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PODSTAWY RYTMIKI W KSZTA£TOWANIU RUCHU FIZYCZNEGO
NA ZAJÊCIACH MUZYKOTERAPII AKTYWNEJ

STRESZCZENIE
Ogromne mo¿liwo�ci oddzia³ywania leczniczego muzyki i ruchu zosta³y docenione przez wielu spe-
cjalistów z ró¿nych dziedzin medycyny. Wykorzystanie rytmiki Emila Jaques-Dalcroze�a w terapii
i rehabilitacji pozwala na tworzenie nowych koncepcji postêpowania terapeutycznego, anga¿uj¹ce-
go stronê intelektualn¹, ruchow¹ i uczuciow¹ cz³owieka. Po�ród æwiczeñ rytmicznych w dalcrozow-
skiej rytmice odnale�æ mo¿na bogactwo zadañ muzyczno-ruchowych oraz ró¿norodnych æwiczeñ
ruchowo-rytmicznych. Jednoczesno�æ i zgodno�æ prze¿ycia intelektualnego z ruchowym mo¿e sa-
tysfakcjonowaæ, jak równie¿ wp³ywaæ koj¹co. Pozytywny wp³yw obserwowany jest zarówno w�ród
dzieci, jak i doros³ych (szczególnie w ró¿nego rodzaju niepe³nosprawno�ciach). Zajêcia ruchowo-
rytmiczne z muzyk¹ przyczyniaj¹ siê do rozwiniêcia szerokiego zakresu ruchu, od prostych form do
pe³nej gamy mo¿liwo�ci ruchowych. Elastyczno�æ muzyki pozwala tutaj na progresywny rozwój
wzorów lokomocyjnych, umo¿liwiaj¹cych wykonywanie zadañ, zawieraj¹cych zmiany dynamiczne
(mocne i s³abe). Wzrost zainteresowania rytmik¹ wp³ywa na coraz powszechniejsze zastosowanie
elementów rytmiki w terapii, pozwala te¿ na tworzenie nowych mo¿liwo�ci jej terapeutycznego od-
dzia³ywania.
S³owa kluczowe: rytmika, ruch fizyczny, muzykoterapia.
SUMMARY
Music, as well as physical movement are the powerful therapeutic tools, valued by many specialists
from numerous branches of medicine. Using Emil Jaques-Dalcroze�s Eurhythmics in the therapy or
physical rehabilitation allows to build new concepts of therapeutic procedure, which engage intel-
lectual, physical and emotional sphere. Among eurhythmics exercises many tasks of music-move-
ment character, as well as rhythmic-movement activities can be found. Simultaneous and uniform
mind and body experience can give one a satisfaction and have a calming effect. The positive influ-
ence of Eurhythmics exercises is observed among handicapped children an adults regardless of their
disabilities. The rhythmic-movement activities with the use of music, help to develop wide range of
physical movement, from simple forms, up to full scale of movement possibilities. The elasticity of
music allows to develop certain locomotion patterns in a progressive way, which enables the perfor-
mance of tasks, including changes in dynamics (strong and weak). Popularity of Eurhythmics, ef-
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fects in tendency to more common use of its elements in therapy; it also allows to create new possi-
bilities of its therapeutic influence.
Key words: eurhythmics, physical movement, music therapy.

WSTÊP

Muzykoterapia uwa¿ana jest za jedn¹ z najstarszych form terapii. Uznaje siê,
¿e jest w³a�ciw¹ form¹ leczenia i rehabilitacji dla ka¿dego, kto wymaga specjal-
nej troski, bez wzglêdu na przyczyny powstania niepe³nosprawno�ci. Zasiêg jej
oddzia³ywania jest obecnie bardzo szeroki i dotyczy m.in.: chorób psychicznych,
upo�ledzeñ mnogich, pacjentów szpitalnych z wszelkiego rodzaju schorzeniami,
dzia³añ rewalidacyjnych, pedagogiki specjalnej, opieki spo³ecznej i dowolnego
rodzaju rehabilitacji. Muzykoterapia, jako czynnik ³agodz¹cy i wyciszaj¹cy, znaj-
duje zastosowanie tak¿e podczas porodu, wizyty u dentysty, opieki nad dzieæmi
urodzonymi przedwcze�nie, czy jako reduktor stresu [1].

Mo¿liwo�ci oddzia³ywania leczniczego muzyki i ruchu zosta³y zauwa¿one i do-
cenione przez wielu specjalistów z ró¿nych dziedzin medycyny. Poniewa¿ wiele
z dzia³añ muzykoterapeutycznych stosowanych jest w�ród dzieci, przeprowadzo-
nych zosta³o sporo eksperymentów, które pozwoli³y zastosowaæ odpowiednie formy
terapeutyczne, dostosowane do potrzeb ma³ego pacjenta. Najw³a�ciwszymi oka-
za³y siê zajêcia muzyczno-ruchowe, które obecnie wykorzystywane s¹ jako forma
muzykoterapii aktywnej w ró¿nego rodzaju schorzeniach, m.in. [2]:
� u dzieci opó�nionych w rozwoju umys³owym i ruchowym,
� u dzieci z zaburzeniami zachowania (spo³ecznie niedostosowanych z przyczyn

socjologicznych i psychiatrycznych),
� u dzieci niedos³ysz¹cych,
� u dzieci niewidomych,
� u dzieci z zaburzeniami mowy,
� w terapii i profilaktyce nerwic,
� u osób z zaburzeniami o�rodkowego uk³adu nerwowego.

RYTMIKA
Jedn¹ z pierwszych i podstawowych form muzykoterapii aktywnej jest jej od-

miana, wykorzystuj¹ca do dzia³añ terapeutycznych elementy jednej z najszerzej
stosowanych metod kszta³cenia muzycznego, a mianowicie klasycznej rytmiki
Emila Jaques-Dalcroze�a. Ubóstwo literatury fachowej uniemo¿liwia dok³adn¹
analizê pocz¹tkowego okresu stosowania rytmiki dalcrozowskiej w lecznictwie,
pozwala jednak na ogólniejsze scharakteryzowanie tych dzia³añ.

Twórc¹ rytmiki by³ Emil Jaques-Dalcroze (1865�1950), profesor harmonii i wy-
¿szego solfe¿u w genewskim konserwatorium. Zainspirowany do�wiadczeniami
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w pracy dydaktycznej rozpocz¹³ poszukiwanie skuteczniejszej i bardziej wszech-
stronnej metody umuzykalnienia, która wykorzystywa³aby aparat ruchowy do zro-
zumienia zale¿no�ci pomiêdzy ruchem w muzyce a ruchem cia³a. Swoj¹ teoriê
opiera³ m.in. na rozpoznanym ju¿ przez staro¿ytnych Greków znacz¹cym wp³y-
wie edukacji rytmicznej na cia³o i umys³. Okre�li³ zasady ruchu ekspresyjnego,
czerpi¹c wzory z rze�by greckiej. Opracowa³ �dwadzie�cia gestów� stosowanych
przede wszystkim w tzw. plastyce o¿ywionej (ryc. 1).

Dodatkowym aspektem przemawiaj¹cym za skuteczno�ci¹ tej metody w sze-
rokim jej wykorzystaniu by³o u�wiadomienie, i¿ edukacja rytmiczna jest w stanie
wp³yn¹æ na wewnêtrzne ¿ycie cz³owieka, a co siê z tym wi¹¿e tak¿e i na jego oso-
bowo�æ. Prace eksperymentalne Dalcroze�a w tej dziedzinie przynios³y szybkie
i rewolucyjne efekty. Emil Jaques-Dalcroze �zagadnienie stosunku ruchu cia³a do

Rycina 1. Dwadzie�cia gestów wed³ug Jaques-Dalcroze�a [6]
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ewolucji w przestrzeni i czasie� studiowa³ ju¿ od 1897 r., co pozwoli³o mu odkryæ
�parê wielkich prawd o poczuciu metrycznym cz³owieka�. Prawdy te by³y punk-
tem wyj�cia dla stworzenia pierwszych elementów gimnastyki opartej na rytmach
muzycznych [3]. Podstawy gimnastyki rytmicznej okre�lone zosta³y m.in. na na-
stêpuj¹cych zasadach:
1. u¿ycie ca³ego cia³a, wraz z du¿ymi grupami miê�niowymi, w celu pe³niejszej

realizacji do�wiadczeñ rytmicznych,
2. koordynacja fizyczna poprzez uczestnictwo w zajêciach rytmicznych, daj¹ca

jednostce swobodê w pos³ugiwaniu siê w³asnym cia³em...,
3. ruch cia³a dzia³aj¹cy jako g³ówny czynnik interpretuj¹cy symbole rytmiczne,
4. w czasie do�wiadczeñ rytmicznych nale¿y d¹¿yæ do osi¹gniêcia stanu, w któ-

rym cia³o, umys³ i emocje s¹ zintegrowane [4].
E. Jaques-Dalcroze przyj¹³ zasadê, ¿e wszystkie dzia³ania miê�niowe poprzez

wyobra¿enia motoryczne przyczyniaj¹ siê do wzbogacenia umys³u [5]. Pozwoli³o
mu to na ostateczne opracowanie ró¿nego rodzaju æwiczeñ fizycznych, które, po-
wi¹zane w sposób �cis³y z muzyk¹, stanowi³y punkt wyj�cia do jego metody.

W roku 1902, podczas Kongresu Muzyków Szwajcarskich, Emil Jaques-Dal-
croze po raz pierwszy wyg³osi³ referat dotycz¹cy tej¿e metody wraz z jej g³ówny-
mi za³o¿eniami [6]. Jeszcze tego samego roku na kursach prowadzonych dla dzie-
ci, m³odzie¿y i pedagogów przedstawi³ j¹ w praktyce.

Metoda przynios³a mu ogromny sukces, który zosta³ odnotowany w gronie
wybitnych wspó³czesnych pedagogów, dyrygentów, instrumentalistów, a tak¿e
psychologów i tancerzy. Stwierdzili oni, ¿e: �rytmika znajduje siê w opozycji wobec
wspó³czesnych tendencji i dyscyplin, zajmuj¹cych siê raczej analiz¹ ni¿ syntez¹.
Nie pretenduje ona do zast¹pienia ¿adnej innej formy nauczania, lecz pragnie sta-
nowiæ uzupe³nienie dyscyplin intelektualnych, artystycznych i sportowych� [7].

Rytmika oparta jest na zasadzie �w³asnego do�wiadczenia�, a definiuje siê j¹
czêsto jako �edukacjê poprzez muzykê, jak równie¿ w muzyce� [5]. Do najbar-
dziej specyficznych cech charakteryzuj¹cych æwiczenia rytmiczne zaliczyæ nale-
¿y jednoczesno�æ uruchamiania podstawowych rodzajów ludzkiej aktywno�ci, tj.:
uwagi, inteligencji, wra¿liwo�ci oraz ruchu.

Integracja gestów z cia³em dostarczaæ mo¿e rado�ci ze znalezienia adekwatne-
go gestu oraz odprê¿enia poprzez uzewnêtrznienie w bezpo�redniej realizacji na-
piêcia intelektualnego i naszej wra¿liwo�ci [7]. Jednoczesno�æ i zgodno�æ prze-
¿ycia intelektualnego z ruchowym mo¿e satysfakcjonowaæ, jak równie¿ wp³ywaæ
koj¹co. Klasyfikacja æwiczeñ rytmicznych obejmuje:
� realizacje ruchowe tematów rytmicznych,
� ³añcuchy realizacji ruchowych tematów rytmicznych,
� uzupe³nienia rytmiczne (rytmy uzupe³niaj¹ce),
� wykonanie podwójnej i potrójnej szybko�ci ruchów oraz ich dwukrotne i trzy-

krotne zwolnienie,
� przekszta³cenia metryczne tematów rytmicznych,



121Podstawy rytmiki w kszta³towaniu ruchu fizycznego na zajêciach muzykoterapii aktywnej

� polirytmiê,
� polimetriê,
� kanony rytmiczne.

RYTMIKA NARZÊDZIEM TERAPEUTYCZNYM

Twórca rytmiki nie przewidywa³, ¿e mo¿e ona zaj¹æ tak wa¿ne miejsce w tera-
pii i rehabilitacji wielu schorzeñ. By³o to w g³ównej mierze wynikiem wszechstron-
no�ci oddzia³ywania rytmiki, skierowanej przede wszystkim na stronê intelektu-
aln¹, ruchow¹ i uczuciow¹ cz³owieka. Po�ród æwiczeñ rytmicznych w dalcrozow-
skiej rytmice, odnale�æ te¿ mo¿na bogactwo zadañ ruchowych, opartych czêsto na
zró¿nicowanych przebiegach rytmicznych. Do tej grupy zaliczyæ nale¿y æwicze-
nia [6]:
� inhibicyjno-incytacyjne,
� ruchowe odzwierciedlaj¹ce przebiegi dynamiczne agogiczne i artykulacyjne

zawarte w utworach muzycznych,
� ruchowe odzwierciedlaj¹ce kszta³t linii melodycznych, frazowanie i inne ele-

menty formalne,
� improwizacji ruchowej,
� kszta³c¹ce niezale¿no�æ ruchów.

Punktem wyj�cia dla wszelkich dzia³añ z wykorzystaniem rytmiki by³o odtwa-
rzanie przebiegu rytmicznego w utworze muzycznym za pomoc¹ ruchów cia³a.
Dalcroze twierdzi³, ¿e wadliwe wykonywanie zadañ jest wynikiem zaburzeñ na-
tury fizycznej i dotyczy braku harmonii i koordynacji pomiêdzy powsta³¹ w umy-
�le koncepcj¹ ruchu a jego rzeczywist¹ realizacj¹. Okre�lone cechy arytmiczno�ci
Dalcroze uj¹³ w trzy kategorie, dzi� czêsto wykorzystywane w neurofizjologii pato-
logicznej [5].
1. �Niezdolno�æ umys³u do odpowiednio szybkiego przekazywania informacji do

miê�ni maj¹cych wykonaæ dany ruch.
2. Niezdolno�æ systemu nerwowego do transmitowania tych¿e informacji wier-

nie i g³adko oraz do w³a�ciwego »adresata«. W tym przypadku umys³ odbiera
rytm w sposób prawid³owy, natomiast koñczyny wykonuj¹ zadanie nieprawi-
d³owo z powodu upo�ledzonego systemu nerwowego.

3. Niezdolno�æ miê�niowa do prawid³owego wykonania zadania ruchowego.
Koñczyny nie s¹ w stanie wykonaæ polecenia przekazanego z mózgu, nie ma
oddzia³ywania impulsów nerwowych, co mo¿e byæ spowodowane s³abo�ci¹ lub
brakiem odpowiedniego treningu�.
Rytmika w znaczeniu terapeutycznym wprowadzona zosta³a do szkó³ specjal-

nych i o�rodków zdrowia wkrótce po jej debiucie w szko³ach podstawowych i li-
cealnych, gdzie by³a przedmiotem wychowania muzycznego. Na zajêciach wycho-
wania muzycznego podkre�lano g³ównie znaczenie rytmiki dla poznania i zrozu-
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mienia ró¿norodnych zagadnieñ dotycz¹cych przede wszystkim teorii muzyki.
W przypadku terapii i rehabilitacji za� ruch kierowany muzyk¹ mia³ siê przyczy-
niæ do leczenia psychiki oraz wszelkiego rodzaju niedyspozycji ruchowych.

Dla potrzeb rehabilitacyjnych E. Jaques-Dalcroze przeprowadzi³ wnikliw¹ se-
lekcjê æwiczeñ rytmicznych i wyodrêbni³ trzy podstawowe rodzaje æwiczeñ, sto-
sowanych podczas pracy z chorymi, o oddzia³ywaniu: intelektualnym, ruchowym
i uczuciowym. Przeprowadzi³ tak¿e klasyfikacjê czynno�ci, które umo¿liwia³y
ogólny prawid³owy rozwój psychiczny i fizyczny obejmuj¹cy [8]:
� uwagê, koncentracjê, samokontrolê i pamiêæ,
� kontakt z drugim cz³owiekiem, odpowiedzialno�æ, integracjê spo³eczn¹,
� równowagê, koordynacjê ruchów, niezale¿no�æ gestów i ruchów,
� znajomo�æ przestrzeni i swojego cia³a,
� wyobra�niê, wra¿liwo�æ, muzykalno�æ.

W roku 1920 Jaques-Dalcroze opublikowa³ pracê zatytu³owan¹ Eurhythmics
and the education of the blind [Rytmika w edukacji niewidomych]. By³a ona pod-
sumowaniem rezultatów pracy, prowadzonej w Londynie przez Priscillê Barclay
z dzieæmi i m³odzie¿¹ upo�ledzon¹, oraz donosi³a o stanie badañ w Barcelonie,
gdzie problemem tym zajmowa³ siê Juan Llonguerras. W publikacji w sposób
szczególny podkre�lone zosta³y nastêpuj¹ce walory rytmiki:
1. kontrola samozachowawcza poprzez ruch,
2. wewnêtrzna kontrola ruchu w wyniku poczucia miê�niowego, które umo¿liwia

niewidomemu analizê ruchu dla samego siebie,
3. wiedza o muzyce w relacji z ruchem,
4. �wiadomo�æ przestrzeni, poczucie kierunku ruchu, wyczucie dystansu oraz

obiektów znajduj¹cych siê w otoczeniu niewidomego,
5. kszta³cenie umys³u: wzmo¿ona koncentracja, uwaga, samodoskonalenie i po-

czucie pewno�ci siebie,
6. rozwój wyobra�ni,
7. integracja socjalna grupy æwicz¹cej [9].

Pierwsze regularne zajêcia z dzieæmi chorymi odbywa³y siê w Genewie od
1917 r. i prowadzone by³y przez ucznia Jaques-Dalcroze�a, Angele Porta. Pacjen-
tami by³y g³ównie dzieci opó�nione w rozwoju umys³owym. Równie¿ od tego roku
rytmikê regularnie stosowano w terapii, rehabilitacji i reedukacji, co znalaz³o tak-
¿e odd�wiêk w publikacjach.

W miarê up³ywu czasu i wci¹¿ rosn¹cych potrzeb, dalcrozowskie æwiczenia
rytmiczne dostosowywane by³y do konkretnych celów terapeutycznych, szczegó-
³owo okre�lanych dla wybranych rodzajów schorzeñ i indywidualnych wymagañ
danego pacjenta. Zajêcia rytmiczne z przeznaczeniem oddzia³ywania terapeutycz-
nego w swych pocz¹tkach klasyfikowane by³y nastêpuj¹co:
1. uwaga, koncentracja, samokontrola, pamiêæ,
2. percepcja przestrzeni, percepcja cia³a,
3. kontakt z innymi, poczucie odpowiedzialno�ci, integracja socjalna,
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4. balans, koordynacja ruchu, niezale¿no�æ ruchowa,
5. wyobra�nia, wra¿liwo�æ, muzykalno�æ, oryginalno�æ,
6. relaksacja [9].

Zajêcia ruchowo-rytmiczne do muzyki, zastosowane jako terapia w du¿ej licz-
bie ró¿nego rodzaju niepe³nosprawno�ci, objê³y szeroki zakres ruchu od prostych
form klaskania lub wystukiwania rytmu stop¹ o pod³ogê, do bardziej skomplikowa-
nych. Elastyczno�æ muzyki pozwala na progresywny rozwój wzorów lokomocyj-
nych, umo¿liwiaj¹cych wykonywanie zadañ, zawieraj¹cych zmiany dynamiczne
(mocne i s³abe). Wiadomo, ¿e æwiczenia fizyczne poprzez odpowiedni dobór mog¹
wp³ywaæ pozytywnie na ich efektywno�æ jako stymulator rozwoju. Pomagaj¹c
w opanowaniu wykonywania trudniejszych ewolucji ruchowych, a tak¿e uzyska-
niu wysokiego poziomu rozwoju cech motorycznych, s¹ w tym dzia³aniu nieodzow-
ne, i przez to uznaje siê je za g³ówny �rodek kszta³tuj¹cy rozwój fizyczny. Ruch
jest równie¿ wa¿nym czynnikiem treningowym dla uk³adu kr¹¿enia. Przyczynia
siê do �poprawy si³y skurczu miê�nia sercowego, zwiêkszaj¹c jego zdolno�ci
wyrzutowe krwi, a tym samym transportowe tlenu wewn¹trz organizmu� [10].

Niew¹tpliwie rozleg³y zakres wykorzystania rytmiki jest mo¿liwy w³a�nie dziêki
po³¹czeniu muzyki z ruchem fizycznym. Podkre�liæ nale¿y, i¿ w tym szczególnym
zestawieniu muzyka jest czynnikiem, który anga¿uje i podporz¹dkowuje ruch, co
ma wyj¹tkowe znaczenie w terapii i rehabilitacji; z drugiej strony ruch pomaga
w percepcji muzyki, w zrozumieniu jej sensu, a tak¿e u³atwia prze¿ycie emocjo-
nalne muzyki [11].

W�ród oddzia³ywania terapeutycznego rytmiki warto podkre�liæ wykorzysta-
nie formy æwiczeñ muzyczno-ruchowych w pracy z dzieæmi nerwowo chorymi,
trudnymi i niezdyscyplinowanymi. Przyk³adem jednego z najbardziej znanych
kursów rytmiki dla dzieci nerwowo chorych jest kurs zorganizowany przez Jeana
Misandeau w Pary¿u w 1924 r. Rytmikê jako metodê nauczania dzieci niezdyscy-
plinowanych wprowadzi³ Jo Baeriswyl w 1925 r. w Genewie [9]. Æwiczenia ryt-
miczne mia³y na celu wyrobienie w dzieciach zami³owania do ³adu, porz¹dku.
Uczy³y tak¿e praw rz¹dz¹cych w kontaktach miêdzyludzkich oraz hamowa³y
gwa³towne odruchy. Z innych o�rodków zajmuj¹cych siê rytmik¹ w terapii, nazy-
wanej czêsto terapi¹ psychomotoryczn¹, wymieniæ nale¿y Atelier Moniki Bosshard
w Lozannie i Centrum Ekspresji Psychomotorycznej w Genewie, prowadzone przez
Micheline Duchosal i Marie-Laure Bachmann. M-L. Bachmann wielokrotnie pod-
kre�la³a, i¿ podstawowym celem æwiczeñ rytmicznych powinien byæ rozwój kon-
centracji psychicznej, przejrzysta organizacja mo¿liwo�ci fizycznych oraz rozwój
osobowo�ci [5].

Rytmika jako metoda kszta³cenia fizycznego doceniana by³a szczególnie przez
ówczesnych specjalistów w dziedzinie gimnastyki dla kobiet. Przyczyni³a siê do
wprowadzenia nowych metod w tej dziedzinie w oparciu o w³a�ciwe stosowa-
nie muzyki do ruchu. Dla przyk³adu Rudolf Bode w pracy stosowa³ wiele æwi-
czeñ rytmicznych i umuzykalniaj¹cych, zaczerpniêtych z metody Dalcroze�a.
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Uwzglêdnia³ w nich zmienn¹ pracê miê�niow¹ w postaci rozlu�nieñ i napiêæ
miê�ni [12].

Wp³yw rytmiki widaæ tak¿e na pracê Rudolfa Labana, który twierdzi³, i¿ �ruch
ludzki ze wszystkimi jego fizycznymi, emocjonalnymi i mentalnymi implikacja-
mi jest pospolitym denominatorem dynamicznej sztuki [...], a my�lenie poprzez
ruch mog³oby byæ rozwa¿ane jako sprzê¿enie impresji szczê�cia w ludzkim umy-
�le� [13]. W gimnastyce dla kobiet stosuje æwiczenia wyrazowe, æwiczenia roz-
wijaj¹ce wyobra�niê przestrzenno-ruchow¹ oraz æwiczenia ekspresyjne.

Powszechn¹ ówcze�nie metod¹ wychowania fizyczno-ruchowego sta³ siê �ruch
funkcjonalny� stworzony przez Rozaliê Chladek, uczennicê Dalcroze`a. Ruch ten
opiera³ siê przede wszystkim na fizycznych i anatomicznych podstawach kszta³-
towania ruchu cia³a.

W czasach nam wspó³czesnych rytmika, klasyfikowana jako forma muzykote-
rapii aktywnej, staje siê coraz powszechniej uznawana, doceniana i stosowana
w profilaktyce, terapii i rehabilitacji [11]. Obserwowany wzrost zainteresowania
ni¹ i wykorzystania w terapii i rehabilitacji pozwala na stworzenie nowych przy-
k³adów terapeutycznego oddzia³ywania rytmiki.
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