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THE EFFECT OF MUSIC ON FEELING OF THE PAIN, ANXIETY AND DEPRESSION
AND QUALITY OF LIFE IN PEOPLE WITH PAIN PROBLEMS OF VARIOUS ORIGINS

Summary. There are many findings indicate that the music effects on the human
organism on many levels, while pain is one of the most common complaints in the
clinical practice and is a symptom of many physical and psychological problems.
Pain is associated with negative emotions (depression, anxiety, frustration, anger,
fear) and with poor quality of live. This review investigated the effects of music
on feeling of the pain, anxiety, depression and on the quality of life in people with
selected pain problems of various origins. The article was based on the researches
that were published in the peer-reviewed journals. A literature research (2010-2015)
was carried out using the PubMed database. The above issues were discussed in
the following systems: music — pain, music — pain and anxiety and depression, mu-
sic — pain and anxiety in medical diagnostics, music — pain and analgesic therapy,
music — pain and quality of live. In most cases, there was clear evidence that music
interventions were effective in alleviating of pain (with accompanying symptoms)
and had positive effects on function and quality of life of many patients.
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Wprowadzenie

Muzyka jest dziedzing sztuki, ktora szczegolnie silnie zwigzana jest z biolo-
giczna natura cztowieka. Jej wplyw na organizm jest wieloplaszczyznowy. Muzy-
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ka aktywizuje czynnosci fizjologiczne (w tym wegetatywne) oraz moze wptywac
na wiele procesow zachodzacych w organizmie czlowieka, rdwniez na poziomie
komorkowym (Lestard Ndos i in., 2013; Calcaterra i in., 2014; Krabs i in., 2015).
Prezentacja bodZcdw muzycznych aktywizuje wybrane obszary mozgowe, w tym
strefy limbiczne i paralimbiczne (Chapin i in., 2010; Trost i in., 2015). Potwierdzity
to badania na modelach zwierzecych (Akiyama, Sutoo, 2011).

Muzyka wzbudza i steruje emocjami cztowieka (Baltes i in., 2011; Miu, Baltes,
2012; Droit-Volet i in., 2013). Jej relaksacyjne dziatanie sprowadza si¢ do przeciw-
dziatania przezyciom i reakcjom, ktore sq zwigzane z napigciem okreslonych grup
miesniowych oraz przezywania stanéw wewnetrznego rozluznienia, uspokojenia.
Sprzyja to akceptacji samego siebie i sytuacji oraz pozbycia si¢ reakcji lekowej, co
jest wazne w wielu problemach medycznych (Good i in., 2010; Warth i in., 2014;
Schneider i in., 2015).

Muzyka moduluje odczuwanie bolu poprzez wptyw na aktywnos¢ wybranych
obszaréw ttumienia bolu (Hauck i in., 2013; Dobek i in., 2014).

Bol w swej definigji jest wrazeniem psychosomatycznym (doswiadczeniem su-
biektywnym) powstajacym pod wptywem bodzcow bolowych. Bol jest zjawiskiem
niejednorodnym i rozrdznia sie wiele jego rodzajow. W klasyfikacji neurofizjolo-
gicznej rozrézniamy bol receptorowy — nocyceptywny, bedacy efektem podraz-
nienia specjalnej klasy receptoréw zwanych nocyceptorami oraz niereceptorowy —
neuropatyczny, ktory powstaje w wyniku ucisku, zniszczenia lub dysfunkgcji okre-
$lonych struktur uktadu nerwowego (moézgu, rdzenia kregowego, nerwéw obwo-
dowych). Innym przykiadem boélu neuropatycznego jest bdl pooperacyjny, ktory
moze by¢ efektem chirurgicznego uszkodzenia, ucisku lub niedokrwienia struktur
nerwowych. Bdl pooperacyjny, szczegolnie przetrwaly rzadko jednak przyjmuje
forme bdlu psychogennego (Szczudlik i in., 2014).

Przy braku tla fizycznego bol przyjmuje forme bolu psychogennego (tu pier-
wotna przyczyna lezy w sferze psychicznej). Bol psychogenny, okreslany w klasy-
fikacji DSM-V (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders) jako chroniczne
zaburzenie bdlowe (pain disorder) zalicza si¢ do tzw. zaburzen somatoformicznych
(somatoform disorder) i pojawia sie¢ w zwigzku z konfliktem emocjonalnym lub pro-
blemami psychospotecznymi. Bél psychogenny jest bardzo trudny do rozpozna-
nia ze wzgledu na mozliwo$¢ symulowania dolegliwosci. Bl dzielimy réwniez na
ostry i przewlekly, przy czym ten ostatni jest zjawiskiem bardziej ztozonym, o wie-
lokierunkowej etiopatogenezie. Dtugo utrzymujacy sie bdl wptywa niekorzystnie
na caly organizm i determinuje wiele reakcji emocjonalnych, w tym lek, depresje,
gniew i strach (Riley i in., 2001).

Lek (odczuwalny i domniemany) to negatywny stan emocjonalny zwigzany
z przewidywaniem nadchodzacego, z zewnatrz lub pochodzacego z wewnatrz or-
ganizmu, niebezpieczenstwa, objawiajacy si¢ jako niepokoj, uczucie napiecia, skre-
powania i zagrozenia. W pojeciu kategorialnym lek moze by¢ chwilowym, przemi-
jajacym stanem emocjonalnym (state — anxiety) oraz utrzymujacq sie, trwata cecha
osobowo$ci, wyrazong gotowoscia do reagowania lekiem w pewnych sytuacjach
— jako cecha (trait — anxiety) (Ladd, Gabrieli, 2015). Lek jest czestym zaburzeniem
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emocjonalnym obserwowanym w wielu problemach medycznych (Shabanloei i in.,
2010; Nilsson, 2012; Parlar i in., 2015). Migedzy bdélem wyrazonym w NRC (Numeric
Rating Scale for Pain) a lekiem wyrazonym w FAS (Faces Anxiety Scale) i HAM-A
(Hamilton Anxiety Rating Scale) istnieje korelacja, co wykazano u krytycznie cho-
rych na oddziatach intensywnej opieki medycznej — ICU (Intensive Care Unit) (Oh
iin., 2015). Zaburzenia depresyjne (endo- i egzogenna depresja) to zespdt objawow
depresyjnych wystepujacych w przebiegu zaburzen nastroju. Wedtug klasyfikacji
ICD-10 (International Classification of Diseases and Related Health Problems 10) wyroz-
nia si¢ szereg zaburzen depresyjnych, w tym organiczne zaburzenia depresyjne,
ktore moga by¢ wywolane, miedzy innymi, przez rézne stany zwigzane z choro-
bami somatycznymi lub uktadowymi. U chorych z zaburzeniami depresyjnymi
stwierdza sie bdle réznego rodzaju (Doering i in., 2015; Howe, Robinson, Sullivan,
2015; Klinedinst i in., 2015).

Odsetek osob odczuwajacych bdl narasta wraz z wiekiem a sukcesy terapeu-
tyczne w tej dziedzinie sa niewielkie. Wielu pacjentéw jest niezadowolonych z le-
czenia, nawet wowczas, gdy rézne leki o dziataniu przeciwbdlowym sg wspoma-
gane (szczegolnie przy zlozonym procesie bolowym) lekami przeciwlekowymi,
przeciwdepresyjnymi, podwyzszajacymi prog tolerancji na bol. W terapii bolu sto-
suje sie takze rédzne metody psychologiczne (psychoedukacje, terapie behawioral-
na, hipnoze/hipnoanalgezje) oraz metody alternatywne, do ktdrych niewatpliwie
nalezy takze terapia muzyka (Hosseini, Bagheri, Honarparvaran, 2013; Bulaj, 2014;
Meyer i in., 2015; Ong, Zautra, Reid, 2015).

Istotna rola terapii muzyka sprowadza si¢ roéwniez, a moze szczegdlnie do
zwiazku muzyki z dobrostanem/zdrowiem i jakoscig zycia cztowieka. Jest wigc
wykorzystaniem muzyki i/lub jej elementow (dzwigku, rytmu, melodii i harmonii)
do osiggniecia wewnetrznej rOwnowagi organizmu oraz lepszej integracji intra-
i interpersonalnej, a w konsekwencji lepszej jakosci zycia. W medycynie cztowieka
jakos$¢ zycia sprowadza sie do pojecia jakosci zycia uwarunkowanej zdrowiem pa-
cjenta. Badania nad jakos$cia zycia u ludzi chorych dotykajg wielu aspektow, w tym
przebiegu choroby somatycznej lub psychicznej oraz leczenia, opieki holistycznej,
a takze procesu rehabilitacji (Korhan i in., 2014; Altenmidiller, Schlaug, 2015; Johan-
nessen, Garvik, 2015; Potvin, Bradt, Kesslick, 2015; Schneider i in., 2015; Sunitha-
-Suresh i in., 2015).

Celem niniejszego opracowania bylo omoéwienie, na podstawie najnowszych
(2010-2015) doniesiert naukowych bedacych w zasobach PubMed, wptywu muzy-
ki na odczuwanie bolu oraz na przejawy leku, depresji i na jako$¢ zycia u oséb,
u ktérych stwierdzono problemy bdélowe o réznej etiologii. Powyzsze zagadnienia
zostaly omdwione (tabele 1-6) w nastepujacych uktadach: muzyka — bol; muzyka —
bdl, lek i depresja; muzyka — bol i lek w diagnozowaniu medycznym; muzyka — bol
i leczenie przeciwbdlowe; muzyka —bdl i jakos¢ zycia pacjentow.
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Muzyka - b6l

Tabela 1. Wplyw muzyki na odczuwanie bélu réznego pochodzenia

Zrédto bolu Efekt dziatania muzyki Literatura
Aborcja (w I trymestrze) Wzrost bolu (100 mm VSA) Guerreroiin.,,
w czasie zabiegu 2012
Cholecystektomia laparo- Redukcja bolu (VAS) (takze Graversen,
skopowa zmeczenia stresowego) dopiero Sommer, 2013
w poznym (> 3 godz.) okresie
po zabiegu
Chirurgia brzucha, stan po- Lagodzenie bolu (VAS) Vaajoki i in., 2012
operacyjny i cierpienia
Choroba nowotworowa Modulacja i/lub redukcja bolu  Bradtiin., 2015
(NPRS, VAS)
Brak efektu przeciwbdlowego  Burraiiin., 2014
(VAS)
Zmniejszenie odczuwania bélu Huang i in., 2010
(100 mm VAS)
Hemodializa Obnizenie bélu (VAS) Koca Kutlu,
(takze zmniejszenie nudnosci)  Eren, 2014
Fibromialgia Redukcja bolu (PCS) oraz Garza-Villarreal
korelacja z TUG iin., 2014
Pordd u kobiet rodzacych po Lagodzenie bolu (NPRS, VAS,  Hosseini i in.,
raz pierwszy (u pierwiastek) VPRS) 2013
Operacja na otwartym sercu, Redukgja intensywnosci bolu  Jafari i in., 2012
pacjenci ICU (NRS)
Obnizenie odczuwania bolu Ozeriin., 2013
(VPRS)
Pierwotny zespot bolowy Umiarkowana redukcja czgsto- Koenig i in., 2013

(migrena, napieciowe bdle  tliwosci bolow glowy
glowy u dzieci i mtodziezy)

Stan demencji Obnizenie poziomu bolu (zmo- Park, 2010
dyfikowana PADE)

Stany chorobowe u pacjen-  Zmniejszenie bélu (NPRS, FPS) Gutgsell i in.,

tow w opiece paliatywnej 2013

Stan pooperacyjny po orchi- Redukcja bélu (FLACC) Calcaterraiin.,

dopeksji, przepuklinie pa- 2014

chwinowej, cyrkumcyzji

CES-D - Center for Epidemiologic Studies Depression Questionnaire, FLACC — Face Legs Activity
Cry and Consolability, FPS — Functional Pain Scale, PADE — Pain Assessment in the Dementing
Elderly, PCS — Pain Catastrophizing Scale, PIPP — Premature Infant Pain Profile, NPRS (NRS)
— Numerical Pain Rating Scale, VAS — Visual Analogue Scales, VPRS — Verbal Pain Rating Scale,

STAI - State-Trait Anxiety Inventory, TUG — Timed-Up & Go Task Test
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Muzyka - bdl, lek i depresja

Tabela 2. Wplyw muzyki na bdl réznego pochodzenia oraz na przejawy leku

Zr6dto bolu Efekt dzialania muzyki Literatura

Biopsja szpiku kostnego Danhauer i in., 2010
u chorych na nowotwory

uktadu krwiotworczego

Staby efekt przeciwbolowy
(VAS) i przeciwlekowy (STAI),
poza wzrostem poziomu

Cesarskie ciecie

Choroba zwyrodnieniowa

stawow kolanowych

i zabieg ptukania stawu.

Stan okolooperacyjny

Inwazyjna mechaniczna

wentylacja poprzez
tracheostomie
Mastektomia. Stan
okolooperacyjny

Operacje kregostupa. Stan
przed- i pooperacyjny

Operacje sercowo-
-naczyniowe

Po przeszczepach
narzadow

Poréd u kobiet rodzacych

po raz pierwszy
(u pierwiastek)
Roézne problemy

chorobowe na oddziale
ratunkowym (miedzy
innymi z bélami glowy,

brzucha i stawow)

satysfakcji

Obnizenie odczuwania bélu
(VAS) i leku (STAI)

Redukcja bolu (VAS) i leku
(SRAS) po przedoperacyjnej
terapii

Redukcja bolu (100 mmVAS)
ileku (100 mm VAS)

Brak redukgji bélu (VAS) oraz
obnizenie odczuwania leku —
jako cechy (STAI)

Redukcja bolu (VAS), leku
(STAI)

Redukcja bolu (VAS) i leku
(STAI)

Pooperacyjna terapia muzyka
redukuje bél (VAS) i bez
istotnego wptywu na lek (VAS)

Obnizenie odczuwania bolu
i leku oraz nudnosci (10-LS)
u pacjentéw preferujacych
muzyke i terapeutyczna
spoteczna interakcje

Lagodzenie bélu i leku (VAS)

Redukcja bolu (VAS) i leku
(STAI-S)

Shabanloei i in.,
2010

Li, Dong, 2012

Ottaviani i in., 2012

Sanjuan Navais
iin., 2013

Binns-Turner i in.,
2011
Liniin., 2011

Baueriin., 2011

Madson, Silverman,
2010

Simavli i in., 2014a

Parlar Kilici in.,
2015
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cd. tabeli 2
Wstrzykniegcie do ciata Przed i podczas zabiegu, brak ~ Cheniin., 2012

szklistego oka obnizenia bolu (VAS), spadek
odczuwania leku (STAI-S)
Zabiegi operacyjne, Zmniejszenie bolu (VAS) ileku Wang, Dong, Li,
ginekologiczne (SAS). Przedoperacyjna terapia 2014
i ortopedyczne psychologiczna i muzyczna
w znieczuleniu
zewnatrzoponowym
Zakladanie portu Redukcja bolu (VAS) i leku Zenginiin., 2013
naczyniowego (STAI)
w inwazyjnych
procedurach
onkologicznych

STAI, STAI-S — State-Trait Anxiety Inventory, Spielberger State Trait Anxiety Inventory, SAS —
Self-Rating Anxiety Scale, 10-LS — 10-point Likert scale, VAS — Visual Analogue Scales

Tabela 3. Wplyw muzyki na bol réznego pochodzenia oraz na przejawy leku i de-

presji
Zrédio bélu Efekt dzialania muzyki Literatura
Fibromialgia, lumbago (b6l ~ Lagodzenie bdlu (VAS) Guétin i in., 2012

okolicy ledzwiowej), choroby i leku/depresji (HADS)
zapalne i neurologiczne
Poréd Zmniejszenie odczuwania Simavli i in., 2014b
bolu, leku (VAS) oraz
ztagodzenie depres;ji
poporodowej (EPDS)
EPDS - Edinburg Postpartum Depression Scale, HADS — Hospital Anxiety and Depression Scale,
VAS - Visual Analogue Scales

Muzyka - bdl i lek w diagnozowaniu medycznym

Tabela 4. Wplyw muzyki na bdl réznego pochodzenia oraz przejawy leku w roz-
nych procedurach diagnostycznych

Zrédto bolu Efekt dziatania muzyki Literatura
Cytoskopia Redukcja bolu (VAS) i leku Zhangiin., 2014
(STAI), takze odczucia
dyskomfortu

Redukcja bélu (VAS) oraz Yeoiin., 2013
obnizenie odczuwania leku
(STAI)
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cd. tabeli 4

Histeroskopia — bez
zadnych srodkow
znieczulajacych

Kolonoskopia

Pobieranie krwi przez
naktucie pigty u wcze-
$niakéw (NICU)
Transrektalna biopsja
prostaty

Redukcja bélu (VAS) oraz
obnizenie leku (STAI) oraz
odczuwania dyskomfortu
Brak wyraznego dziatania
przeciwbdlowego (VAS),
przeciwlekowego (STAI)

Ograniczenie wzrostu odczu-
wania bolu (PIPP)

Obnizenie odczuwania bdlu
(VAS) i leku (STAI) oraz uczu-
cia dyskomfortu

Angioliiin., 2014

Martindale i in., 2014

Bergomiiin., 2014

Chang i in., 2015

PIPP — Premature Infant Pain Profile, STAI, STAI-S — State-Trait Anxiety Inventory, Spielberger
State Trait Anxiety Inventory, VAS — Visual Analogue Scales, NICU — Neonatal intensive care unit

Muzyka - bdl i leczenie przeciwbdlowe

Tabela 5. Wptyw muzyki na odczuwanie bolu i leczenie przeciwbdlowe

Zr6dlo bélu

Efekt dziatania muzyki

Literatura

Choroba nowotworowa

Chirurgia brzucha, stan
pooperacyjny

Cytoskopia

Fibromialgia, lumbago
(bdl okolicy ledzwiowej),
choroby zapalne i neuro-
logiczne

Kolonoskopia

Obnizenie bolu (100 mm
VAS) oraz wspomaganie
dziatania lekéw przeciwbo-
lowych

Niejednoznaczne ztagodzenie
bolu (VAS), bez wystapienia
efektow ubocznych w grupie
kobiet otrzymujacych srodki
przeciwbdlowe

Redukcja bolu (VAS) i wspo-
magajace dzialanie analge-
tyczne

Lagodzenie bélu (VAS) oraz
zmniejszenie pobierania le-
koéw przeciwbolowych

Dzialanie przeciwbolowe
(VAS) oraz wspomagajace
dzialanie analgetyczne, takze
przeciwlekowe (STAI)

Huang, Good,
Zauszniewski, 2010

Good i in., 2010

Yeo iin., 2013

Guétin i in., 2012

Bjorkman i in., 2013
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cd. tabeli 5

Pordd u kobiet rodza- Lagodzenie bdlu oraz zmniej- Simavliiin., 2014a
cych po raz pierwszy szenie zgdania podania $rod-
(u pierwiastek) ka przeciwbolowego
Radioterapia Wspomagajace dziatanie Kulkarni i in., 2012
interwencyjna analgetyczne, bez dziatania

przeciwlekowego

STAI, STAI-S — State-Trait Anxiety Inventory, Spielberger State Trait Anxiety Inventory, VAS —
Visual Analogue Scales

Muzyka - bdl i jako$¢ zycia pacjentow

Tabela 6. Wplyw muzyki na bdl réznego pochodzenia oraz na jako$¢ zycia pacjen-

tow

Zrédto bolu Efekt dzialania muzyki Literatura
Choroba nowotworowa  Dziatanie relaksacyjne —po- ~ Warthiin., 2014
u 0s6b w opiece zytywne przeciwbolowe
paliatywnej (VAS) oraz poprawa jakosci

zycia (EORTC QLQ-C30)

Ciaza, bdl dolnego Wraz z PMR dziatanie relak- Akmese, Oran, 2014
odcinka kregostupa sacyjne — pozytywne prze-

ciwbolowe (VAS) i poprawa
jakosci zycia (QOL w wersji

punktowej 36 SF)
Roézne problemy Dziatanie relaksacyjne, prze- Schneider i in., 2015
chorobowe u 0s6b ciwbolowe i przeciwlekowe
hospitalizowanych (wzrost jakosci zycia, LASAs,

u 30-50% pancjentow)
LASAs — Linear Analog Scale Assessments, QOL — Quality of Life, EORTC QLQ - EORTC - Qual-
ity of Life Questionnaires, VAS — Visual Analogue Scale, PMR — Progressive Muscle Relaxation

Podsumowanie

Terapeutyczne zastosowanie muzyki sprowadza si¢ do jej wykorzystania
w zakresie wielu dziatant medycznych, zmierzajacych do przywrécenia rowno-
wagi homeostatycznej oséb dotknietych choroba i/lub poprawy ich jakosci zycia.
W to wpisuje sie rowniez oddziatywanie muzyki na odczuwanie bélu przez czto-
wieka. W pierwszej grupie analizowanych przypadkéw (muzyka — bol) wykazano
pozytywny wplyw muzyki na odczuwanie bélu u 95% badanych oséb (tabela 1).
W drugiej grupie (muzyka - bol, lek i depresja) muzyka wptywata korzystnie na
bol u 86% i odczuwanie leku u 83% badanych osob (tabela 2) oraz na bdl, lek i od-
czuwanie depresji u 100% badanych oséb (tabela 3). Odnotowano takze korzystny
wplyw muzyki w trzeciej grupie omawianych przypadkow (muzyka — bol i lek
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w diagnozowaniu medycznym) na odczuwanie bolu i leku, odpowiednio u 93%
i 92% badanych osob (tabela 4) oraz w czwartej grupie problemowej (muzyka — bdl
i leczenie przeciwbolowe) na bdl i leczenie przeciwbolowe u 90% badanych osob
(tabela 5). Muzyka miata réwniez swdj pozytywny wpltyw na modulacje/redukcje
bolu u 100% pacjentéw oraz na jakos¢ zycia u 71-78% pacjentéw, ze wszystkich
grup muzycznych uczestniczacych w badaniach (tabela 6).

W powyzszych badaniach najczesciej stosowano sama muzyke, ktora stuchano
(przez stuchawki lub glosniki) indywidualnie lub grupowo (Bauer i in., 2011; Kul-
karniiin., 2012; Yeoiin., 2013; Zhangiin., 2014; Simavli i in., 2014b; Bradtiin., 2015)
oraz muzykoterapie (Madson, Silverman, 2010; Warth i in., 2014; Bradt i in., 2015),
z wykorzystaniem zestawu utworow opracowanych przez ekspertow muzycznych
(Calcaterra i in., 2014; Parlar Kilic i in., 2015). Brano réwniez pod uwage preferencje
i wyksztalcenie muzyczne pacjentow (Danhauer i in., 2010). W badaniach stosowa-
no rézne gatunki muzyki (pop, muzyke powazna, gospel, country, jazz), najczesciej
o charakterze spokojnym oraz muzyke relaksacyjng i medytacyjna (Graversen, Som-
mer, 2013; Hosseini, Bagheri, Honarparvaran, 2013; Bergomi i in., 2014; Burrai, Mi-
cheluzzi, Bugani, 2014; Garza-Villarreal i in., 2014; Wang, Dong, Li, 2014; Changiin.,
2015; Schneider i in., 2015), w tym muzyke specyficzng dla regionu badan (Huang,
Good, Zauszniewski, 2010; Koca Kutlu, Eren, 2014; Zhang i in., 2014; Parlar Kilic
iin., 2015) oraz w tempie zblizonym do czestotliwosci tetna cztowieka (Jafari i in.,
2012; Calcaterra i in., 2014). Z badan Bradt i wspotpracownikéw (2015) wynika, Ze
sama muzyka jak rowniez muzykoterapia, wptywaty podobnie na osoby chore na
raka w zakresie ocenianych parametréw (zmniejszenie bélu i odczuwania leku oraz
wzrost relaksacji), cho¢ same sesje muzykoterapeutyczne, ze wzgledu m.in. na wy-
zwalang rados¢ i ich interaktywnos¢, byly bardziej preferowane przez wyzszy od-
setek pacjentéw. Zagadnienie to wymaga jednak wigkszej liczby badan (w réznych
problemach medycznych) oraz poglebionych analiz w odniesieniu do terapii bélu
— przez tzw. medycyne muzyczng, natomiast cierpienia cztowieka, ktéry odczuwa
bdl fizyczny (somatyczny), psychiczny czy psychosomatyczny — przez muzykote-
rapie.

Powyzsze opracowanie wykazuje, w wigkszosci omawianych przypadkow,
korzystny wptyw muzyki na bol o réznej etiologii i zwigzane z tym odczuwanie
leku i depresji oraz na jakos¢ zycia pacjentdw wraz ze wspomaganiem leczenia
przeciwbdlowego, u pacjentow dotknietych okre$lonym procesem chorobowym
i/lub postepowaniem diagnostycznym.
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Streszczenie. Istnieje wiele badan wskazujacych, ze wptyw muzyki na organizm
cztowieka odbywa si¢ na wielu poziomach, zas bdl jest jednym z najczestszych
dolegliwosci w praktyce klinicznej i jest objawem wielu problemoéw fizycznych
i psychicznych. Bol zwigzany jest z negatywnymi emocjami (depresja, lekiem, fru-
stracja, gniewem, strachem) oraz z obnizona jakos$cig zycia. W pracy przegladowej
oceniono wplyw muzyki na odczuwanie bolu, leku, depresji oraz na jakos¢ zycia
0s6b z wybranymi problemami bélowymi réznego pochodzenia. W artykule wy-
korzystano badania, opublikowane w recenzowanych czasopismach naukowych
(2010-2015), ktore znajdowaly sie w bazie PubMed. Powyzsze kwestie zostaty
omowione w nastepujacych uktadach: muzyka — bol, muzyka - bdl, lek i depresja,
muzyka — bdl i lek w diagnozowaniu medycznym, muzyka — bdl i leczenie prze-
ciwbdlowe, muzyka —bol i jako$¢ zycia. W wiekszosci przypadkéw udowodniono,
ze terapie muzyka byly skuteczne w tagodzeniu bdlu (i towarzyszacych objawow)
oraz miaty pozytywny wplyw na funkcjonowanie i jakos¢ zycia wielu pacjentow.
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