Praktijkonderzoek in het kader van het afstudeerprogramma 
voor Creatieve therapie muziek
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Voorwoord 
Dit onderzoek is verricht in vierde studiejaar van creatieve therapie muziek, aan de Hogeschool  Utrecht, locatie Amersfoort. Het betreft een praktijkonderzoek, wat een verplicht onderdeel vormt van het afstudeerprogramma. 

Dit onderzoek en de resultaten van dit onderzoek zijn in eerste instantie bedoeld voor muziektherapeuten en studenten muziektherapie. Hoewel het onderzoek specifiek ingaat op het muziektherapeutisch werken met rap binnen de forensisch psychiatrische beroepspraktijk, veronderstel ik dat de resultaten generaliseerbaar zijn en daarmee ook waarde bezitten voor andere werkvelden.

Uiteraard is het onderzoek ook geschikt en bedoeld voor andere geïnteresseerden in de waarde van rap binnen (muziek)therapie of gewoon meer in het algemeen in toepassingen van muziektherapie. 

Naar aanleiding van dit onderzoek is ook een methodiek ontworpen die richting kan geven bij het muziektherapeutisch werken met rap. Dit is speciaal bedoelt voor beginnende muziektherapeuten, stagiaires of al werkende muziektherapeuten die geen idee hebben waar te starten. Ik hoop zo dat de onderzoeksresultaten niet alleen wijzen op in de theorie gegronde overeenkomsten, maar ook kunnen worden omgezet in iets functioneels.

Indien u vragen heeft over dit onderzoek of over de methodiek, kunt u contact met mij opnemen via maartenvveen@gmail.com 
Maarten van Veen 

Samenvatting
Er zijn een aantal referenties vanuit literatuur dat het gebruik van rap en hiphopmuziek tijdens therapie met forensische cliënten een nuttige methode kan zijn om met jongeren in gesprek te komen over hun leven en de problemen die zij hierin tegenkomen. Hakvoort (2008) haakt hierop in door een methodiek te schetsen om te werken met rap vanuit muziektherapie. Zij gaat niet zozeer in op de inhoud van raptekst, maar van expressieve en belevingselementen die tijdens het rappen naar voren komen. Naast haar artikel is er weinig bekend over muziektherapeuten die rap gebruiken in hun werk, en hoe zij dit doen. In dit onderzoek worden daarom de werkwijzen van verschillende muziektherapeuten binnen de forensische psychiatrie geanalyseerd en gecategoriseerd. Er wordt gekeken naar verschillen en overeenkomsten en dus mogelijke consensus, waar vanuit best practice zou kunnen voortvloeien. 
Het onderzoek gaat uit van een kwalitatieve onderzoeksmethode, de gefundeerde theoriebenadering (grounded theory). Hieraan is een kort literatuuronderzoek vooraf gegaan. Er zijn interviews afgenomen en er is een workshop bijgewoond. De gegevens die hieruit werden verkregen zijn open gecodeerd en vanuit hier is een proces-model opgesteld om de werkwijzen van de geïnterviewde muziektherapeuten uit te kunnen leggen.

Conclusies 
Over het algemeen blijkt een behoorlijke consensus te zijn in de werkwijzen van muziektherapeuten die binnen de forensische psychiatrie werken met rap. 

Indicaties en doelstellingen blijken vooral te liggen in problematiek rondom emoties, spanningsregulatie en zelfbeeld. De therapeutische attitude zoals deze omschreven wordt door de geïnterviewde muziektherapeuten in deze werkwijze is vooral steunend/stimulerend/structerend. Later in het proces kan er ook worden geconfronteerd. De confrontatie vindt met name plaats ‘via’ het product ofwel het medium. Interventies vinden met name plaatst op technische en expressieve elementen van de tekst en minder inhoudelijk, hoewel de inhoud van de tekst wel regelmatig aanleiding vormt tot gesprek. Er zitten grote verschillen in hoe muziektherapeuten zorgen voor de muzikale begeleiding, de beat, voor de raptekst. 

De gestelde doelen lijken zich behoorlijk te vertalen in de gewenste effecten. Er vindt verbetering plaats op het gebied van spanningsregulatie, zelfvertrouwen en het kunnen uiten of verwerken van emoties. Als effectverklaring wordt vooral affiniteit met het gebruikte medium, in dit geval rap, genoemd. Daarnaast is rap muzikaal toegankelijk en wordt er door muziektherapeuten een verband benoemd tussen het vormgeven van tekst en het uiten van emotie. 
Zwakke punten van het onderzoek zijn dat er een scheiding is aangebracht tussen de onderzoeksbegrippen product en proces terwijl deze begrippen eigenlijk teveel met elkaar verweven zijn om strikt te kunnen scheiden. Daarnaast is het overzicht van interventies vrij globaal gebleven en zijn de muzikaal technische parameters van de beat nauwelijks naar voren gekomen. Aanbevelingen aan de praktijk vertalen zich in verder verdiepend onderzoek naar de twee laatstgenoemde punten. Daarnaast zouden moeten worden geverifieerd of de werkwijzen toepasbaar zijn voor andere werkvelden dan de forensische psychiatrie. 
1. Inleiding
“Had ik maar een tijdmachine, maar die heb ik niet…Als ik terugkon in de tijd…”. Dio ft. Sef – Tijdmachine. 
Als ik terug kon in de tijd, zou ik het anders doen, zou ik beter opletten, me gedragen. Volgens Pelle van Mansvelt, werkzaam als muziektherapeut in de orthoforensische psychiatrie, ligt de thematiek van de rapteksten die zijn cliënten binnen muziektherapie maken erg vaak rond dit soort thema’s. Het zijn autobiografieën, reflectiemomenten die cliënten in staat stellen om emoties te uiten en hun zelfbeeld te versterken. 
Dit onderzoek gaat middels interviews in op verschillende werkwijzen van muziektherapeuten die rap gebruiken binnen hun werk in de forensische psychiatrie. Zij werken met cliënten naar een product toe, een opname van hun rap over muzikale begeleiding, de beat. Er zal in dit onderzoek worden ingegaan op hun methodiek, hun therapeutische houding, mogelijke interventies, effecten en natuurlijk op de inhoud van de opnames, het product zelf. 
Productgericht werken is een actueel middel dat een uitkomst kan bieden een tijd waarin veel verandering plaatsvindt in de geestelijk gezondheidszorg. Er komt steeds meer vraag naar transparantie, evidence based methodieken en best practice. Het moet inzichtelijk zijn wat er precies gedaan wordt, er moet bewezen zijn dat het werkt en andere professionals uit het werkveld  moeten het erover eens zijn dat dit de beste manier is om het probleem aan te pakken. Binnen een afgebakende tijdsduur moet er worden toegewerkt naar een van tevoren vastgesteld doel. Wanneer er gericht naar een product toegewerkt wordt, kan daar een bepaald proces en bepaalde doelen aan gekoppeld worden. 
Het werken met rap leent zich hier bijzonder goed voor, er kan een tastbaar product worden geproduceerd wat symbool staat voor een therapeutisch proces. In feite is het niets nieuw, muziektherapeuten werken al jaren productgericht! Maar hoe doen zij dit met rap? Hoe sluiten zij aan bij deze jongerencultuur? Zijn er veel verschillen in de werkwijzen van muziektherapeuten in de forensische psychiatrie die werken met rap? 
En wat blijkt? Er is een behoorlijke consensus over de best practice van het werken met rap. Er zitten veel overeenkomsten in de manier waarop zij hun werk met rap vormgeven. Daarnaast worden veel dezelfde effecten geconstateerd, groei van zelfvertrouwen en verbeteringen in de spannings- of emotieregulatie. U wordt uitgenodigd verder te lezen en te ontdekken van rap kan betekenen in muziektherapie. 

2. Probleemstelling
In de laatste editie van 2008 van het Tijdschrift voor Vaktherapie staat een artikel van Laurien Hakvoort over rapmuziektherapie. Het is een van de weinige referenties naar het gebruik van rap binnen muziektherapie. In muziektherapeutische literatuur betreffende zang, stemgebruik of songwriting wordt wel gesproken over het gebruik van rap, maar er is hier sprake van een alternatief voor zang. Rap wordt in dezen niet ingezet als een specifieke methode of interventie.

Don Elligan, een klinisch psycholoog werkzaam in Chicago en Boston, heeft een methode ontwikkeld die hij Rap Therapy noemt. In zijn boek legt hij uit waarom hiphopcultuur en rapmuziek zoveel aantrekkingskracht uitoefent op tieners en adolescenten. Zij gebruiken hun rapmuziek om hun emoties, uitdagingen en dromen uit te drukken. Elligan maakt hiervan gebruik wanneer hij bij zijn cliënten nieuwe inzichten of verandering teweeg wil brengen (Elligan 2004). Ook beschrijft Tyson (2002) een studie waarin Hiphop Music therapy als interventie bij ‘at-risk youth’ wordt ingezet. Beiden methoden gaan echter vooral in op het analyseren van de tekst. Dit wordt als startpunt gebruikt om met de jongeren in gesprek te komen over hun leven en de problemen die zij hierin tegenkomen. Vanuit dit gesprek wordt getracht via cognitief-gedragsmatige methodes verandering tot stand te brengen.
Volgens Hakvoort is deze methode zeer geschikt is als ingang bij jongeren, maar zorgt hij er wel voor dat cliënten gaan rationaliseren en gewenste antwoorden zullen geven (schijnaanpassing). Binnen haar methode gaat ze daarom niet in op de inhoud van de tekst maar op de expressieve en technische elementen van het rappen. 
Het werken met rapmuziek vanuit een muzikaal-technische invalshoek lijkt een uitstekende aanvulling die door een muziektherapeut geboden kan worden. Bovendien sluit de inhoud van rapmuziek goed aan bij werkbare muziektherapeutische thema’s: het gaat over emoties uiten, taboe’s doorbreken en empowerment (hiermee wordt in dit verband bedoeld: geloof in eigen kracht, zelf keuzes maken en versterken van eigen identiteit). Wat Bruscia stelt over songs, is naar mijn mening ook van toepassing op rapnummers: “Songs are ways that human beings explore emotions. They express who we are and how we feel, they bring us closer together” (Baker & Wigram 2005, p.11). Om deze redenen is het gebruik van rap binnen muziektherapie passend en relevant. 
Toch is hier te weinig over bekend om tot een uitgekristalliseerde muziektherapeutische methode te komen. In het kader van vakontwikkeling en onderzoek (zie Beroepsprofiel van de Creatief therapeut, NVCT, 2003), en dan met name taakgebied 3.3 het evalueren van beroepsmatig handelen, en taakgebied 3.4. Verrichten van onderzoek, is het zinvol om te bekijken of er grote lijnen te ontdekken zijn in het muziektherapeutisch werken met rap en deze inzichtelijk te maken. 
Referenties naar het gebruik van rapmuziek in een therapeutische setting komen vaak vanuit de hoek van forensisiche psychiatrie (Tyson 2002; Elligan 2004; Hakvoort 2008). Dit werkveld lijkt daardoor een goed startpunt om inzicht in de mogelijke consensus die er is onder muziektherapeuten met betrekking tot het gebruik van rapmuziek binnen hun werk. Daarmee wordt in dit verband bedoeld: wanneer deze therapeuten rapmuziek inzetten in hun werkvormen, pakken zij dit dan op dezelfde manier aan? Wat voor soort therapeutische attitude nemen zij aan? Focussen zij net als Hakvoort alleen op de expressieve elementen van rap of gaan ze toch in op tekst? Hoe wordt de muziek samengesteld? En hoe sturen zij het van het rappen? 
In dit onderzoek zal getracht worden de werkwijzen van verschillende muziektherapeuten binnen de forensische psychiatrie te analyseren en te categoriseren. Aan de hand van de resultaten van dit onderzoek zal getracht worden een methode op te stellen die muziektherapeuten die niet bekend zijn met het gebruik van rap richting kan geven wanneer zij werkvormen met rap toe willen gaan passen in hun werk. Het is de bedoeling dat de methode ook toepasbaar wordt voor muziektherapeuten in andere werkvelden dan de forensische psychiatrie. Dit is slechts als startpunt gekozen omdat vanuit vooronderzoek naar voren is gekomen dat er binnen dit werkveld op enkele plekken al wordt gewerkt rap. 
2.2 Hoofdvraag
Hieruit voortkomend is de volgende hoofdvraag geformuleerd: wat zijn de werkwijzen van muziektherapeuten die werken met rap binnen de forensische psychiatrie met jongeren en jongvolwassenen in Nederland?
2.3 Deelvragen
1. Welke therapeutische attitude wordt ingezet tijdens het werken met rap?

2. Welke methodische uitgangspunten zijn van belangrijk bij het werken met rap binnen muziektherapie met jongeren? 

3. Welke muzikale uitgangspunten zijn van belang bij het werken met rap?
4. Wat voor soort interventies worden er toegepast tijdens het werken met rap?

5. Welke effecten heeft het werken met rap op cliënten?
6. Welke theorie ligt ten grondslag aan de gebruikte werkwijze?
De deelvragen en de opzet van het interview is gebaseerd op het model uit Praktijkonderzoek in vaktherapie, p. 37 (Smeijsters 2005)

3. Onderzoeksmethode
3.1.1 Verzameling van onderzoeksmateriaal

Als voorbereiding op het ontwikkelen van de probleemstelling, de hoofdvraag en de deelvragen is er een kort literatuuronderzoek gedaan. Aan de hand van de resultaten hiervan is een opzet gemaakt voor een interview (zie bijlage B). Drie muziektherapeuten zijn geïnterviewd. Dit waren: 

· Pelle van Mansvelt, werkzaam bij Altrecht, afdeling Barentsz. Barentsz is een afdeling voor ortho-forensische psychiatrie en behandelt jongeren van 15 tot 21 jaar met ernstige gedragsproblemen in combinatie met andere psychiatrische stoornissen. 

· Yko Hoekstra, sinds kort werkzaam bij Altrecht, afdeling Roosenburg. Hiervoor werkzaam op MFO-FIZ De Meren. Zijn cliëntgroep bestaat uit cliënten van 18 tot 25 jaar met ernstige psychiatrische - en gedragsstoornissen. Er is overwegend sprake van schizofrenie, maar ook van andere psychiatrische stoornissen.

· Thirza Sprinkhuizen, werkzaam bij GGZe, afdeling de Woenselse poort. De Woenselse poort is een forensisch psychiatrisch afdeling voor mensen met meervoudige, complexe en vaak langdurende psychiatrische problemen. Haar cliënten zijn tussen de 15 en 21 jaar oud. 

Daarnaast is er een workshop bijgewoond van Patric Driessen, werkzaam bij GGZ Noord en Midden Limburg. Deze workshop ging het gebruik van rap en zang bij cliënten met een psychotische problematiek. Aansluitend op deze workshop is Patric Driessen ook geïnterviewd. 

Tot slot is het artikel van Laurien Hakvoort (2008) meegenomen in het onderzoek. Zij beschrijft hierin haar werkwijze in het gebruik van rap met forensisch psychiatrische jongeren, wat het artikel zeer geschikt maakt voor dit onderzoek.

3.1.2 Onderzoeksmethode
De hoofdvraag van dit onderzoek leidt naar gegevens over de werkwijze van professionals uit de praktijk. Dit zorgt voor subjectieve, holistische onderzoeksgegevens. Een kwalitatieve onderzoeksmethode is daarmee het meest op haar plaats. Er is gekozen voor de grounded-theory benadering, om een grote lijn of theorie te kunnen ontleden uit de werkwijzen van verschillende muziektherapeuten. Daarnaast is er door het gebruik van verschillende databronnen sprake van triangulatie. 
3.1.3 Interview
Er is gewerkt met een half gestructureerd interview met een topic list. Een aantal belangrijke onderwerpen, waaronder de deelvragen, moesten sowieso aan bod komen. Afhankelijk van de situatie kon op de antwoorden worden doorgevraagd. Het uitgangspunt hierbij is de hoofdvraag, deze vraagt immers naar alle aspecten van de werkwijze van muziektherapeuten in hun werk met rap. Daardoor zou een gesloten interview/enquête te weinig ruimte bieden om alle aspecten van de werkwijze te onderzoeken. Een volledig open interview gaat echter te weinig specifiek op de deelvragen in. Daarom is er gekozen voor een halfgestructureerd interview aan de hand van een topiclijst.

Daarnaast is gekozen voor een interview op locatie omdat een telefonisch interview te kort de tijd gaf (dit geeft maximaal 15 minuten de tijd voor het interview), omdat schriftelijk (middels enquête) een selectieve en hoogstwaarschijnlijk minder diepgaande respons oplevert en omdat er op e-mail meestal maar lage respons volgt (Baarda, De Goede & Teunissen 2005).

3.2 Het labellen

De audio opnames van de interviews zijn tekstmatig uitgewerkt. Van de bijgewoonde workshop is een verslag gemaakt en dit is opgenomen in het ‘ruwe’ onderzoeksmateriaal.

Vervolgens zijn alle tekstfragmenten open gecodeerd. Dit leidde tot de volgende 33 labels/thema’s: 

	1. Algemene info cliënt
	2. Interventies (overige)

	3. Algemene info over de werkwijze van de instelling
	4. Kanttekening bij het belang van tekst

	5. Beleving van muzikaal technische parameters
	6. Kanttekening bij productgerichtheid

	7. Cliënt en materiaal
	8. Meerwaarde MT t.o.v verbale therapie

	9. Cliënt en motivatie
	10. Methode om tot raptekst te komen

	11. Doelen
	12. Mogelijkheden voor de beat (muzikale begeleiding)

	13. Effect
	14. Muzikaal-technische parameters van de gebruikte beat

	15. Effect van het gebruik van technische hulpmiddelen
	16. Nagesprek

	17. Effectverklaring
	18. Opname

	19. Gebruik van software
	20. Problematiek cliënt

	21. Gebruikte methode om aan beats te komen
	22. Proces

	23. Grenzen rondom de inhoud van de raptekst
	24. Product inhoud

	25. Het belang van zelf de beat maken
	26. Reacties en houding van de cliënten

	27. Huiswerk
	28. Stappen in het proces

	29. Indicatie
	30. Therapeutisch houding

	31. Info MT traject
	32. Tijdsduur therapie

	33. Inhoud van de tekst
	


Omdat dit onderzoek individueel is gemaakt, is het labelsysteem ook individueel tot stand gebracht. Dit is gedaan in twee rondes. Een eerste labelronde voor een ‘grove’ indeling van de tekst in fragmenten en bijbehorende thema’s, en daarna een tweede labelronde waarin de hele tekst opnieuw is doorgenomen en de thema’s specifieker en meer divers zijn benoemd. Vervolgens is er per label/thema gekeken naar de consistentie van de verzamelde tekst onder het betreffende thema. Bijvoorbeeld: past alle tekst onder ‘doelen’ daadwerkelijk bij het label/thema ‘doelen’.

3.2.1 Ordenen van de labels

Tijdens de bovengenoemde ‘consistentie check’ kwam naar voren dat het label ‘tijdsduur therapie’ onder ‘info MT traject’ geplaatst kon worden. 

Het label ‘Algemene info cliënt’ was deels een synoniem voor ‘cliënt en materiaal’ en deels voor ‘problematiek cliënt’. Dit labels is daarom opgeheven en de inhoud is bij de andere twee labels ondergebracht. 

Het label ‘beleving van muzikaal technische parameters’ had één referentie en die bevatte een opmerking van de therapeut naar de cliënt toe over hoe de muzikale parameters van de beat een tekst kunnen ondersteunen. Omdat dit vanuit de therapeut komt is het eigenlijk weer een interventie en is het fragment daarbij ondergebracht. 

De labels ‘effect van het gebruik van technische hulpmiddelen’ en ‘gebruik van software’ liepen qua inhoud dusdanig door elkaar dat ze zijn samengevoegd tot één label, namelijk ‘het gebruik van technische hulpmiddelen en het effect hiervan’. 

Zo bleven er 29 labels over.

Een toelichting op de inhoud van ieder label is te vinden in Bijlage C
3.2.3 Verbanden tussen de labels  

Aanvankelijk was een beschrijvende onderzoeksmethode het uitgangspunt. Verschillende onderdelen van de werkwijzen van de muziektherapeuten zouden worden toegelicht en vanuit hier zouden centrale thema’s worden uitgelicht en beschreven. Om dit te bewerkstellingen zijn er diverse modellen ‘geschetst’ om de verhouding tussen de labels weer te geven (zie bijlage E). Uiteindelijk kwam een hiërarchische structuur uit voort (zie volgende pagina). De labels met het grootste abstractieniveau staan links. 

	Algemene 

Info over de werkwijze

van de instelling
	Problematiek

Cliënt
	Proces, stappen in het proces
	Reacties en houding van de cliënten
	Cliënt en motivatie 
	Product 

Inhoud 
	 
	Mogelijkheden 

Voor de beat 
	Het belang van zelf de beat maken
	Gebruikte 

Methode om aan beats te komen
	Muzikaal technische parameters van de gebruikte beat
	Effect 
	Effect-

Verklaring, 

Meerwaarde MT t.o.v. verbale therapie 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Het gebruik van technische hulpmiddelen en het effect hiervan
	
	
	

	
	
	
	
	Cliënt en materiaal
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Info MT traject
	
	indicaties 
	Therapeutische houding
	
	(Interventies)

Kanttekening bij product-

Gerichtheid.
	Methode om tot raptekst te komen
	Inhoud van de tekst 
	Grenzen rondom de inhoud van de raptekst 
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Kanttekening bij het belang van tekst
	
	

	
	
	
	doelen
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	Huiswerk, opname, nagesprek, (overige) interventies


	
	


3.2.4 Hiërarchische structuur van de labels 

Het abstractieniveau gaat van links naar rechts

Kernthema’s hierbij waren proces en product. Dit bracht echter moeilijkheden met zich mee. Zij liggen in elkaars verlengde en hebben deels overlap. Er zijn bijvoorbeeld interventies die invloed hebben op het product maar tegelijkertijd gebruikt worden om het proces in goede banen te leiden. Zo bleek een procesmodel uiteindelijk meer op zijn plaats. Dit ziet er als volgt uit.
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Het model heeft zeer veel weg van het model voor vaktherapie als lerend beroep (Smeijsters 2005, p. 37). Het (kern)thema product blijft echter relevant binnen deze werkwijze en is daarom aan het schema toegevoegd. Het label effect staat twee maal in het schema, omdat er onderscheid te maken is tussen het effect van het proces en het effect van het product.  

3.2.5 Definiëren van de kernthema’s
In feite is het bovenstaande model een simplificatie van de werkelijkheid. Zoals eerder genoemd hebben het proces en het product overlap, maar om de hoofdvraag te kunnen beantwoorden moeten de twee begrippen hier zo veel mogelijk uit elkaar worden getrokken. 

Product

Essentieel binnen deze werkwijze van de muziektherapeuten is het product. De hele werkwijze is productgericht. Onder het label product vallen verschillende interventies op het gebied van tekst, muzikale begeleiding en oefening die worden ingezet om een goed product neer te zetten. Maar ook de  houding van de therapeut die voorwaarde scheppend werkt op het product tot stand te laten komen. Het steunen, structureren en stimuleren wat ervoor zorgt dat de cliënt aan de slag gaat. Daarnaast zijn bepaalde effecten die worden behaald specifiek toe te schrijven aan het tot stand brengen van het eindproduct. Het afronden van een product bevordert het zelfbeeld en zelfvertrouwen. 

Proces

Naast het product is het proces relevant. In zekere zin ligt het product in het verlengende van het proces. De therapeutische houdingen die een rol spelen tijdens het proces zijn niet alleen  steunend, structurerend en stimulerend, maar ook confronterend en uitdagend. Daarnaast horen interventies gericht op het (na)gesprek en beleving van de tekst specifiek tot het proces. Het doorlopen van het proces heeft ook effecten op de cliënt. Dit zijn effecten die meer voortkomen vanuit doorwerking van bijvoorbeeld emoties, anders dan effecten van het product dat tot stand wordt gebracht.
3.3 Validiteit

3.3.1 Geldigheid van de labeling 

De geldigheid van het labelsysteem is gecontroleerd door met de labels van de eerste 2 interviews de laatste twee interviews (en de samenvatting van de workshop) te labellen. Op enkele uitzonderingen na bleken de bestaande labels vanuit de eerste interviews de lading te dekken.

3.3.2 Intersubjectiviteit
Omdat het onderzoek individueel is uitgevoerd, kon er geen goede controle op de intersubjectiviteit plaatsvinden. Dit is deels getracht op te vangen door de individuele onderzoeken het proces van labellen twee maal te doorlopen. Het spreekt voor zich dat dit natuurlijk niet volledig waterdicht is. Voor een volledige intersubjectiviteitscontrole zou een andere onderzoeker het ruwe onderzoeksmateriaal opnieuw moeten labellen en dit zou vergeleken moeten worden met het huidige labelingssysteem. Het ruwe onderzoeksmateriaal en de wijze waarom de labels hierop zijn toegepast is te vinden in bijlage D.
3.4 Beantwoorden van de vraagstelling
Voor het beantwoorden van de vraagstelling is per deelvraag bekeken welke combinatie van labels hiervoor kon dienen. Hieronder wordt per deelvraag vermeldt welke labels zijn geraadpleegd, en welke literatuur. Het organiseren van de labels is gedaan met behulp van het onderzoeksprogramma Nvivo, wat de mogelijkheid biedt om verschillende labels te groeperen in ‘sets’. Aan de hand van deze groeperingen zijn de eerste modellen tot stand gekomen, die de verhouding van verschillende labels binnen één groepering verduidelijken. Ten behoeve van het overzicht zijn deze modellen niet op deze plek in het onderzoeksverslag geplaatst. Ze zijn te vinden in Bijlage E. 

Voor de beantwoording van alle deelvragen is gebruik gemaakt van triangulatie, alle databronnen zoals beschreven 3.1.1 verzameling van onderzoeksmateriaal, zijn bij iedere deelvraag geraadpleegd. 

1. Welke methodische uitgangspunten zijn van belangrijk bij het werken met rap binnen 
muziektherapie met jongeren? 

Hiervoor is gekeken naar de labels: indicatie, doelen, stappen in het proces, cliënt en materiaal, info MT traject. De modellen ‘beat’, ‘tekst’, ‘proces II’, ‘behandeltraject’ uit bijlage E verduidelijken de verbanden tussen deze labels.

2. Welke therapeutische attitude wordt ingezet tijdens het werken met rap?

Hiervoor is gekeken naar het label: therapeutische attitude. Het model ‘Proces I’ uit bijlage E laat zien wat er voortvloeit vanuit de therapeutische attitude. 

3. Welke muzikale uitgangspunten zijn van belang bij het werken met rap?

Hiervoor is gekeken naar de labels: productinhoud, mogelijkheden voor de beat, gebruikte methode om aan beats te komen, muzikaal-technische parameters van de gebruikte beat, het gebruik van technische hulpmiddelen en het effect hiervan, en het belang van zelf een beat maken. Het model ‘beats’ uit bijlage E is gebruikt om de verhouding van de labels ten opzichte van elkaar weer te geven. 

De volgende literatuur is meegenomen in de beantwoording van de deelvraag. 

Bogdanov, Vladimir e.a. (red.) (2003). All Music Guide to Hip-hop: The definitive Guide to Rap & Hip-Hop. Backbeat Books: San Fransisco

Elligan, Don (2004) Rap Therapy: A Practical Guide for Communicating with Youth and Young Adults Through Rap Music. Dafina Books: New York 

4. Wat voor soort interventies worden er toegepast tijdens het werken met rap?

Voor deze deelvraag is gekeken naar de labels: interventies (overige), nagesprek, opname, huiswerk. Het label interventies heeft de meeste referenties (67) vanuit het ruwe onderzoeksmateriaal. Ter vergelijking: “cliënt en materiaal”, het label dat daarna het vaakst voorkomt, heeft 45 referenties. 

Interventies die in meer dan drie databronnen worden genoemd worden om deze reden uitgebreider toegelicht. 

5. Welke effecten heeft het werken met rap op cliënten?
Voor het beantwoorden van deze deelvraag is gekeken naar de labels: Effect, Meerwaarde t.o.v. verbale therapie en het belang van zelf de beat maken. 

6. Welke theorie ligt ten grondslag aan de gebruikte werkwijze?

Voor het beantwoorden van deze deelvraag is gekeken naar tekstfragmenten binnen het label: effectverklaring. 
4. Resultaten 

4.1 Methodische uitgangspunten 

De methodische uitgangspunten in het werken met rap beginnen bij de indicatie en de gestelde doelen voor de cliënt. Vanuit een bepaalde therapeutische basishouding en deze doelen worden uiteindelijk bepaalde interventies gedaan. In de interviews is naar voren gekomen dat er eigenlijk bijna altijd naar een product wordt toegewerkt. Dit product is meestal een opname van de raptekst over de beat. Het product kan ook bestaan uit een optreden (op de instelling).

4.1.1 Indicaties
Het werken met rap wordt veelal ingezet op basis van affiniteit met rapmuziek vanuit de cliënt, dit lijkt ook de belangrijkste indicatie te zijn: 

Hoekstra: “Meestal zijn het wel indicaties die die dus gericht zijn op het naar voren krijgen van de belevingswereld en dergelijke, meer zicht krijgen op de belevingswereld. En dat ik dan voor rap kies dat komt eigenlijk door de persoon in kwestie, die daar zelf dan affiniteit mee heeft. En dat kan net zo goed zang zijn”.

Rap wordt ingezet wanneer de cliënt, mede door affiniteit met de rapmuziek, zijn emoties hierin kwijt kan. Wanneer er sprake is van een zwak zelfbeeld, wordt het product waar naartoe gewerkt wordt extra relevant. Hoogstwaarschijnlijk heeft het product dan weer meer relevantie wanneer er affiniteit is met de muzikale inhoud van het product. Vaak komt het initiatief om met rap te gaan werken vanuit de cliënt zelf. 

Het is echter niet perse op iedere instelling zo dat een bepaalde problematiek de indicatie geeft voor het werken met rap. Van Mansvelt stelt dat je in feite “ieder doel met raptherapie zou kunnen behandelen”, afhankelijk van de welke interventies je als therapeut gaat doen.
Drie van de vier geïnterviewde muziektherapeuten werkt individueel wanneer ze met rap werken. Eén van de muziektherapeuten werkt zowel individueel als met groepen. 

4.1.2 Doelen

De gestelde doelen in het werken met rap zijn grofweg in tweeën te verdelen. Enerzijds zijn er doelen die gerelateerd worden aan het zelfbeeld en het zelfvertrouwen. Deze doelen zijn gericht op het verstevigen van de eigen identiteit, egoversterking e.d. Anderzijds zijn er doelen gerelateerd aan emoties. Hierbij gaat het om omgaan met emoties, bijvoorbeeld spanningsregulatie, maar het kan er hierbij ook om gaan om meer zicht te krijgen op de belevingswereld van de cliënt.

4.1.3 Stappenplan
Behalve bij één therapeut wordt er niet met een duidelijk vastomlijnd stappenplan gewerkt. Vanuit de omschreven casussen is echter wel een grove structuur te ontleden:

0: Constateren van een indicatie voor het werken met rap 

1: Het ontwikkelen van de tekst of de beat

2: Het ontwikkelen van de tekst of de beat, afhankelijk van wat ik fase 1 is gekozen.

3: Oefenen

4: Opname 

5: Nagesprek 

0: Constateren van een indicatie voor het werken met rap 

Zoals eerder genoemd, is het over het algemeen zo dat de cliënt zelf met het initiatief komt om met rap te gaan werken. De cliënten komen hiermee binnen of dit komt in een kennismaking naar voren. Een aantal muziektherapeuten gaat vooraf of tijdens de muziektherapie met cliënten in gesprek over wat zij graag zouden willen doen bij muziektherapie. 

1&2: Het ontwikkelen van de tekst of de beat

Vanuit daar kan er gestart worden met óf de beat óf de tekst. Dit vier geïnterviewde muziektherapeuten pakken dit eigenlijk op vier verschillende manieren aan. Echter, zij stellen allemaal dat hetgeen waarmee gestart wordt afhankelijk is van de behandelcontext en van de cliënt. Zij noemen de volgende manieren

1. Er wordt gestart met het schrijven van een tekst, eventueel naar aanleiding van een opdracht.* Daarna wordt hier een passende beat bij gezocht.

2. De cliënt brengt zelf een beat mee. Soms brengt de cliënt ook al direct een tekst mee. Indien dit niet het geval is kan er tijdens de sessie de mogelijkheid gecreëerd worden om tekst te schrijven. 

3. De therapeut heeft al een beat klaarliggen. Vanuit hier kan de cliënt een tekst gebruiken die hij heeft meegebracht, óf de beat gebruiken als uitgangspunt voor een nieuwe tekst. Deze komt soms al freestylend tot stand. 

4. Er wordt een bestaande tekst op een bestaande beat gerapt.

5. Er wordt samen met de cliënt een beat gemaakt. De cliënt krijgt deze beat mee en kan hier dan in zijn eigen tijd een tekst op maken. Tijdens de volgende sessie wordt deze tekst dan met de muziektherapeut erbij op de beat geoefend en opgenomen.  

* Eén van de therapeuten gebruikt thematische opdrachten om de cliënt te helpen om tot materiaal voor een tekst te komen. Bijvoorbeeld een associatieopdracht, waarbij cliënt en therapeut tot materiaal komen door op elkaar te associëren. Een andere therapeut gebruikt soms een gedicht of een thematische zin als uitgangspunt voor een tekst. Ten slotte gebruikt één van de therapeuten een songwrite methode bij de laagst functioneerde cliënten, waarbij de tekst wordt geschreven naar aanleiding van steekwoorden die de cliënt geeft. Twee therapeuten laten de cliënt volledig zelf tot de inhoud van de tekst komen, en gaan slechts in op de vorm en de timing.

3: Oefenen

De raptekst wordt geoefend op de beat. In deze fase vinden veel interventies plaats. Er wordt eventueel al een opname gemaakt om (kritisch) terug te kunnen luisteren. Naar aanleiding hiervan doen de therapeuten interventies op het gebied van ritmiek/timing, uitspraak, accenten en intonatie. Vanuit deze oefening wordt over het algemeen uiteindelijk een definitieve opname gemaakt. 
4: Opnemen

Over het algemeen is het resultaat van muziektherapie in deze vorm een product. Dit product bestaat uit een opname van de raptekst over een beat. De raptekst is altijd geschreven door de cliënt. De beat is wordt door de cliënt zelf, door de therapeut, of door de cliënt en de therapeut samen tot stand gebracht (zie muzikale uitgangspunten, hoofdstuk 4. Resultaten: 4.3 Muzikale uitgangspunten)
5: Nagesprek 

De geïnterviewde muziektherapeuten gaan aanvankelijk niet op de inhoud van de tekst in. Pas later in het proces, wanneer er een therapeutische relatie/vertrouwensband is ontstaan, volgt er meestal een gesprek over de inhoud (zie ook hoofdstuk 4. Resultaten: 4.4: Interventies

Deze fase indeling dient slechts om grofweg de methode te beschrijven. De fases zijn in werkelijkheid niet altijd zo strikt te onderscheiden. Bij het maken van de beat kan er bijvoorbeeld ook een (na)gesprek plaatsvinden, en tijdens het oefenen kan al een voorlopige opname gemaakt worden. 
4.2 Therapeutische attitude 

De therapeutische attitude speelt eigenlijk tijdens de gehele werkwijze. Vanaf de indicatie tot het product en het effect is de houding van de therapeut ten opzichte van de cliënt relevant. Dit uit zich deels in bepaalde interventies, maar omdat de interventies apart besproken worden, is ‘therapeutische attitude’ hier afgebakend tot een ‘algemene houding’ ten opzichte van de cliënt en het medium (in dit geval rap) waarmee wordt gewerkt. 

De beschrijving de therapeutische attitude in het werken met rap is behoorlijk consistent onder verschillende muziektherapeuten. Globaal ziet deze er als volgt uit:  

In het begin van het proces van het werken met rap stellen de therapeuten zich met name ondersteunend op. Er wordt gekeken waar de cliënt is in zijn proces (zowel therapeutisch als in het bezig zijn met rapmuziek) en vervolgens sluit de therapeut met behulp van het medium aan bij de behoefte en belevingswereld van de cliënt. Hij structureert en stimuleert de cliënt: samen kijken zij naar beats. Vier therapeuten zorgen dat zij zelf al beats klaar hebben liggen voor de cliënt. Alle therapeuten geven ook tips voor de technische aspecten van de tekst.  Op deze manier ‘helpt’ de therapeut de cliënt met het product. De therapeuten nemen ook een lerende houding aan ten opzichte van de cliënt en zijn kennis over rapmuziek. Ze stellen allemaal dat de cliënten hier meer thuis in zijn en er meer vanaf weten. Door hier gebruik van te maken wordt ook een sterke kant van de cliënt gestimuleerd, wat weer goed is voor het zelfvertrouwen en het zelfbeeld. 

Wanneer er een vertrouwensband met de cliënt is ontstaan, biedt dit ook ruimte voor confronterende aanpak. Er wordt opbouwende kritiek gegeven, opnames worden teruggeluisterd (dit kan confronterend zijn). Het maken van het product biedt een bepaalde uitdaging en brengt een bepaalde ervaring met zich mee (afhankelijk van gekozen interventies). 

Gedurende het proces blijft de therapeut verandering en nieuwe stappen positief bekrachtigen.

4.3 Muzikale uitgangspunten
In het muziektherapeutisch werken met rap wordt er, net als in het genre rap in het algemeen, gewerkt met een ‘beat’. Letterlijk vertaald betekent dit ‘tik’ of ‘slag’, en in de meest basale vorm zou dit dus slechts kunnen bestaan uit een drumpatroon. In de oldskool rap vindt men wel beats die slechts bestaan uit bas en drum, maar tegenwoordig bevat een beat, net als andere popmuziek, ook een melodielijn en/of een akkoordenprogressie die zich tijdens het nummer verschillende keren herhaalt. Over het algemeen is er binnen het genre rap sprake van een refrein - couplet structuur, waarin  meestal geen bridge of solo voorkomt. Je zou vanuit hier kunnen zeggen dat het accent voornamelijk op de tekst ligt, en dat de muzikale begeleiding hieraan ondergeschikt is. 

4.3.1 Het tot stand komen van de beat 

Tijdens het muziektherapeutisch werken met rap kan de beat kan op verschillende manieren tot stand komen. Hierin is te onderscheiden 

1. Wie de beat maakt, de therapeut of de cliënt of samen. 

2. Hoe de beat wordt gemaakt, via een bepaalde methode of een stappenplan 

3. Waarmee de beat wordt gemaakt (via welke methode: welke hardware en welke software wordt gebruikt). 

Al deze variabelen zorgen voor verschillend resultaat, er komen verschillende soorten beats uit. In eerste instantie is dit muzikaal te beschouwen, wat voor muziek is er uiteindelijk gemaakt voor het product. (natuurlijk draagt de wijze waarop dit is gedaan bij aan het proces, en samen draagt dit bij aan het effect)

Muziektherapeuten blijken zeer verschillend om te gaan met het tot stand laten komen van de beat. Twee muziektherapeuten hebben beats van bestaande muziek klaarliggen. Eén muziektherapeut laat de cliënt over het algemeen zelf een beat meebrengen. Eén therapeut maakt de beats zelf naar aanleiding van de voorkeur van de cliënt. Eén therapeut maakt de beat samen met de cliënt tijdens de sessie met behulp van twee keyboards/synthesizers. Tenslotte gebruikt één therapeut later in het proces, nadat er eerst bestaande beats zijn gebruikt, een computerprogramma om samen met de cliënt een beat te componeren. 

Er lijkt geen bepaalde methode of stappenplan te zijn voor het maken van de beat. De voorkeur van de cliënt is belangrijk, en dat de beat aansluit bij de lading van de tekst. Naar aanleiding hiervan wordt, zoals hierboven beschreven, een bepaalde oplossing aangedragen: de therapeut haalt een bestaande beat uit de kast, laat de cliënt een beat meenemen of gaat samen met de cliënt aan de slag, etc. 

De beat kan gemaakt worden met live instrumentarium, maar we zien binnen hiphop vaak dat de beat een vooraf gemaakte (computer) compositie is. 
De hulpmiddelen die door muziektherapeuten worden besproken zijn in ieder geval een cd-speler (in het geval van bestaande beats), een keyboard/synthesizer of een computerprogramma. Slechts één van de muziektherapeuten gebruikt een computerprogramma. Op één therapeut na zien zij echter allemaal wel meerwaarde in het gebruik van computersoftware. Dit is echter vaak (nog) niet voor handen op de werkplek. 
Hoekstra: “We zijn nu hier bezig om hier redelijk toegankelijke vorm van muzieksoftware te bestellen. Ik ben daar altijd wel een voorstander van, om met dat soort dingen te werken. De uitdaging is dan ook alleen maar weer groter en het is ook aanlokkelijker om er iets meer mee te doen, je kan uiteindelijk ook een beetje mixen je kan wat knippen en plakken… Het is lastig om één take van A tot Z helemaal in een keer goed op te nemen. Dat doe ik zelf ook nooit namelijk.”

4.3.2 Muzikale parameters

Hoewel eerder gezegd is dat de beat ondergeschikt is aan de tekst, betekent dit niet dat zomaar iedere tekst op iedere beat gerapt kan worden. Binnen rap spreekt men van ‘flow’, wat vrij de vertalen is als de manier waarop de gerapte tekst over de beat ‘vloeit’, afhankelijk van hoe de rapper deze plaatst. Hierbij zijn ritmiek/timing, de uitspraak en de accenten/intonatie belangrijk. Dit werkt twee kanten op: Een tekst kan worden aangepast op de beat of de beat kan worden aangepast op de tekst, afhankelijk van de stappenvolgorde die de therapeut hanteert.  
4.4 Interventies

In de tabellen op de volgende twee pagina’s zijn alle interventies genoemd die gebruikt worden door de geïnterviewde therapeuten. Om meer overzicht te creëren in de overige interventies zijn deze ingedeeld in verschillende categorieën: 1. Interventies rondom de inhoud van de tekst, 2. interventies rondom de beat, 3. interventies rondom technische aspecten van het rappen, 4. interventies rondom de beleving van de raptekst, 
5. interventies naar aanleiding van het product en 6. overige interventies (die niet zijn in te delen bij een van de andere categorieën). Sommige interventies staan meerdere keren in de tabel, omdat zij zowel tot de ene als de andere categorie horen. Bijvoorbeeld: ‘het product muzikaal beschouwen’ zegt iets over het product, maar ook over de muzikale aspecten ervan, de rap en de beat. Daarom is deze interventie geplaatst onder alledrie de categorieën. Wanneer er achter een interventie een cijfer tussen haakjes is geplaatst, bijvoorbeeld (2), betekent dit dat deze interventie in meerdere interviews en/of andersoortige databronnen genoemd wordt. Na deze overzichtstabellen worden de meest significante interventies uitgebreider toegelicht. Deze interventies worden in drie of meer databronnen genoemd.

	Interventies rondom de inhoud van de tekst 


	Interventies rondom de 

Beat 


	Interventies rondom technische 

aspecten van het rappen


	Interventies rondom de beleving van de raptekst
	Interventies naar aanleiding van het product
	Overige interventies

	Vragen aan de cliënt waar een bepaalde raptekst bij hem vandaan komt
	Beats aanbieden


	Coachen op het gebied van articulatie en verstaanbaarheid.


	Stimuleren dat de cliënt meer ‘naar buiten gekeerd’ gaan rappen


	Positief bekrachtigen

(2)
	Muzikale aanwijzing (niet nader gespecificeerd)

	Aangeven wanneer de rapteksten niet verstaanbaar zijn


	Thuis een beat maken voor de cliënt 
	Suggesties doen om de ritmiek of vorm van een raptekst te verbeteren
	Samen met de cliënt bekijken hoe de tekst moet overkomen (2)
	Geven van opbouwende kritiek


	Gesprek naar aanleiding van frustratie wanneer het niet lukt

	De cliënt bevragen om tot meer geschikt materiaal voor tekst te komen
	Beats opzoeken van bestaande nummers 
	Yabarap (klanken zonder betekenis ritmisch op de beat plaatsen)
	Ingaan op de manier waarop gerapt wordt
	Terugluisteren (2)


	Huiswerk meegeven (3)

	Een bestaande tekst aandrage om mee te beginnen, om de cliënt te helpen om zelf tot eigen tekst of freestyle te komen
	Samen met de cliënt bekijken wat voor soort beat past onder de geschreven tekst,

zowel op muzikaal technisch als op belevingsniveau(3)
	Samen met de cliënt naar het ritmische aspect kijken en bekijken waar accenten moeten worden gelegd (2) 
	Samen met de cliënt bekijken wat voor soort beat past onder de geschreven tekst,

zowel op muzikaal technisch als op belevingsniveau(3)
	Feedback op het product opschrijven tijdens het luisteren


	Interventies op gedragsgebied

(b.v. wel of niet reageren op boosheid v/d cliënt)

	Een gedicht of een zin nemen als inspiratiebron voor tekst
	Stimuleren tot samenspel


	Tips geven betreffende techniek (b.v. sneller, langzamer)


	De cliënt bewust maken van het gevolg van de intonatie van de raptekst
	Cliënten attent maken op kritisch luisteren


	Confronteren: aanspreken op herhalend probleemgedrag wanneer dit zich binnen het medium uit.

	Grenzen stellen rondom de inhoud van tekst (3)
	Het product muzikaal beschouwen


	Stimuleren dat de cliënt meer ‘naar buiten gekeerd’ gaan rappen.
	De cliënt het verschil laten ervaren tussen verschillende manieren van intoneren van een raptekst (2)
	Vragen aan de andere cliënten hoe een product over komt(groepstherapie). Er wordt aan

de cliënten geleerd om eerst iets positiefs aan te geven aan daarna iets wat er nog beter zou kunnen.
	Ingaan op de manier waarop de cliënten in contact gaan

	Vragen naar de betekenis van een tekst
	
	Ingaan op de manier waarop gerapt wordt
	
	Kijken of de raptekst klopt op de gemaakte beat (3)


	Lading toevoegen (niet nader gespecificeerd)

	Vragen naar de intentie van een tekst (gaat deze tekst over jou, of is dit iets wat je stoer wilt vertellen?)
	
	Cliënten bewust laten worden van lastige stukjes in hun rapteksten


	
	Gelegenheid creëren  voor de cliënten om hun product in een professionele studie op te nemen
	Werken aan de ademhaling en ontspanning (tegen de spanning)



	De cliënt aansporen om iets van zichzelf te introduceren
	
	Voorbeeld geven (voor en nadoen)


	
	Aan de cliënt vragen wat er gedaan kan worden om het product te verbeteren
	Cliënten de houding van een rapper laten aannemen (2)

	Associatieopdracht: op elkaar reageren door te associëren om tot tekst te komen
	
	Het product muzikaal beschouwen


	
	Een verbale reactie geven op het product 
	Vragen of de cliënt de mening van de therapeut belangrijk vindt



	Piramide (om tot tekst te komen)
	
	Suggesties doen voor het rijmschema
	
	Herhalen/oefenen (4)
	Stimuleren tot samenspel


4.4.1 Interventie tabel

	Interventies rondom de inhoud van de tekst 


	Interventies rondom de 

Beat 


	Interventies rondom technische 

aspecten van het rappen


	Interventies rondom de beleving van de raptekst
	Interventies naar aanleiding van het product
	Overige interventies

	De cliënt bewust maken van het gevolg van de inhoud van de raptekst (als ik iets vertel, hoe komt dat over?)


	
	Bewust geen voorbeeld geven
	
	De cliënt aansporen om iets van zichzelf te introduceren
	De cliënt voor de spiegel laten staan (om te kijken hoe iets overkomt)



	Een gesprek voeren met de cliënt over wat wel en niet inhoudelijk in een raptekst kan


	
	
	
	Het product muzikaal beschouwen


	Tijdens de sessie papier aan de cliënten geven om tekst te kunnen schrijven



	Afspraken maken met de cliënt over de grenzen rondom de inhoud van de tekst


	
	
	
	Stilstaan bij en ruimte geven voor (rouw)verwerking die in het product naar voren komt
	Wisselen tussen de voorkeur van hoe cliënten een sessie zouden willen besteden (in groepstherapie)

	Aangeven dat de tekst inhoudelijk heftig was en vragen om er meer over te vertellen


	
	
	
	Opnames op cd branden


	

	De cliënt laten inleven in de inhoud van de tekst door vragen te stellen naar de emoties van het moment.


	
	
	
	Aangeven dat er opgenomen gaat worden en de cliënt meegeven dat er daarom geoefend moet worden


	

	Cliënten bewust maken van wat ze hebben verteld zodat zij ook nadenken over met wie zij het delen/aan wie ze het laten horen.


	
	
	
	Stimuleren tot samenspel
	

	
	
	
	
	Opnemen van de raptekst op de beat om het product tot stand te laten komen (5)
	

	
	
	
	
	Het voeren van een nagesprek (3)
	


4.4.2 Opname
Alle geïnterviewde muziektherapeuten nemen de raptekst op samen met de beat. Zo ontstaat er dus een nummer, een product, dat is gemaakt door de cliënt tijdens zijn therapeutische proces. Zo ontstaat er iets blijvends en tastbaars voor cliënt, een product dat een therapeutisch proces kan symboliseren. 

Sprinkhuizen: “De rap zelf is het eindproduct waar we naar toe werken. We nemen het dus ook altijd op. Tenzij iemand daar natuurlijk heel veel problemen mee zou hebben, dan zou het alleen gaan om de raptekst en het oefenen bijvoorbeeld. Maar in principe neem ik het op en krijgen ze het ook mee.”

Een andere belangrijke consequentie van het opnemen is dat er druk ontstaat voor en tijdens de opname. Mogelijk om deze reden wordt de tekst een aantal keer geoefend met de cliënt voordat de opname gemaakt wordt. 

Het terugluisteren van een opname wordt vaak gebruikt als aanleiding voor een nagesprek.

4.4.3 Nagesprek
Een nagesprek vindt vaak plaats naar aanleiding van de inhoud van de tekst. Het wordt vaak gebruikt als aanknopingspunt om gesprek te komen met de cliënt over zijn belevingswereld, toekomstverwachtingen en dergelijke. De inhoud van het nagesprek is gerelateerd aan behandeldoelen en verschilt daardoor per cliënt. 

Sprinkhuizen: “Ja, soms als een jongere iets schrijft over zijn delict of over de tijd rondom het delict denk ik van jeetje, wat heftig eigenlijk wat je nu schrijft … en dan vraag ik dat ook van goh, hoe is dat voor je geweest dan, hoe zag dat eruit en ik vind het nogal heftig. Ik geef dat ook wel terug, En dan kunnen ze daar ook wel over vertellen…”

4.4.4 Huiswerk
Over het meegeven van huiswerk (gerelateerd aan het product) verschillen de meningen van de geïnterviewde therapeuten. Het niet meegeven van huiswerk gebeurt omdat de therapeut uitgaat van eigen motivatie van de cliënt, of omdat hij het proces zoveel mogelijk binnen de therapie wil houden. 

Het wel meegeven van huiswerk kan gemaakt worden om de cliënt in voldoende mate te blijven prikkelen, of om ervoor te zorgen dat het rappen en de positieve effecten hiervan niet alleen effectief zijn binnen de therapie, maar uiteindelijk ook ingezet kunnen worden buiten de therapie. 

4.4.5 Grenzen omtrent de inhoud van de raptekst
Hoewel Hakvoort (2008) stelt dat het stellen van normatieve grenzen aan de inhoud van de raptekst slechts leidt tot een waarde, normen of zeden discussie en vervreemding van de cliënt, blijken verschillende andere muziektherapeuten hier wel op te interveniëren. Dit heeft verschillende redenen. 

Het kan zijn dat de lading van de tekst door de context van de therapiesessie voor medecliënten bedreigend wordt of buiten de therapie om tot conflicten zal leiden (in het geval van groepstherapie). 

Een andere situatie waarin grenzen worden gesteld is wanneer het product de ruimte en context van de muziektherapie verlaat. Wanneer het ook voor derden toegankelijk wordt, in de vorm van een opname of een uitvoering, is de therapeut van mening dat de inhoud van tekst ook voor de anderen door de beugel moet kunnen. 

In een derde situatie gaat de therapeut juist wel met de cliënt in gesprek over wat wel en niet kan binnen een tekst. Hier worden dan vervolgens afspraken over gemaakt.  

4.4.6 De begeleiding voor de raptekst

De kenmerken van de beat zijn reeds uitgebreid besproken. Muziektherapeuten kijken vaak samen met cliënten naar de inhoud van de tekst en proberen een beat te vinden die op muzikaal technisch en op belevingsniveau hierbij aansluit. Bij muzikaal technische kenmerken moet gedacht worden aan tempo, duur, toonsoort en dergelijke. Uiteraard heeft dit deels overlap met het belevingsniveau, dat ook gaat over sounds, melodie, ritme en dergelijke. 

Er zijn wel uitspraken te doen over hoe muzikaal technische kernmerken een bepaalde gevoelswaarde versterken of oproepen, maar dit voert verder dan dit onderzoek naar de werkwijzen van de therapeut bij de inzet van rap. Het zou een geheel nieuw onderzoek vergen. 

Het belangrijkste in deze context is dat de therapeut samen met de cliënt zoekt naar begeleiding die aansluit bij de inhoud van de tekst en de wensen van de cliënt.

4.5 Effecten

Vanuit de ervaring van de geïnterviewde muziektherapeuten kan gesteld worden dat de doelen die worden nagestreefd ook resulteren in de gewenste effecten. De effecten van het werken met rap komen voort uit twee verschillende dingen. Enerzijds zorgt het proces voor bepaalde effecten en anderzijds zorgt het maken van een product voor bepaalde effecten.

Daarnaast wordt er een meerwaarde beschreven die muziektherapeutisch werken met rap zou kunnen hebben ten opzichte van het werken met rap binnen een verbale therapie. 

4.5.1 Product
Het effect van het maken van een product is dat bepaalde emoties tot thema worden gemaakt. Iets wat mogelijk in gesprek niet naar voren zou komen wordt geuit in een liedje en de emotie krijgt zo vorm. De teksten gaan vaak over de persoon zelf. 

Daarnaast levert het maken van een (eind)product zelfvertrouwen op, het geeft de cliënt het gevoel dat hij iets tot stand kan brengen, iets kan maken. 
Van Mansvelt: “vaak gaan de teksten ontzettend over de persoon zelf zeg maar, ze schrijven eigenlijk altijd een soort biografieën op. Heel vaak, positief getint, van het gaat niet goed máár, ik wil mijn best gaan doen en dit en dat heb ik nodig.”
Over het effect van wel of niet samen met de cliënt de beat maken verschillen de meningen. Eén muziektherapeut stelt dat het toch vooral draait om de tekst die de cliënt zelf tot stand brengt. Aan de andere kant wordt gesteld dat het positieve effecten zou kunnen hebben op hoe een cliënt aankijkt tegen het eindproduct. 
Driessen: “ we hadden het over die identiteit, het vasthouden aan ik ben de rapper  en ik ben er heel goed in. En op het moment dat daar iets anders voor in de plaats kan komen,  bijvoorbeeld ‘ik kan heel goed een beat maken op de computer’, dat ze dat stuk los kunnen laten en dat ze wel realistisch daarnaar kunnen gaan kijken”
4.5.2 Proces
Het proces van het werken met rap geeft ruimte voor het uiten van emoties op het moment, via de muziek. Het rappen zelf is hierbij de uitklep. Dit effect wordt versterkt door de muzikale begeleiding. Door herhaling en oefening kan er dieper op worden ingegaan.

Wanneer de cliënt wordt gestimuleerd in zijn kracht en kennis over rapmuziek, bijvoorbeeld doordat de muziektherapeut zich lerend opstelt, of interventies pleegt gericht op steunen en stimuleren, groeit het zelfvertrouwen/zelfbeeld van de cliënt. 

Daarnaast biedt het proces een belangrijke ruimte voor confrontatie. Naar aanleiding van problematiek die naar voren komt tijdens het werken met het medium kan gesprek plaatsvinden. Door gesprek, maar ook door interventies in het medium (Smeijsters 2003) wordt de cliënt tijdens het proces in staat gesteld om naar verandering toe te werken, angsten of een minderwaardigheidscomplex te overwinnen, te ontspannen, etc.

Tenslotte ontstaat er doordat de cliënt bezig gaat met het proces, met het ontwikkelen van tekst voor een product, een reflectiemoment. De cliënt gaat hierdoor nadenken over gevoelens, verlangens, toekomstverwachtingen en dergelijke.

4.5.3 Meerwaarde ten opzichte van de inzet van rap in  verbale therapievormen 

Binnen muziektherapie kan de therapeut ingaan op het muzikale aspect. Hierdoor kan hij communiceren, contact maken met de cliënt en eventueel verandering tot stand brengen zonder daarin op een verbale manier te moeten confronteren. Daarnaast biedt het muzikale aspect zowel ruimte voor doorleving als voor afstand (zie hoofdstuk 4. Resultaten: 4.6.4 Overige)

Wanneer de cliënt gemotiveerd is om een goed product tot stand te brengen, en merkt dat zijn problematiek hierbij in de weg staat, staat hij meer open voor feedback.

Muziektherapeutisch werken met rap biedt een extra expressief element ten opzichte van tekstinhoudelijk werken, doordat er sprake is van bijvoorbeeld intonatie, bepaalde ondersteuning van de beat, etc. 

Ten slotte zou de functie van een beat en het opnemen van de rap zorgen voor meer prikkeling bij de cliënt, wat mogelijk ertoe kan leiden dat de cliënt langer bezig blijft met het rappen en dat zo de positieve effecten die dit biedt langer aanhouden. 
Van Mansvelt: “Psychologen zijn er soms jaloers op wat ze hier vertellen in hun raps, wat ze nooit in gesprek te horen krijgen. In gesprek komt vaak van als ze vragen hoe het gaat van ‘noh nuh’ dan mompelen ze een beetje van het gaat best en waar bemoei je je mee. Terwijl hier  hebben ze op één of andere manier door die muziek, door die affiniteit met rap en het coole wat aan rap hangt,  de behoefte om, dat gewoon allemaal op straat te gooien en  open te gooien.”
4.6 Effectverklaringen
Er worden door muziektherapeuten verschillende verklaringen gegeven voor de effectiviteit van de gebruikte werkwijze. Deze zijn te categoriseren in verklaringen die gerelateerd zijn aan: 1. Affiniteit en identificatie, 2. Tekst en emotie, 3. Toegankelijkheid en 4. Overige. Achter het subkopje van elke verklaring staat een cijfer wat aangeeft in hoeveel van de databronnen deze verklaring wordt genoemd (uit een totaal van de vijf 
databronnen, beschreven in hoofdstuk 3. Onderzoekmethode: 3.1 verzamelingonderzoeksmateriaal).

4.6.1 Affiniteit en identificatie (5)
Cliënten hebben affiniteit met de subcultuur hiphop, en het daarbij behorende rappen. Door aan te sluiten bij deze interesse, creëert de therapeut een ingang om met de cliënt aan veranderingen te gaan werken. Vanuit deze affiniteit vindt ook identificatie plaats. Cliënten identificeren zich met rap en met rappers, met name met het ‘coole’ of ‘stoere’ imago wat hierbij hoort. Therapeuten geven aan dat dit mogelijk komt doordat cliënten cliënten er graag bij willen horen, er graag ‘toe willen doen.’

Driessen: “Nou het is iets waar cliënten veel mee doen, waar ze veel mee omgaan, en wat eigenlijk een deel, dat heb je ook bij muziek algemeen, een deel van hun leven is  zeg maar. Dus de identificatie is heel dicht bij.”

4.6.2 Tekst en emotie (2) 
Door het schrijven van teksten kunnen cliënten op een andere manier uiting geven aan hun gedachtewereld. Wanneer cliënten bijvoorbeeld kampen met boosheid, kan dit zich uiten in agressief gedrag. Door te schrijven en te rappen kan de emotie anders geuit worden. Er is dan sprake van sublimatie.

Hoekstra: “Dus leren ze om ook op een andere manier uiting te kunnen geven aan hun gedachten, aan hun gedachtewereld. Door bijvoorbeeld, teksten te schrijven met rap, zangwerk en dergelijke.”

4.6.3 Toegankelijkheid (2) 
Rappen is te beschouwen als een ritmische vorm van praten. Om het te doen hoef je niet te kunnen zingen. Doordat het op deze manier voortvloeit uit praten, is het een uitingsvorm die toegankelijker is dan bijvoorbeeld het bespelen van een instrument, waarvoor de technische vaardigheden nog aangeleerd moeten worden. 

Driessen: “Als je een instrument bespeelt, je moet wel de technische vaardigheden bezitten om dat instrument te bespelen. En bij dat rappen heb je dat veel minder denk ik. Dat je vanuit, ik bedoel je praat ook gewoon, en je praat ook gewoon in een ritme. En dat kun je natuurlijk gebruiken, dus je hebt, de primaire vaardigheid, de technische vaardigheid om te praten en om in een ritme te praten die heb je al”

4.6.4 Overige (3) 

Het rappen of zingen van je eigen tekst heeft kanten. Aan de ene kant kan er afstand genomen worden van datgene wat gezegd wordt, omdat het ‘maar een liedje is’. Aan de andere kant is het een eigen lied van iemand, en de uitvoering stelt iemand in staat om de inhoud van de tekst te doorleven.

Rappen en zingen gebeuren met de stem. Dit is het enige instrument is dat een ‘fysiek’ is, en tot je eigen lichaam behoort. Dit in tegenstelling tot bijvoorbeeld een gitaar, die te zien is als een prothese of verlengstuk van je lichaam. Het gebruik van je eigen ‘fysieke’ instrument is anders en brengt daardoor een bepaald innerlijk proces met zich mee, gerelateerd aan beleving en emoties. 

Aan de raptekst voor het product zit een bepaalde beleving of emotie. De herhaling van deze tekst geeft cliënten de gelegenheid om steeds tot een diepere laag te komen, om verder in te gaan op de emotie of op de beleving.

Sprinkhuizen: “Door herhaling leert men. En ik denk dat dat ook gewoon voor dit geldt. Je komt daardoor denk ik, steeds tot een wat diepere laag. Wat dan ook meer over de emoties gaat. En de beleving daarbij, ja.”
5. Conclusie

Dit onderzoeksverslag tracht een antwoord te geven op de vraag naar de inhoud van

de werkwijzen van muziektherapeuten die werken met rap binnen de forensische psychiatrie met jongeren en jongvolwassenen in Nederland. Vanuit de antwoorden op deze vraag konden overkomsten en verschillen worden geanalyseerd. Vanuit hier is de consensus of hoofdlijn te ontleden van het werken met rap binnen muziektherapie. 
De algemene conclusie betreffende consensus is dat er behoorlijke overeenkomsten zijn tussen de werkwijzen van de verschillende muziektherapeuten. Het belangrijkste verschil ligt in hoe muziektherapeuten zorg dragen voor de beat die onder de raptekst komt. 
Het proces of verloop van de werkwijze is weergegeven door het onderstaande procesmodel: 
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5.1 Proces 
Tijdens het proces wordt er gehandeld vanuit een steunende, structurerende, stimulerende therapeutische houding. Wanneer er een therapeutische relatie is ontstaan geeft dit ruimte voor veranderingsprocessen en een eventuele confronterende houding. Dit confronteren vindt echter met name plaats via het medium of naar aanleiding van het product. Het is opvallend dat geen van de muziektherapeuten aangeeft dat zij zelf goed kunnen rappen. Geen van allen ziet dit echter als een belemmering. 
5.1.1 Indicaties en doelstellingen

Indicaties en doelstellingen zijn gerelateerd aan thema’s rondom emoties (hiertoe wordt in dit verband ook spanningsregulatie gerekend) en zelfbeeld. 
5.1.2 Interventies
Behalve bij Hakvoort (2008) is er bij de werkwijzen van de muziektherapeuten uit dit onderzoek geen sprake van een strak voorgestructureerd stappenplan voor het werken met rap. Grofweg zijn wel de volgende fasen te onderscheiden: 0. Constateren van affiniteit met rap bij de cliënt, 1. Maken van de raptekst of de beat, 2. Maken van de raptekst of de beat (afhankelijk van 1) 3. Oefening/herhaling/bijstelling, 4. Opname, 5. 
Eventueel nagesprek naar aanleiding van het product. 

De muziektherapeuten laten de raptekst volledig vanuit de cliënt komen. Een thema of opdracht kan bijdragen aan materiaal voor een tekst, maar de therapeuten laten de cliënt zelf de tekst schrijven. Zij interveniëren ook niet of nauwelijks op de inhoud hiervan. Een uitzondering hierop vormt het stellen van eventuele normatieve grenzen rondom taalgebruik of eventuele kwetsende/bedreigende inhoud.
Muziektherapeuten doen wel interventies rondom de vorm, ritmiek, articulatie/verstaanbaarheid en intonatie (en daarmee beleving) van de raptekst. Hoewel muziektherapeuten de inhoud van de tekst dus minimaal sturen, vragen zij wel vaak naar de betekenis van de tekst voor een cliënt.
Om aan de beat voor de raptekst te komen hebben muziektherapeuten verschillende methoden. Belangrijk is hierbij dat de beat altijd in een bepaalde mate wordt voorgestructureerd. Het ene uiterste hierbij is dat er een kant en klare bestaande beat wordt gebruikt. Het andere uiterste is de structuur die een toegankelijk audio softwareprogramma op de computer kan bieden. De muziektherapeuten bekijken samen met de cliënt of de beats aansluiten op de rapteksten, zowel op muzikaal-technisch, als op belevingsniveau. 
Naar aanleiding van het product, een opname of het proces in het algemeen wordt ook vaak gesprek gevoerd. 
Tenslotte doen muziektherapeuten in deze werkwijze ook interventies rondom houding en interactie. Ongeveer de helft geeft ook huiswerk mee aan de cliënten. 

5.1.3 Effecten van het proces
De effecten die muziektherapeuten constateren bij cliënten door het werken met rap verwezenlijken in behoorlijke mate de doelstellingen. Er is sprake van spanningsvermindering of verbeterde spanningsregulatie. Ook is er verbetering op het gebied van het kunnen uiten en/of verwerken van de emoties en een verbetering van het zelfbeeld (zie ook effecten van het product)
5.2 Product

Essentieel bij deze werkwijze is het toewerken naar een product. Dit product bestaat hier uit een opname. Eén deel van de opname is de raptekst, uitgevoerd door de cliënt en tot stand gebracht door de cliënt (zie 5.1.2 Interventies). Het andere deel van de opname is een beat, de muzikale ondersteuning voor de raptekst. Hiervoor wordt óf een bestaande beat gebruikt, of er wordt een nieuwe beat gemaakt (zie 5.1.2 Interventies). Dit kan worden gedaan door de therapeut of door de therapeut en de cliënt samen. Het product wordt gedurende het proces vaak met de cliënt teruggeluisterd. Dit is een reflectiemoment waarin eventueel ook (confronterende) opbouwende kritiek vanuit de therapeut kan komen. Deze kritiek richt zich echter alleen op de muzikale aspecten van het product en niet op de inhoud. Zoals eerder genoemd kan de muziektherapeut wel vragen naar de betekenis van de inhoud van tekst voor de cliënt.
5.2.1 Effecten van het product

De verbetering van het zelfbeeld en zelfvertrouwen is voor een gedeelte toe te schrijven aan het tot stand brengen van een eindproduct. Het doorlopen muziektherapeutische proces heeft zo een blijvende vorm gekregen.

5. 3 Effectverklaring
Effectverklaringen voor effecten van zowel het product als het proces komen met name voort uit de affiniteit en identificatie van cliënten met rapmuziek en rappen. Daarnaast zijn muziektherapeuten van mening dat het werken met rap toegankelijk is en dat 
6. Discussie

6.1.1 Product en proces

De scheiding die in dit onderzoek gemaakt is tussen product en proces om bepaalde resultaten uit te leggen is niet strikt te handhaven. Op sommige terreinen zou dit voor verwarring kunnen zorgen: bijvoorbeeld welke therapeutische houding zorgt nu precies voor het product en welke voor het proces? Welke interventies horen waarbij en welke effecten komen specifiek voort uit het proces of juist uit het product. Achteraf vormt dit een moeilijkheid in de eindconclusie.

Aan de andere kant is het, door het beschrijvende karakter van dit onderzoek, geen onoverkomelijk probleem. Het bij conclusies beschreven model behoud zijn inhoudelijke waarde. Wat duidelijk moet worden uit de scheiding van de begrippen proces en product is dat het product een voorname plaats inneemt in deze werkwijze.  

6.1.2 Overeenkomsten en verschillen

Indicaties, doelstellingen, en effecten komen voor het grootste gedeelte bij alle muziektherapeuten overeen. Ook in de gepleegde interventies rondom tekst is wel een lijn te ontdekken. Muziektherapeuten verschillen echter behoorlijk in hoe zij zorg dragen voor de beat. Aangezien zij globaal gezien tot dezelfde soort effecten komen, zou men kunnen stellen dit verschil niet relevant is. De beschreven effecten in dit onderzoek zijn echter behoorlijk globaal. Er zou specifieker onderzoek verricht moeten worden, gericht op het verband tussen het tot stand komen van de beat, het product en de specifieke effecten hiervan om deze veronderstelling hard te maken. 
6.1.3 Generalisatie

Hoewel er slechts een viertal muziektherapeuten geïnterviewd is, komen de resultaten in behoorlijke mate overheen. Vanuit hier lijkt het mogelijk de resultaten te generaliseren voor de rest van de muziektherapeuten in de forensische psychiatrie.
6.1.4 Interventies

Het overzicht van interventies is behoorlijk globaal gebleven en krijgt daardoor maar in een bepaalde mate grip op het proces van het werken met rap  Het is bijvoorbeeld niet duidelijk geworden of in deze werkwijze bepaalde interventies specifiek in of met het medium (Smeijsters 2003) worden gedaan.. In het ruwe onderzoeksmateriaal had het thema ‘interventies’ veruit de meeste referenties. Mogelijk is het interessant om specifiek onderzoek te doen naar interventies binnen deze werkwijze(zie hoofdstuk 6.2 Aanbevelingen). 
6.1.5 Muzikaal technische parameters

Er is relatief weinig aandacht besteed aan de muzikaal technische parameters van de beats die gebruikt worden voor het product. Dit is een zwak punt, zeker gezien het vooraf gestelde doel om tot een methode te komen voor het gebruik van rap in muziektherapeutisch werk.
6.2 Aanbevelingen
6.2.1 Software

De meeste muziektherapeuten zien meerwaarde in het gebruik van audiosoftware bij het maken van het product. Vaak is dit echter niet op de werkplek aanwezig. Omdat het in het gebruik van audiosoftware een duidelijke meerwaarde wordt gezien, is het gebruik hiervan, indien mogelijk, aan te raden in het muziektherapeutisch werken met rap.
6.2.2 Andere werkvelden

De verwachting is dat de werkwijzen zoals beschreven in dit onderzoek ook toepasbaar zullen zijn voor andere werkvelden dan de forensische psychiatrie. Deze vooronderstelling zou echter door verder onderzoek of in de vorm van een pilot bekrachtigd moeten worden.

6.2.3 Aanvullend onderzoek

Zoals beschreven in paragraaf 6.1.4 Interventies, is het overzicht van de interventies enigszins globaal gebleven. Mogelijk is het interessant om specifieker onderzoek te doen naar de gebruikte interventies en binnen dit onderzoek een onderscheid in te maken tussen interventies in en met het medium (Smeijsters 2003). 
Daarnaast lijkt het zinvol om specifieker te onderzoeken in welke mate de beat onder de raptekst bijdraagt aan de effecten van de therapie. In dit verband gaat het vooral om door wie en hoe de beat tot stand is gekomen, en minder om de muzikaal-technische parameters van de beat. De vooronderstelling die voortkomt vanuit dit onderzoek is namelijk dat wie en de beat maakt en hoe maar in beperkte mate relevant is. Indien dit waar zou zijn kan dat uitmaken voor de mate waarin hier tijdens het proces aandacht aan 

wordt besteed.  

7. Dankwoord
Ik wil graag de muziektherapeuten bedanken die hebben meegewerkt aan dit praktijkonderzoek. Zij hebben het mogelijk gemaakt om de werkwijzen muziektherapeuten die met rap werken in de forensische psychiatrie inzichtelijk te maken door hun ervaringen en methodieken te delen: 

Pelle van Mansvelt

Yko Hoekstra

Thirza Sprinkhuizen

Patric Driessen 
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Bijlage A Verklarende begrippenlijst op alfabet

Best practice: Een methode of uitgangspunt waarvan meerdere professionals vinden dat dit de beste methode is om bijvoorbeeld probleem X op te lossen. 
Freestylen: dit is het improviseren met raptekst. Zoals een instrumentale solist melodielijnen ter plekke kan verzinnen en op de begeleidende muziek kan plaatsen, verzint een rapper wanneer hij freestyled ter plekken woorden en zinnen die op de beat worden geplaatst. Dit gebeurd associatief, er wordt gerapt over wat in de persoon opkomt, of over de beleving van het moment. 

Methodische uitgangspunten: Dit is natuurlijk een zeer breed begrip. Achteraf moest dit afgebakend worden tot wat voor soort doelgroep, indicaties, doelen. Worden er specifieke methoden gebruikt voor het schrijven van tekst of de beat, en is er sprake van een bepaald stappenplan in het proces van het werken met rap. 

Muzikale uitgangspunten: bij dit begrip uit de deelvraag gaat het vooral om hoe de beat, de muzikale begeleiding voor de raptekst tot stand wordt gebracht en welke (technische) hulpmiddelen hiervoor worden gebruikt. Daarnaast gaat het om de manier waarop de lyrics tot stand komen.

Muzikaal-technische parameters of kenmerken: hiermee wordt geduid op technische kenmerken van muziek. Bijvoorbeeld tempo, maatsoort, instrumentarium, intervallen, ritmische figuren. 

Product: In deze context is het product een opname van een raptekst van de cliënt over een beat heen (het kan eventueel ook een akapella opname zijn zonder beat). Dit hoeft niet per se het definitieve resultaat te zijn van een aantal therapiesessies, tussendoor wordt het product neergezet, aangepast en verandert. Aan de definitieve vorm wordt gerefereerd als ‘eindproduct’.  

Werkwijze: Het begrip ‘werkwijze’ vormt in dit onderzoek letterlijk een beschrijving van de cliëntgroep en hoe hiermee gewerkt wordt. Wat voor indicaties, doelen en interventies er worden gekozen en welk effect dit heeft. Dit sluit aan bij het model ‘vaktherapie als lerend beroep’ (Smeijsters 2005), waarin impliciete kennis expliciet wordt gemaakt: “Daarbij gaat het om het definiëren van cliëntproblemen, de daarbij passende doelen, de specifieke vaktherapeutische interventies en te verwachten resultaten op basis van de praktijk” (Smeijsters 2005, p. 37). Volgens het model bestaat moeten er in dit ‘expliciteren’ van de ‘werkwijze’ verschillende dingen naar voren komen: Observatie, diagnose, indicatie, doelstelling, interventie, effect en rationale. Vanuit deze zaken moet het beroep verbeterd, vernieuwd en ontwikkeld worden en zou er ‘consensus based best practice’ en ‘collective sense of profession’ moeten ontstaan. In dit onderzoek wordt beschouwd wat deze consensus based practice inhoud op basis van de door verschillende muziektherapeuten gebruikte werkwijzen wanneer zij rap gebruiken in hun werk.

Bijlage B Interview

Praktijkonderzoek naar de werkwijzen van muziektherapeuten die werken met rap binnen de forensische psychiatrie met jongeren en jongvolwassenen in Nederland

Het gaat hier om een halfgestructureerd topic interview. Een deel van de vragen en onderwerpen (topics) staat vast, zodat er tot een antwoord op de hoofdvraag kan worden gekomen. Omdat een werkwijze complex en uitgebreid is, is er naast de vragen die vaststaan ook ‘open’ ruimte voor verdere toelichting door de muziektherapeut. 

De zes onderstaande vragen zullen leidend zijn in het interview. De punten onder iedere vraag dienen slechts als topics/richtlijnen om te betreffende vraag uit te werken. De verwachting is dat het afnemen van het interview 30-45 minuten in beslag zal nemen.

7. Welke werkwijze/methodische uitgangspunten zijn van belangrijk bij het werken met rap binnen muziektherapie met jongeren? 

Indicaties 

Doelstellingen

Stappen in het proces

8. Welke therapeutische attitude wordt ingezet tijdens het werken met rap?

Hoe wordt het gebruik van rap geïntroduceerd?

Hoe wordt het proces begeleid vanuit de therapeut (stimulerend, uitdagend, steunend? etc.). 

9. Welke muzikale uitgangspunten zijn van belang bij het werken met rap?

Hoe wordt de begeleiding (beat) tot stand gebracht (ligt deze al klaar, wordt deze met een cliënt samen gemaakt of een tussenvorm?) 

Gebruik van software/keyboard/andere muzikale hulpmiddelen om de beat tot stand te laten komen.

Totstandkomen van (eigen) lyrics (songwrite methode? Topics, brainstormen, fill in the blanks?) 

10. Wat voor soort interventies worden er toegepast tijdens het werken met rap?

Interventies op de thematiek van de tekst?

Interventies op expressieve, muzikaal technische elementen van het rappen?

Worden de raps opgenomen (audio/beeld)?

Worden de opnames meegegeven aan de cliënten? 

Krijgen cliënten huiswerk mee?

Wordt er een gesprek gevoerd aan de hand van de (eigen) raps?

6.   Welke effecten heeft het werken met rap op cliënten? 

Effect van het proces

Effect van het product

Is er meerwaarde van muziektherapie t.o.v.verbale therapie in het werken met rap? 

11. Welke theorie ligt ten grondslag aan de gebruikte werkwijze?

Hoe kan de werkzaamheid van de werkwijze/methode verklaard worden?

Aansluiting bij bestaande (creatief-therapeutische) theorieën? 

Eigen verklaring voor werkzaamheid 

Bijlage C Begripsomschrijving van de gebruikte labels op alfabetische volgorde
Algemene info over de werkwijze van de instelling: informatie over de overkoepelende instelling waar muziektherapie wordt gegeven. Hierin staat de locatie, het aantal bedden, de werkwijze, het behandelteam, etc.
Cliënt en materiaal: hoe cliënten omgaan met het materiaal. Materiaal moet hier breed opgevat worden, het gaat hier om het medium (dus daadwerkelijk de instrumenten), maar ook de werkvormen die vanuit het medium worden aangeboden

Maar ook hoe zij zich verhouden ten opzichte van het medium buiten de muziektherapie (in dit onderzoek betekent dat dus: hoe zij zelf met muziek bezig zijn buiten de muziektherapeutische contacttijd) 

Cliënt en motivatie: de motivatie die vanuit de cliënt komt om bij muziektherapie aan een product te gaan werken en de consequenties hiervan. Onder andere: wat zij zelf aan materiaal meebrengen, hoe ze zelf in het verleden al met rap gewerkt hebben
Doelen: de muziektherapeutische doelen die gekoppeld worden aan het product en/of het proces van het werken met rap binnen muziektherapie. 

Effect: Het effect op cliënten van: 1. interventies tijdens het proces, 2. het proces zelf en 3. van het gemaakte product.

Effectverklaring: verklaring van de muziektherapeut, waarom hij/zij denkt dat het werken met rap de eerdergenoemde effecten tot gevolg heeft. 

Gebruikte methode om aan beats te komen: Hoe de cliënt en/of de therapeut zorgen voor instrumentale begeleiding (de beat) voor het product. 

Grenzen rondom de inhoud van lyrics: informatie over de eventuele grenzen die de muziektherapeut stelt aan de inhoud en het woordgebruik van de lyrics (songtekst)

Het belang van zelf de beat maken: in deze stukken leggen muziektherapeuten uit wat het (verwachtte) effect is wanneer je de beat tot stand brengt samen met de cliënt. Naar aanleiding van het effect spreken ze zich uit over het belang hiervan. 

Het gebruik van technische hulpmiddelen en het effect hiervan: Muziektherapeuten vertellen hier in welke mate zij gebruik maken van technische hulpmiddelen. Technische hulpmiddelen staat hier voor de hele verzameling aan hardware (microfoons, mengpanelen en andere studioapparatuur) en software (om audio op te nemen en/of te bewerken). Ze geven ook aan welk (verwacht) effect het gebruik van deze middelen heeft of zou kunnen hebben. 

Huiswerk: informatie over het huiswerk, gekoppeld aan het product, dat de muziektherapeuten wel of niet meegeven aan cliënten.

Indicatie: gedragskenmerken, persoonlijkheidskenmerken, kenmerken in de problematiek van cliënten en doelen waarbij het gebruik van rap binnen muziektherapie door muziektherapeuten geschikt wordt bevonden. 

Info MT traject: Algemene informatie over de plek van muziektherapie in het behandelprogramma, de opbouw en inhoud van het muziektherapeutische behandelprogramma en algemene uitgangspunten van de muziektherapeuten ten opzichte van cliënten en medium. Deze punten zijn dus niet perse gekoppeld aan het gebruik van rap, zoals bij veel andere labels wel het geval is. Het gaat hier meer om algemene kenmerken van de muziektherapie en de muziektherapeut. 

Inhoud van de tekst: muziektherapeuten vertellen over de inhoud van de teksten die door cliënten voor hun product gemaakt werden.
Interventie (overige): Het hele scala van verbale en non-verbale ingrepen van de muziektherapeut op het proces van de cliënt tijdens het werken met rap binnen muziektherapie. Dit label slaat op alle interventies die buiten het maken van de beat, schrijven van de lyrics, het opnemen, huiswerk geven en het nagesprek vallen. Het is dus een label voor alle ‘overige’ interventies. (er is soms wel sprake van een gedeeltelijke overlapping met de andere interventie categorieën)

Kanttekening bij het belang van tekst: kanttekening bij het belang van het inhoudelijke aspect van de teksten die gebruikt worden tijdens het werken met rap. 
Kanttekening bij productgerichtheid: kanttekening bij een therapie situatie waarbij sterk wordt gefocust op het produceren van een (eind)product.
Meerwaarde MT t.o.v. verbale therapie: verschillen en eventuele meerwaarde van de specifieke muziektherapeutische mogelijkheden binnen het werken met rap ten opzichte van de mogelijkheden van het werken met rap binnen verbale therapie.

Methode om tot lyrics te komen: omschrijving van methoden en interventies die worden gebruikt door muziektherapeuten om samen met de cliënt tot lyrics (tekst) te komen. Onder methoden moet hier worden verstaan: opdrachten en werkvormen die bijdragen aan het maken van een tekst.  

Mogelijkheden voor de beat (muzikale begeleiding): muziektherapeuten vertellen over verschillende manieren waarop je de instrumentale begeleiding (beat) zou kunnen maken. 
Muzikaal-technische parameters van de gebruikte beat: kenmerken van de beats die uiteindelijk voor het product gebruikt worden. Bijvoorbeeld de tijdsduur, het tempo, het genre, de sfeer, etc.

Nagesprek: informatie over de inzet en inhoud van het nagesprek naar aanleiding van het proces of product.

Opname: Informatie over de opname van de lyrics op de beat en het effect hiervan op de cliënt.  

Problematiek cliënt: toelichting op de problematiek van de cliënten waarbij de muziektherapeuten rap inzetten.

Proces: Informatie over het verloop van muziektherapie bij verschillende cliënten. Over de inhoud van het muziektherapeutisch werken met rap en over de fase waarin de cliënt zich bevindt in het (al dan niet muziektherapeutisch) werken met rap. De opbouw en de fases in de behandeling, de tijdsduur van de behandeling en de opbouw en het verloop van het werken naar het (eind)product toe.

Product inhoud: Toelichting op de inhoud van het product dat tot stand komt door het werken met rap. 

Reacties en houding van de cliënten: informatie over de houding en de reacties van cliënten naar aanleiding van het muziektherapeutische proces van het werken met rap en de interventies van de muziektherapeut. 

Stappen in het proces: de stappen of volgorde in het muziektherapeutische proces van het werken met rap naar een product toe. 

Therapeutisch houding: De manier waarop de therapeut zich opstelt ten opzichte van de cliënt, afhankelijk van het uitgangspunt van de therapie, de fase het therapeutische proces en de problematiek van de cliënt. Onder ‘opstellen’ wordt hier verstaan: het soort interventies en de algehele manier van contact maken met de cliënt. 
Bijlage D Ruw onderzoeksmateriaal 
Op de volgende pagina’s wordt het gebruikte label systeem inzichtelijk gemaakt. Op de linkerhelft van de pagina staat steeds de uitgewerkte tekst van het interview met Thirza Sprinkhuizen. Op de rechterhelft van de pagina staan de labels die toegekend zijn aan de verschillende tekstfragmenten. Dit is gedaan met behulp van het programma Nvivo, wat speciaal is ontworpen voor kwalitatief onderozek.
Alle andere interviews en het verslag van de workshop zijn op soortgelijke wijze gelabeld. 
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Bijlage E De eerste onderzoeksmodellen

De onderstaande modellen moeten worden gezien als een verduidelijking op de inhoud van de labels/thema’s. Het is een grove, schematische weergave, waardoor mogelijk niet altijd ieder detail wordt belicht. Onder ieder model is een toelichting te vinden op de inhoud ervan.

Behandeltraject
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De werkwijze van de instelling leidt tot een bepaald muziektherapeutisch behandeltraject. Dit traject leidt via het behandelproces tot een product. Het maken van dit product heeft een effect op de cliënt. Vanuit dit effect kan, wanneer het vergeleken wordt met een behandelproces van een verbale therapie waarin met rap gewerkt wordt, gekeken worden of muziektherapie een eventuele meerwaarde heeft. 

Proces I
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De therapeutische houding zorgt voor het aanbrengen van bepaalde stappen, of een volgorde, in het proces naar het eindproduct toe. In dit proces vinden ook, afhankelijk van die therapeutische houding, interventies plaats in een bepaalde volgorde. Deze overwegingen en gemaakte keuzes hebben een bepaald effect tot gevolg.

Proces II
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Dit model heeft veel weg van het model ‘vaktherapie als lerend beroep’ (Smeijsters 2005, p.37). Op dit model was het afgenomen interview ook gebaseerd. Daarom lijkt het niet onlogisch dat een dergelijk model ook weer uit de data voortvloeit. Observatie en diagnose zijn hier weggelaten omdat ze niet expliciet uit de onderzoeksgegevens voortkomen. Een mogelijke verklaring hiervoor is dat observatie en diagnose vóór de daadwerkelijke inzet van rap plaatsvindt, en daardoor niet bevraagd is in de interviews. 

Cliënten
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De cliënten verhouden zich op een bepaalde manier ten opzichte van het ‘materiaal’. Materiaal moet hier breed opgevat worden (zie begrippenlijst, bijlage A). Kortgezegd gaat het erom hoe de cliënt reeds met de muziek bezig is, hoe hij met de muziek bezig gaat tijdens het proces en aan de hand van bepaalde interventies. Daarnaast speelt de problematiek van de betreffende cliënten natuurlijk een grote rol. Samen zorgen deze twee categorieën voor bepaalde reacties en een bepaalde houding bij iedere verschillende cliënt (het label ‘cliënt en motivatie’ is hier onderdeel gemaakt van ‘reacties en houding cliënten’)

Tekst
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Soms nemen cliënten zelf tekst mee, of schrijven zonder tussenkomst van de therapeut teksten tijdens de sessies. Dit geldt dan als de ‘methode om tot lyrics te komen’. Het kan echter ook slaan op een systeem of methode die door de therapeut gebruikt wordt om de cliënt te helpen om tot lyrics te komen. Deze lyrics hebben vervolgens een bepaalde inhoud. Soms worden hier grenzen aan verbonden (op het gebied van taalgebruik) door de therapeut. Dit samen leidt vervolgens tot een afgeronde tekst die gebruikt wordt voor het product. Daarnaast hebben twee therapeuten een kanttekening geplaatst bij het belang van de inhoud van de tekst. 

Beat
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Om het product tot stand te laten komen moet er meestal naast een tekst, ook muzikale begeleiding zijn (een beat). Deze kan door de cliënt, door de therapeut of door de cliënt en de therapeut samen worden verzorgd. Beiden kunnen zij op verschillende manier de beat tot stand brengen. Er kan bijvoorbeeld een bestaande beat gebruikt worden, of er kan een beat tot stand worden gebracht met behulp van een audioprogramma op de computer. Keuzes hierin leiden tot een beat met bepaalde kenmerken of parameters. Dit hele proces heeft een effect en draagt bij aan de inhoud van het eindproduct.
Interventies
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Tot slot zijn er verschillende interventies te benoemen. Deze zijn in principe gelijkwaardig. Voor ‘het tot stand komen van de beat’ en ‘het tot stand komen van de tekst’, zie de vorige twee schema’s. Deze interventies zijn eigenlijk nog onder te verdelen in meerdere kleine interventies die samen leiden tot het tot stand komen van de beat of de tekst. De ‘rest’ categorie van interventies heeft overigens veruit de meeste referenties in het onderzoeksmateriaal. Dit komt waarschijnlijk  doordat er een zeer breed scala aan interventies bestaat. De interventies die herhaaldelijk en uitgebreid aan bod komen, hebben een eigen label gekregen. De criteria hiervoor waren dat de interventie minstens in 3 databronnen aan bod moest komen, en binnen elke databron in meer dan één tekstfragment aan bod moest komen. 

Bijlage F Onderzoekslogboek
16 januari (1 uur)
Brainstormen over een onderwerp in de trein

20 januari (1 uur)

Globale uitwerking van verschillende onderzoeksonderwerpen

3 februari (1,5 uur)

Literatuur bestuderen

4 februari (1,5 uur)

Literatuur bestuderen.

9 februari (2 uur)

Keuze voor onderwerp, uitwerken probleemstelling

10 februari (2 uur)

Verdieping in het uitvoeren van interviews in kwalitatief onderzoek

Gevonden achtergrondliteratuur geordend op relevantie/bruikbaarheid

11 februari (2 uur)

Gevonden achtergrond literatuur bestudeerd 

13 februari (2 uur) 

Literatuur lezen

17 februari (2 uur)

Feedback van Fleur in probleemstelling verwerkt. Scherpe randjes en negativiteit er vanaf gehaald. Rap therapie erin verwerkt. 

21 februari (2 uur)

Begin gemaakt met literatuur (in kader van vooronderzoek) in een logisch verhaal zetten wat onderbouwt tot verantwoording van mijn probleemstelling.

22 februari (2 uur) 

Via internet gezocht naar een lijst van MT werkzaam in NL die zouden kunnen bijdragen aan mijn onderzoek. Site MT gevonden. Apart nog iets regelen voor SBO????

Alvast notities van Gemmy in Pva voor PP en Probleemstelling voor PO bekeken, mijn eigen vragen of verantwoording die dit opriep erbij gezet. 

23 februari (2 uur) 

Afspraak consulent, bijstellen probleemstelling. Extra literatuur gezocht

26 februari (2 uur) 

Literatuur. Gewerkt aan verfijning probleemstelling, 2e versie

3 maart (3 uur)

Lezen rap therapy 

4 maart (1,5 uur) 

Lezen (songwriting)

5 maart (2 uur)

Gewerkt aan het voorbereiden van een interview

6 maart (2 uur)

Met intervisie probleemstelling besproken. Naar aanleiding hiervan derde versie geschreven. Een lijst met muziektherapeuten die werkzaam zijn in de forensische psychiatrie samengesteld. Iedereen gebeld op vrijdagmiddag. Kreeg nog nergens gehoor, maandag herhalen.

8 Maart (1,5 uur)

Interview, literatuur.

9 Maart (2 uur)

Praktijkonderzoek in vaktherapie bestudeerd. Document samengesteld wat ik de deelnemende muziektherapeuten kan mailen.

Muziektherapeuten weer gebeld. 1 MT gevonden om mogelijk te interviewen. (woensdag bevestiging)

10 Maart (15 min)

Muziektherapeuten weer gebeld.

11 Maart (15 min)

Muziektherapeuten weer gebeld.

16 Maart (4 uur)

Twee interview afgenomen:

Pelle van Mansvelt  3 kwartier

Yko Hoekstra 3 kwartier

1,5 uur reistijd

1 uur interview Yko uitwerken

18 Maart (2,5 uur)

Larien en Mcfarlane gemaild over dag voor vaktherapie. Thirza van Sprinkhuizen bevestigd dat ik haar as. Vrijdag kom interviewen.

2 uur uitwerken van het interview met Yko. Dit is nu afgerond. 

20 Maart (5 uur) 

Interview Thirza Sprinkhuizen

4 uur reistijd naar Eindhoven 

Ongeveer 1 uur interview

23 Maart (4 uur)

30 minuten consult Gemmy over grounded theory

3,5 uur uitwerken van het interview met Thirza Spinkhuizen. 

24 Maart (1 uur en een kwartier)

Uitwerken interview met Pelle van Mansvelt

25 Maart (2,5 uur) 

Uitwerken interview met Pelle van Mansvelt

26 Maart (1 uur en een kwartier)

Uitwerken interview met Pelle van Mansvelt

2 april (1 uur)

Labellen interview Pelle van Mansvelt

3 april (1 uur en een kwartier)

Labellen interview Pelle van Mansvelt 

8 april (gehele dag: 14 uur, incl. reistijd)

Netwerkdag voor forensische vaktherapeuten bezocht, workshop over het gebruik van rap binnen muziektherapie bijgewoond, aansluitend de muziektherapeut die de workshop gaf geïnterviewd

12 april (1,5 uur)

Interview Thirza Sprinkhuizen en met Yko Hoekstra gelabeld (kladversie)

14 april (4 uur)

Interview met Thirza Sprinkhuizen opnieuw en nauwkeuriger gelabeld. 

Interview met Yko Hoekstra opnieuw en nauwkeuriger gelabeld. 
15 april (7 uur)

Interview met Yko Hoekstra opnieuw en nauwkeuriger gelabeld. 
Interview Pelle van Mansvelt opnieuw en nauwkeuriger gelabeld. 
Interview met Patrick Driesschen uitgetypt. Samenvattend verslag getypt van zijn workshop over het gebruik van rap binnen forensische psychiatrie bijgewoond. 

Interview en samenvatting gelabeld. 

16 april (4,5 uur)

Inhoud van de labels gechecked, gekeken of alle inhoud consistent was met elkaar. Aanpassingen gedaan in labels, modellen geschetst om labels te verbinden en hun verhouding t.o.v. elkaar aan te geven. 

Begin gemaakt met het hoofdstuk ‘Onderzoeksmethode’ voor het onderzoeksverslag.

Kernlabels gemaakt

20 april (2 uur) 

Kernlabels aangepast naar een procesmodel in plaats van een beschrijvend model, omdat dit meer aansloot bij de onderzoeksvraag

21 april (2 uur) 

De hoofdstukken 11 en 12 uit Basisboek voor kwalitatief onderzoek nogmaals bestudeert en gecheckt of ik niets in het proces heb overgeslagen. 

22 april (2 uur) 

Resultaatverwerking: deelvraag over muzikale uitgangspunten

24 april (2 uur)

Resultaatverwerking: Deelvraag over methodische uitgangspunten

27 april (3 uur) 

Resultaatverwerking: Deelvraag over interventies, deelvraag over muzikale uitgangspunten

29 april (1,5 uur) 

Resultaatverwerking: deelvraag over interventies en de deelvraag over effect verklaring

30 april (1 uur)

Resultaatverwerking: Deelvraag over effectverklaring afgewerkt. 

1 mei (7 uur)

Verder gegaan aan resultaatverwerking en onderzoeksmethode 

2 mei (5 uur)

Resultaatverwerking en onderzoeksmethode afgerond. Begin gemaakt met conclusies

3 mei (4 uur)

Conclusies afgerond. Discussie en Aanbevelingen geschreven

Begrippenlijst uitgewerkt. Andere bijlagen toegevoegd.

4 mei (6 uur) 

Titelpagina, inhoudsopgave, samenvatting, voorwoord en inleiding afgerond. Onderzoeksverslag afgerond.
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