potilaita voi kannustaa musiikin pariin
myds esimerkiksi sairaalamuusikkojen esityk-
silld tai hyvintekeviaisyyskonserteilla.

Positiivisesta tutkimusniytostd huolimatta
musiikki-interventioiden kliininen soveltami-
nen on edelleen vihiisti. Tarvitaan lisdd tutki-
musta ennen kuin saadaan varmuus siité, mille
potilasryhmille ja minkilaisia interventiota tuli-
si kdyttdd. Musiikin tuottaminen ja vastaanotta-

MUSIIKKI-INTERVENTIO
Musiikilla vaikuttaminen potilaaseen
tai terveeseen henkiloon.

MUSIIKKITERAPIA

Koulutetun musiikkiterapeutin antama yksilo- tai
ryhméterapia. Terapeutin ja potilaan vuorovaikutuksessa
kéytetdan monimuotoisesti musiikin eri elementtejd,
kuten rytmid, melodiaa, harmonioita, danensdvya ja
dynamiikkaa. Terapiamenetelmia on monenlaisia, kuten
laulu, liikkuminen, rummutus, danitteen kuuntelu,
vibroakustinen hoito ja tarinasaveltaminen.

MUSIIKKILAAKETIEDE

Monimuotoinen musiikki-interventio terveydenhoidon
ammattilaisen toteuttamana. Voi olla esimerkiksi
ddnitteiden tai hoivamuusikon tuottaman elavan musiikin
kuuntelemista. Tarkoituksena on terveyden parantaminen
ilman musiikkiterapialle tyypillistd vuorovaikutteisuutta.

minen saattavat vaikuttaa hyvinvointiin ja kun-
toutumiseen eri tavoin, mutta ne tiydentivit,
eivitki sulje toisiaan pois.

Ei tiedeti, mikd on kenellekin tai missikin ti-
lanteessa ihanteellinen annos musiikkia ja toi-
mivin tapa musiikin harjoittamiseen. Esimer-
kiksi vakavissa mielenterveyden hiiriéissd mu-
siikkiterapian mairilld oli merkitysti potilaiden
oireiden kannalta (34). Muutaman musiikkite-
rapiasession jilkeinen voinnin parantuminen
oli vihiistd, mutta merkittivimpi parannus oi-
reissa saatiin pidempikestoisilla tai ttheimmin
jarjestetyilld terapiasessioilla. Kroonisesti sai-
raat saattavat tarvita koko elimin jatkuvaa tera-
piaa (5,34).

Tutkimusnaytén lisddntyessd musiikin kliini-
nen kiytto tulee yleistymadn. Terapeuttisen
musiikin tarjoamista sairaalan tuottamana pal-
veluna olisi syytd harkita jo olemassa olevan
niyton perusteella. @

Kiitokset avusta MuM Uli Kontu-Korhoselle.
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There is a growing amount of evidence showing that listening to, singing or playing music has therapeutic
potential as an addition to standard care. Studies have reported the effects of music intervention for treatment
of and assistance in various diseases and symptoms. For example, music intervention has demonstrated a
capability to diminish the symptoms of cancer, dementia, depression and anxiety, and improve quality of life.
However, music has not been utilised as much as it could be in clinical situations. It is not yet clear in whom
music gives the best results, and which music therapy setting should be used. Furthermore, the effect of music
intervention on patients’ wellbeing is hard to measure.

The ability to influence emotions and provide reward is the basis of music therapy and music medicine. Music
that brings pleasure to the listener is the best musical treatment. The mechanisms of music therapy may be
related to plasticity and reward-, pleasure-, and motivation-related brain networks, as well as regulation of
emotion, stress, and alertness. In addition, music may affect functions of the immune system and activate the
autonomic nervous system.
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