Mokslinis redaktorius med. dr., doc. A. Germanavic¢ius (Vilniaus universitetas)

Pagalbos zmonéms, turintiems psichikos
negale, teitkimo rekomendacijos
policininkams ir greitosios medicinos
pagalbos darbuotojams

_

7

Mokomoji medZiaga. Vilnius, 2007




GLOBALI

,/Y‘ IniciaTyva
I

PSICHIATRIJOJE
,{"

Pagalbos zmonéms, turintiems psichikos
negale, teikimo rekomendacijos
policininkams ir greitosios medicinos
pagalbos darbuotojams

Mokomoji medziaga

Mokslinis redaktorius

Ariinas Germanavicius. Biomedicinos moksly daktaras, docentas. Vilniaus universiteto Psichiatrijos klinika ir
Visuomenés sveikatos institutas.

Autoriai

Artinas Germanavicius. Biomedicinos moksly daktaras, docentas. Vilniaus universiteto Psichiatrijos klinika ir
Visuomenés sveikatos institutas.

Karilé Levickaité. VS] ,,Globali iniciatyva psichiatrijoje" direktoré.
Klementina Gecaité. VS ,Globali iniciatyva psichiatrijoje” projekty vadybininke ir teisininkée.
Lina MaliSauskaité. Lietuvos sutrikusio intelekto Zmoniy globos bendrijos ,, Viltis” Teisés skyriaus vedéja

Ieva Merkevic¢iené ir Tatjana Dragan. Policijos departamento prie Vidaus reikaly ministerijos Personalo valdybos
Psichology poskyrio vyresniosios specialistés

Ieva Povilaitiené. Vilniaus psichosocialinés reabilitacijos centro psichologé

sve -

Tamara Kuntelija. Vilniaus miesto psichikos sveikatos centro Priémimo ir kriziy intervencijos tarnybos vedéja,
gydytoja psichiatre

Vilnius, 2007



PSICHIKOS NEGALES ASMENU SOCIALINE INTEGRACIJA — NE VIEN TIK PSICHIKOS SVEIKATOS

TURINYS

SPECIALISTU REIKALAS

Ivadas

Trumpa istoriné bendruomenés psichiatrijos apzvalga
Kas padeda psichikos nejgaliesiems integruotis?
Igalinimas

PSICHIKOS SUSIRGIMAI IR STIGMA

Stigma, stereotipai, diskriminacija ir socialiné atskirtis
Psichikos susirgimai ir stigma istorijos kontekste
Stigma psichikos sutrikimy turin¢iy asmeny gyvenime

PACIENTU TEISES LIETUVOJE. PROBLEMOS IR JU SPRENDIMO PERSPEKTYVOS

Laisvé ir jos ribojimas
Pacienty teisiy ribojimo problemos Lietuvoje

TEISINIAI ASPEKTAI PIRMINES NEATIDELIOTINOS PSICHIATRINES PAGALBOS TEIKIMO SRITYJE

Ivadas

Teisiniai aspektai

Bendrasis pagalbos centras

Policijos pareigiinams

Greitosios medicininés pagalbos stoties darbuotojams
Apibendrinimas

PSICHIKOS LIGA IR NUSIKALTIMAS

Nuostatos dél sutrikusios psichikos asmenuy

Veiksniai, didinantys sutrikusios psichikos asmeny pavojinguma

Svarbu

Patarimai konkre¢ioms sgveikos su sutrikusios psichikos asmenimis situacijoms

TEORINE DALIS ,, BENDRAVIMAS IR AGRESIJA"

Agresija ir pyktis

I save nukreipta agresija: autodestruktyvus ir suicidinis elgesys
Agresija aiSkinancios teorijos

Agresija provokuojantys situaciniai veiksniai

Agresijos rizikos jvertinimas

Pokalbio su asmeniu strukturavimas

SOCIALINIO MOKYMO KOMPONENTAS MOKYMU METODOLOGIJOJE

Susipazinimas

Apsilimas

Zaidimai, lavinantys klausymosi ir pastabumo igadzius

Statusai. Juy raiSka visuomenéje, skiriamieji bruoZai ir charakteristika

PRAKTINE DALIS ,BENDRAVIMAS IR AGRESIJA"

Pozityvaus grupés mikroklimato kurimas

Ivairiy situacijy vaidinimai ir aptarimai

Patyriminés dalies uZbaigimas

Svarbiausiy teoriniy teiginiy apie bendravima bei agresijg pristatymas

PIRMASIS PSICHOZES EPIZODAS IR PAKARTOTINES PSICHOZES, PIRMOJI PAGALBA.
VAISTU PERDOZAVIMAS, INTOKSIKACINES KRIZES. DELYRAI

Pirmasis psichozés epizodas ir pakartotinés psichozés, pirmoji pagalba
Intoksikacinés krizés, vaisty perdozavimas. Delyrai.

Nk Wwoww

10
11

16
17
21

26
26
26
28
29
30
31

33
33
36
39
39

46
46
46
47
47
48
49

50
50
50
51
51

54
54
54
54
54

56
56
59



PSICHIKOS NEGALES ASMENU
SOCIALINE INTEGRACIJA — NE VIEN TIK
PSICHIKOS SVEIKATOS SPECIALISTU REIKALAS

[VADAS

Lietuvos psichikos sveikatos sistema tobulinama ir
vystoma. Tebevyksta 1997 m. pradéta psichikos sveikatos
prieziiros bendruomenéje paslaugy plétra, daugelyje
Lietuvos miesty ir miesteliy veikia psichikos sveikatos
centrai (PSC), kuriy $iuo metu yra daugiau nei 70. Juose
dirbanciy specialisty tarpdisciplininés komandos, nau-
dodamos modernius psichiatrinio gydymo ir psichologi-
nés bei socialinés reabilitacijos metodus, pradeda teikti
paslaugas ir sunkiausiais psichikos sutrikimais sergan-
tiems, ir psichikos ar proto negale turintiems asmenims.
Siekiama iSmokyti nejgaly asmenj gyventi su savo liga,
ja valdyti, gauti tinkama pagalbg, o visuomene — tinka-
mai priimti sutrikusios psichikos ar proto negalios
asmenis.

Sukurus Lietuvos psichikos sveikatos strategija
2007—-2013 metams, atsiveria unikali galimybé, pasinau-
dojus Europos Sajungos struktiirine parama, moderni-
zuoti psichikos sveikatos paslaugas ir sukurti modernia
bendruomeneés (socialinge) psichiatrijg. Ta¢iau vien tik
naujy paslaugy ar graziy dienos centry tam nepakanka.
Reikalingi testiniai mokymai ir psichikos sveikatos spe-
cialistams, ir kitiems asmenims, kurie dirba su psichikos
negalés zmonémis ir galéty jiems padéti sékmingiau in-
tegruotis i visuomene. Deja, bent jau Siuo metu tokiy
programy yra labai mazai. Ir kaip tik nevyriausybinés or-
ganizacijos , Globali iniciatyva psichiatrijoje” suburto au-
toriy kolektyvo parengta mokymuy programa policijos ir
greitosios medicinos pagalbos darbuotojams yra pirma-
sis teigiamas pavyzdys, kurj laiku paréemé Vilniaus mies-
to savivaldybé.

TRUMPA ISTORINE
BENDRUOMENES
PSICHIATRIJOS APZVALGA

Socialiné (bendruomenés) psichiatrija — tai nevie-
nareikSmiskai medicinos istoriky vertinama medicinos
mokslo ir praktikos kryptis. Jos atsiradimas buvo glau-
dziai susijes su visuomenés industrializacija, miesty inf-
rastruktiiros ir socialiniy-ekonominiy klasiy atsiradimu.
Butent XIX a. Europoje ir JAV atsiradus specializuotoms
psichiatrijos ligoninéms, kuriose buvo sutelkiami visomis
psichikos ligomis sergantys pacientai, kaupési psichiatri-
jos mokslo bei praktikos Zinios. Tokiose ligoninése for-
mavosi akademiné psichiatrija, nes $iy ligoniniy specia-
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listai, stebédami ir apraSydami jvairias patologines bi-
kles, nustatydavo psichikos ligy désningumus, bandyda-
vo atrasti naujy gydymo metody. Dazniausiai tokios li-
gonineés, kuriose neretai buvo gydoma ir slaugoma po
keleta tukstanc¢iy pacienty (didelé ju dalis — visag likusj
gyvenima), buvo statomos toli nuo miesty. Toks instituci-
nes globos modelis rémeési vadinamaja ,totaline globa”,
turéjusia patenkinti visus paciento poreikius (medicini-
nius, psichologinius, socialinius, kultturinius, dvasinius ir
kt.). Manyta, kad pacientas turi buti pasyvus globos ga-
véjas ar slaugomasis. Vienu metu, XIX a., vadovaujantis
Siuo pozitriu, slaugytoju veikla buvo apibréziama kaip
sutrikusios psichikos paciento apdéjimas kompresais ir
vertimas beveik visg laikgq guléti. Slaugytoja (dazniau-
siai — gailestingoji sesuo arba vienuolé) privalédavo
nuolatos buti Salia paciento. Esant galimybei, tinkamu
oru, slaugytojos pacientus su visa lova iSgabendavo at-
likti ,,oro ir saulés procedury”. Tik veéliau, nuo XX a. pr.,
pozituris i psichikos sutrikimus pasikeité, ir slaugytojai
ne tik nedrausdavo pacientams judéti, bet net skatin-
davo tai daryti.

Psichiatrijos ligoninéms buvo budinga savotiska uz-
daros bendruomenés infrastruktira su savo mokykla,
baznyc¢ia, dirbtuvémis ir net kapinémis. Tai formavo vi-
suomeneés nuostatg, kad psichikos ligoniai geriausiai gali
prisitaikyti tik izoliuotose, specialiai jiems pritaikytose
aplinkose su maksimalia specialisty priezitira ir kontro-
le. Be to, buvo formuojama klaidinga nuostata, kad psi-
chikos susirgimai yra nepagydomi.

Plito idéjos, kad eugenika gali apriboti visuomenés
sveikatos, ypa¢ proto ir psichikos sveikatos, problemuy
paplitima. Tai padéjo pagrindus neigiamoms nuostatoms
dél proto ir psichikos negale turin¢iy asmeny, kurios vé-
liau, XX a. vid., peraugo i Ziauriausia istorijoje praktini
eugenikos taikyma Vokietijoje.

Naciy socialiné psichiatrija kélé Siuos tikslus: atlikti
medicinos mokslo kriterijais paremta visuomenés nariy
atranka (selekcijg), identifikuoti ligy pazeistus individus
ir sustabdyti ju dauginimasi arba visai juos sunaikinti.
Tokios ,, moksliSkai pagristos” idéjos buvo ano meto Eu-
ropoje placiai iSplitusios ir uz Vokietijos riby. Tokiu badu
tiketasi ,iSgryninti” vokieciy tautos genetinj fonda ir su-
kurti pagrindus tobulai bei sveikai visuomenei. Nuo
1939 m. Sios idéjos buvo pradétos jgyvendinti praktiskai
zudant protiskai atsilikusius zmones. Véliau buvo prade-
ta zudyti ir psichikos ligonius.



Pokario bendruomenés psichiatrijos raida Vakary
Europoje ir JAV buvo tarsi atkirtis minétiems karo nusi-
kaltimams. Diametraliai prieSingos naciy socialinés psi-
chiatrijos postulatams vertybés — deinstitucionalizacija
ir nejgaliyjy socialiné integracija — rémeési socialiniy bei
elgesio moksly pasiekimais, jgalinusiais padéti spresti il-
galaikes socialines problemas, prisidéti prie asmeninés
bendruomenés nariy raidos.

Dideliy psichiatrijos ligoniniy deinstitucionalizacija
prasidéjo JAV 1955 m. Ja paskatino veiksmingy vaisty
psichozes simptomams kontroliuoti atsiradimas, pasikei-
tusios visuomenés ir valdzios nuostatos j Zmones su psi-
chikos negale, socialinés infrastrukturos plétra, pagalbos
tarnyby kurimasis. Visuomenés ir administracijos nuos-
taty pokyciams didelés reikSmés turéjo Ervingo Goffma-
no darbai apie psichiatrijos ligonines bei stigma. DidZio-
joje Britanijoje bendruomenés psichiatrijos plétra po An-
trojo pasaulinio karo rémeési aplinkos jtaka psichikos li-
goniams, tinkamuy gyvenimo salygu suteikimo jiems
svarba.

Teigiamg postimj kuriamai bendruomenés psichia-
trijai suteiké pacienty teisiy gynimo judéjimai. Tiesa, kai
kurie jy virto antipsichiatrijos judéjimais su radikaliais
reikalavimais uZzdaryti visas psichiatrijos institucijas, nes
vertino psichikos sutrikimus kaip normaly atsaka ,,iSpro-
téjusiai” visuomenei. Toks radikalus poziiris nepadéjo
sukurti geresnes kokybés paslauguy bendruomeneéje. Dalj
pacienty neplaninga deinstitucionalizacija iSvadavo i$
institucijy, tac¢iau ,jkalino” bendruomenéje, kur jie tap-
davo benamiais ir baigdavo gyvenima atskirtyje. Taciau
planingas institucijy uZdarymas, iSsaugant finansavima
ir skiriant ji naujai sukurtoms bendruomenés tarnyboms,
be abejo, buvo sékmingas procesas, leides akivaizdZiai
pagerinti pacienty gyvenimo kokybe bei sukires prielai-
das ju socialinei integracijai.

Komunistinése valstybése socialine psichiatrija re-
meési dispanserio modeliu. Vienoje ligoninéje budavo su-
telkiamos visos (ir stacionarinés, ir ambulatorinés) pa-
slaugos. I dispanserj atvykdavo visi pacientai su psichi-
kos sveikatos sutrikimais i§ aplinkiniy rajony ir miesty.
Pacienty srautai nebuvo diferencijuojami. Didesnieji
miestai turédavo net po keleta dispanseriy, aptarnaujan-
¢iy ir rajono gyventojus. Psichiatrai teikdavo ambulatori-
nes konsultacijas, kai kur buvo jkurti dienos stacionarai.
Aktyvia pacienty prieziira bendruomenéje vykdydavo
vadinamieji ,patronaziniai” slaugytojai. Jeigu pacientai
liaudavosi lankesi dispanseryje, slaugytojai tarnybiniu
automobiliu vykdavo i ju namus. Nerade pacienty, palik-
davo rastisSka jspéjima, kad, pakartotinai neatvyke j dis-
panserj, jie bus priverstine tvarka atvezdinami j ligonine
greitosios medicinos pagalbos automobiliu. Bendruome-
nés psichiatrija buvo labai ideologizuota ir sieké psichis-
kai nejgaliy Zmoniy, o ir tiesiog kitaip mastanciy pilie-
¢iy totalinés kontrolés. Ano meto psichikos sveikatos
profesionaly liudijimais, prie§ valstybines Sventes, kuriy
metu budavo rengiamos planinés demonstracijos, komu-
nisty partijos komiteto pareigunai telefonu reikalau-
davo laikinai Svenciy laikotarpiui izoliuoti psichiatrijos

ligoninéje psichikos nejgaliuosius ar disidentus, kurie
galéty vieSai reikSti komunistinei ideologijai prieSinga
nuomone.

Deja, po komunistinés sistemos zlugimo daugelis
bendruomeneés psichiatrijos uzuomazgy irgi zlugo. Pvz.,
apsaugoty darbo viety skai¢ius Lietuvoje psichikos ir
proto negalés asmenims nuo 1990 m. iki 2004 m. suma-
Zéjo daugiau nei 10 karty. Tik pastaraji deSimtmetj vél
pastebimas bendruomenés psichiatrijos jstaigy kurima-
sis: telkiasi jose dirbantys specialistai, kuriasi nevyriau-
sybinés organizacijos. Daugiausia S$iy grupiy iniciatyva
sutrikusios psichikos pacientams suteikiamos naujos so-
cialinés integracijos galimybés.

KAS PADEDA PSICHIKOS
NEJGALIESIEMS
INTEGRUOTIS ?

Pasaulio sveikatos organizacija 2001 m. pranesime,
skirtame psichikos sveikatai, jvardija $esis visapusiskos
psichikos sveikatos prieZitiros principus ir penkias esmi-
nes sudedamasias dalis. Sie principai yra: diagnozé ir
intervencijos, gydymo ir slaugos testinumas, platus pas-
laugy spektras, partnerysté su pacientais ir jy Seimomis,
bendruomeniy jtraukimas, integracija i pirminj medici-
nos paslaugy teikimo lygi. Minety principy laikymasis,
teikiant pagalba sunkiy psichikos ir elgesio sutrikimy tu-
rintiems pacientams, leidZia veiksmingai panaudoti ir
psichikos sveikatos specialisty, ir kity visuomenés nariy
iSteklius. Anksc¢iau buvo manoma, kad psichikos nejga-
livosius turéty ,priziaréti” tik psichikos sveikatos speci-
alistai, o geriausia pagalbos priemoné — guldymas | psi-
chiatrijos ligonine ir pan. Pasaulio sveikatos organizacija
akcentuoja, kad pagalba psichikos nejgaliesiems turi
buti teikiama koordinuojant veiksmus su psichikos svei-
katos profesionalais, ta¢iau ne pastariesiems turéty pri-
klausyti pagrindinis vaidmuo. Psichikos nejgaliesiems
turéty buti prieinami visi galimi pagalbos budai ir pa-
slaugos, kuriais paprastai naudojasi ir kiti visuomenés
nariai. Taigi turéty buti vadovaujamasi vadinamuoju nor-
malizacijos principu — Zmogus su psichikos negale ne-
turi biti iSskirtas.

Kita vertus, kad asmenys su psichikos ir elgesio pro-
blemomis galéty tinkamai reaguoti j aplinka ir pasiekty
optimaly veiklos lygi gyvenime, kartais prireikia papil-
domy pastangu ar pagalbos budy. Todél butina derinti
normalizacijos ir specializacijos principus. Siekiant opti-
malios psichikos nejgaliyjy integracijos tarp $iy dviejuy
pagalbos budy turi biti islaikytas subtilus balansas.

Zmogaus teisiy uZtikrinimo principas reiskia, kad
turi biti garantuojamos ir nepriklausomu badu stebimos
asmeny, turin¢iy psichikos sutrikimy, Zmogaus teisés.
Sie asmenys turi turéti tokias patias Zmogaus teises,
kaip ir likusieji visuomenés nariai. Zmones, paliesti psi-
chikos ar proto negalés, turi teise gyventi kuo maziau su-
varzytoje socialinéje aplinkoje ir tenkinti savo poreikius.
Psichikos sutrikimo diagnozés nustatymas néra pagrin-
das paZeisti Zmogaus teises.



Moderniy, vartotojy poreikius atitinkanciy, paslau-
gu principas reiskia, kad psichikos sveikatos priezitiros
paslaugos turi atitikti individualius paslaugy vartotoju
poreikius. Sunkiomis psichikos ligomis sergantiems
zmonéms reikalingas individualus juy poreikius atitin-
kantis psichikos sveikatos priezitiros planas, apimantis
penkis priezitiros komponentus: farmakoterapijg, psicho-
terapija, psichosocialine reabilitacijg, profesine reabilita-
cija ir pagalba buityje. Tokia paslaugy jvairove turi uzti-
krinti keliy sektoriy finansiSkai remiamas bendruomeni-
niy paslaugy tinklas. Tuo paciu jgyvendinant §j principa
praktikoje turi buti remiamasi specializuoty paslaugu
atskiroms pacienty ir jy artimyjuy grupéms sukurimu bei
teikimu. Tokiu budu atsiranda ir butinybé diferencijuoti
pacienty srautus bendruomenéje bei tinkamai koordi-
nuoti jvairiy specialisty ir jstaigy teikiamg pagalba. Mo-
dernioje psichikos sveikatos pagalboje §is vaidmuo tenka
vadinamiesiems atvejy vadybininkams ar koordinato-
riams (angl. case managers). Kai kurie autoriai atvejy
vadyba (koordinavima), skirta sunkiy psichikos ir elgesio
sutrikimy turintiems asmenims, i$skiria kaip atskirg psi-
chikos sveikatos priezitros paslauga (angl. case mana-
gement).

Biopsichosocialinio modelio plétros pusiausvyros
principas. Kadangi psichikos sutrikimy genezéje yra vie-
nodai svarbus persipinantys biologiniai, psichologiniai ir
socialiniai veiksniai, butina stebéti, kad vienodas déme-
sys buty skiriamas investicijoms ir i naujas biomedicinos
technologijas, ir j psichologijos (psichoterapijos) bei so-
cialines technologijas. Kadangi Lietuva iSgyvena perei-
namaji laikotarpi, o jos visuomené patiria didelj socialinj
stresq, ypatingai svarbu pirmiausia plétoti psichosociali-
nes technologijas, kurios:

= stiprina visuomeneés socialinj kapitalg;

= stiprina individy, Seimuy ir bendruomeniy psi-
chologinj atsparuma;

= didina visuomeneés tolerancija pazeidziamoms
gyventoju grupéms;

= mazina stigmatizacija ir socialine atskirtj.

Autonomijos ir dalyvavimo skatinimo principas reis-
kia, kad psichikos sveikatos paslaugos turi buti organi-
zuojamos taip, jog ju vartotojai galéty buti kuo savaran-
kiSkesni ir dalyvauty visuomenés gyvenime. Todél psi-
chikos sveikatos priezitiros paslaugos turi buti teikiamos
kuo maziau ribojancioje aplinkoje. Zmonés, sergantys
psichikos ligomis, turi bati gydomi namuose arba kiek
galima namams artimesnéje aplinkoje. Specializuotose
ilgalaikés socialinés globos jstaigose paslaugos gali buti
teikiamos tik ypatingai sunkiais atvejais, kai kompleksi-
nés pastangos teikti pagalba bendruomenéje yra nesé-
kmingos.

Nesunkiu psichikos sveikatos sutrikimu gydymo
nespecializuotose sveikatos prieziiiros jstaigose princi-
pas. Nesunkiy psichikos, elgesio ir emocijy sutrikimuy
patiria labai daug Zmoniy. Todél nejmanoma uZtikrinti,
kad valstybés 1éSomis pagalba jiems teikty psichikos
sveikatos specialistai.

Dauguma psichikos sveikatos problemu turi buti
sprendziamos laikantis §iy visuomenés sveikatos
principuy:

1. Pasitelkiant nataralius bendruomeneés isteklius
ir tikslingai mokant Seimas, mokytojus, darbdavius, visus
su rizikos grupés zmonémis dirbancius arba rizikingas
situacijas valdanc¢ius darbuotojus.

2. Patikint nedideliy psichikos sveikatos sutrikimy,
kurie paprastai sudaro dauguma atvejuy, gydyma ne psi-
chikos sveikatos, o pirminio sveikatos priezituros lygio
specialistams — Seimos gydytojams ir jiems talkinan-
tiems slaugytojams.

3. Uztikrinant, kad gydytojai psichiatrai ir kiti psi-
chikos sveikatos specialistai, dirbantys ambulatorinéje
grandyje, nemaza dalj darbo laiko skirty Seimos gydyto-
jams ir ju gydomiems ligoniams konsultuoti, o likusia
-ja — sunkiems psichikos ligoniams gydyti.

Psichikos sveikatos stiprinimo ir psichikos sutriki-
mu prevencijos, kaip neatsiejamuy bei prioritetiniy svei-
katos, Svietimo ir socialinés apsaugos strategiju igy-
vendinimo daliy, principas reiSkia, kad psichikos svei-
katos stiprinimo ir psichikos sutrikimy prevencijos prie-
moneés turi blti skirtos placiajai visuomenei bei specifi-
nems rizikos grupéms, skatinant apsauginius veiksnius
ir atsparuma, mazinant socialine atskirtj, suteikiant gali-
mybe pazeidziamoms rizikos grupéms pac¢ioms spresti
savo problemas bei remiant jy integracija i bendruome-
ne. Tai padeda paZeidZiamoms gyventoju grupéms is-
vengti stigmos ir diskriminacijos, o visuomenei — atsi-
kratyti prietary bei nepakantos pazeidziamy grupiy at-
zvilgiu. Tolerancijos ir solidarumo dvasia, sugriZtanti j
visuomene, yra apsauginis veiksnys nuo prieSpriesos,
prievartos, savizudisko ir kitokio destrukcinio bei auto-
destrukcinio elgesio.

Paslaugy vartotoju ir nevyriausybinio sektoriaus
vaidmens stiprinimas pasireiSkia tuo, kad modernioje
psichikos sveikatos priezitiroje paslaugy vartotojai akty-
viai dalyvauja priimant sprendimus partnerystés su spe-
cialistais principu. Apie teikiamy paslaugy veiksmingu-
maq ir atitiktj pacienty poreikiams bei zmogaus teisiy
principams visy pirma sprendzia patys paslauguy vartoto-
jai ir ju artimieji. Paslaugas teikianciy ir jas organizuo-
janciy instituciju bei asmeny pareiga — gerbti paciento
orumg, skatinti jo autonomija ir tenkinti jo poreikius.
Valstybés institucijos bendrauja su nevyriausybinémis
organizacijomis, atstovaujanc¢iomis pilietinei visuome-
nei, kaip su lygiaverciais partneriais ir sudaro Sioms or-
ganizacijoms galimybe dalyvauti priimant sprendimus
bei teikiant paslaugas.

Psichikos sveikatos priezitiros paslaugos turéty ska-
tinti asmens autonomijg, t. y. uztikrinti individo, turinc¢io
psichikos sutrikimy, savarankiSkuma. Jas reikéty teikti
taip, kad pacientas buty skatinamas ir mokomas priimti
savarankiskus sprendimus, pasirinkti paslaugas, stipri-
nancias jo gebéjimus ir sveikasias asmenybés puses. Pas-
laugy, i$ esmés pazeidzianciy $i principa, pavyzdys —
instituciné globa, i kurig patekes pacientas netenka gali-
mybiy tobulinti savo gebéjimy. Institucijoje daugybé da-



lyky yra atliekama uz pacienta, pvz.: gaminamas valgis,
skalbiama, tvarkomos patalpos. Be to, pacientas praran-
da gebéjima rapintis savo sveikata ir pan. Gyvenant ins-
titucijoje beveik nebelieka galimybés pasirinkti paslau-
gy, o juk paprastai ¢ia gyvenama iki pat mirties.

Modernia psichikos sveikatos priezitiros sistemg su-
daro penki vienodai reik§mingi komponentai: farmako-
terapija, psichoterapija, psichosocialiné reabilitacija, dar-
biné reabilitacija ir jdarbinimas, biisto suteikimas. Pas-
kutinieji trys sudaro vadinamaja placigja psichosociali-
nés reabilitacijos paslaugu koncepcija. Sios paslaugos
turi biiti prieinamos Zmonéms, turintiems sunkiy psichi-
kos sutrikimy, sukelian¢iy negale (schizofrenija, schizo-
tipinis, schizoafektinis ir kiti psichoziniai sutrikimai),
sunkiy nuotaikos sutrikimy (sunki depresija, dvipolis
nuotaikos sutrikimas), organiniy centrinés nervy siste-
mos (CNS) sutrikimy, iSskyrus demencijas bei psichozi-
nius sutrikimus dél psichotropiniy medZiagy vartojimo.

Pasaulio sveikatos organizacijos susirupinimas psi-
chikos sveikata yra paremtas mokslo tyrimy rezultatais,
kurie rodo, kad laiku sugrazinta gyventojy psichikos
sveikata ar sumazinta psichikos negalia gali reikSmingai
palengvinti daugeliui ekonomiskai besivystanciy valsty-
biy tenkancia finansine nasta. Visos pagalbos priemo-
nés, ypac tos, kurios leidZia grazinti darbingo amZiaus
zmones i visuomene ir darbo rinka, grazina valstybés
ekonomikai penkis-septynis kartus daugiau, nei buvo i
Sias paslaugas investuota. Tuo paciu pripazjstama, kad
jeigu valstybés laiku nepertvarkys psichikos sveikatos
priezitros ir nesukurs veiksmingos bendruomenés (soci-
alinés) psichiatrijos su psichosocialine reabilitacija bei
darbinés reabilitacijos paslaugomis, ateityje joms tai kai-
nuos labai brangiai, jau nekalbant apie ta aplinkybe, jog
neveiksminga psichikos sveikatos sistema paZeidZia
zmogaus teises. Deja, Lietuvoje iki Siol mazai kas su-
pranta, kad Zmoniy su psichikos negalia iSstimimas i$
visuomenés ir darbo rinkos kainuoja daugiau, nei ju
itraukimas ir reabilitacija.

Daugeliui asmeny su psichikos negale tenka ne vie-
nerius metus gydytis vaistais. Gydymo trukme nustato
psichikos sveikatos specialistai, iSanalizave paciento li-
gos simptomus, ju poveikj paciento veiklai, atkryciy
skai¢iy ir sunkuma. Pastarasis rodiklis yra itin svarbus
rekomenduojant palaikomaji gydyma. Tyrimai, atlikti uz-
sienio valstybése, rodo, kad neretai pacientai yra linke
nutraukti ilgalaikj gydyma, o dél to gali pablogéti ju li-
gos eiga ir sutrikti socialiné integracija. Todeél kai ku-
riems pacientams psichiatrai gali rekomenduoti testi gy-
dyma prailginto veikimo vaistais, kurie paprastai yra
Svirk§¢iami j raumenis vieng ar du kartus per ménesj.
Lietuvoje daugelis psichikos sutrikimy turintiems paci-
entams reikalingy vaisty socialiai draustiems asmenims
yra prieinami ir kompensuojami valstybeés.

Psichoterapija yra veiksmingas daugelio psichikos
sutrikimy gydymo metodas, ta¢iau Lietuvoje ji dar mazai
kam prieinama ne tik dél specialisty trukumo, bet ir del
sistemos spragu. Be to, psichiatrai ne visada rekomen-
duoja pacientams psichoterapine pagalbg dél savo nepa-
lankaus pozitrio j §j metoda.

Reabilitacinés paslaugos psichikos negalés asme-
nims priklauso nuo jy paciy pastangy ir motyvacijos. Jos
yra susijusios su gyvenimo tikslais ir vaidmenimis, ku-
riuos pacientai pasirenka, jgudziais, padedanciais igy-
vendinti tikslus, trakumais bei kliatimis, trukdanciais
progresuoti ir tobuléti. Didelei daliai sunkiy psichikos
sutrikimy turinciy pacienty reabilitacija prasideda nuo
individualios pagalbos pasirengiant darbui ir nuo ikidar-
binés reabilitacijos veikly. Siuo atveju be jau iSvardytu
dalyky yra svarbios ir uzimtumo bei kasdieniy gyvenimo
igtdziy lavinimo programos.

Darbingumo atstatymas yra vienas svarbiausiy psi-
chiatrinio gydymo ir reabilitacijos tiksly. Profesiné reabi-
litacija apima prarasty darbiniy jgudZiy atstatyma ir pa-
galba individui grjZti i darba pagal specialybe, taip pat
naujuy praktiniy jgtidZiy mokyma, atsiZvelgiant j specia-
livosius poreikius (pvz.: dirbti nepamaininj darbg ser-
gant dvipoliu nuotaikos sutrikimu, iSmokti atkryc¢io pre-
vencijos buduy, laikytis vienoduy dienos veikly struktiros
bei socialinio ritmo).

Tac¢iau individualus pasirengimas darbui turi bati
derinamas su esamomis darbo galimybémis, kurios pri-
klauso nuo bendro nedarbo lygio. Be to, bet kokiu atveju
butina bendrai imtis priemoniy, kurios uZztikrinty darbo
vietas zmonéms, atsistatantiems po sunkios krizés, nes
ju pazeidziamumas neleidzia vienodai su kitais Zzmoné-
mis konkuruoti darbo rinkoje. Be to, bendri veiksmai gali
pasitlyti daugiau darbo pasirinkimy, atitinkanc¢iy klien-
ty galimybes ir norus, o ne vien tik ,apsaugoty”, bet
nuobodziy darby (pvz.: voky klijavimas ar kartono déziy
lankstymas).

Daugelyje pokomunistiniy valstybiu darbiné psichi-
atriné reabilitacija buvo suprantama kaip psichikos ligo-
niy nekvalifikuotas darbas gamybinése dirbtuvese, kur
jle neturéjo galimybeés iSugdyti naujy, ju individualius
poreikius atitinkanciy igudziy, kurie véliau buty padéje
jilems konkuruoti atviroje darbo rinkoje, ir buvo taikoma
kaip tam tikra uzimtumo atmaina su darbinés reabilitaci-
jos fragmentais.

Pastaruoju metu Sioje srityje taip pat atsirado naujy
technologijy, pvz.: ikidarbinis parengimas, palaikomasis
idarbinimas, ,pasirink-gauk-islaikyk" modelis, ,indivi-
dualus jdarbinimas ir parama" (angl. individual place-
ment and support, IPS) ir pan. Moksliniais tyrimais jro-
dyta, kad vien tik Zmoniy su psichikos negalia jdarbini-
mas, nesiekiant platesniuy reabilitacijos tiksly, retai kada
btina sékmingas, ypac¢ tai pasakytina apie asmenis, tu-
rincius psichozinio lygio sutrikimy.

Zmoniq su psichikos negale sékmingai integracijai
yra labai svarbus tinkamas biustas, nes jis turi didele
reikSme gyvenimo jgidZiy formavimui. Bisto tipa gali-
ma parinkti pagal Zmoniy su psichikos sutrikimais porei-
kius, pvz.: laiking apgyvendinimg (mokant tam tikry so-
cialiniy jgadziy) arba nuolatinj apgyvendinima (grupi-
nio gyvenimo namai).

Tose Salyse, kuriose néra teikiamos biisto paslaugos,
laikinas apgyvendinimas pakankamai daznai tampa su-
détine stacionarinés psichikos sveikatos prieZiiiros pas-
laugy dalimi. Lietuvos psichiatrijos ligoninése tik nedi-



delé dalis pacienty yra gydoma ilgai. Stebima tendencija
tokius pacientus perkelti i psichoneurologinius pensio-
natus nuolatiniam gyvenimui. Iki $iol daugelyje Lietuvos
vietoviy modernios busto paslaugos psichikos neigalie-
siems yra neprieinamos. Tai galime laikyti viena didziau-
siy kliti¢iy sékmingai zmoniy su psichikos negale socia-
linei integracijai.

IGALINIMAS

Profesionalai skiria daug démesio psichikos neiga-
liyjy jgalinimui, tac¢iau jy pastangos kartais btina bevai-
sés, jeigu patys pacientai kelia sau kitus tikslus. XX a.
pab. pasaulyje buvo iSplétoti jvairtis psichikos neigaliyju
igalinimo budai: savigalbos grupés, pacienty klubai,
sveikimo iniciatyvos ir t. t. Tuo paciu pasikeité ir termini-
ja — vietoje ,ligonis" ar ,pacientas” pradétas naudoti
terminas ,psichikos sveikatos paslaugu vartotojas”
(trumpiau — tiesiog ,vartotojas").

Nuo XXI a. pr. palaipsniui pripazinta, kad vienas
veiksmingiausiy jgalinimo budy yra paciy vartotoju
itraukimas j psichikos sveikatos priezitira.

Vartotoju itraukimas i psichikos sveikatos
priezitira

Modernioje psichikos sveikatos priezitiroje itin svar-
bus vaidmuo tenka vartotojy teiséms. Anksc¢iau Zzmogaus
teisiy pazeidimai buvo budingi daugelio $aliy psichikos
sveikatos prieZitrai. TradiciSkai j vartotojus buvo Zvel-
giama kaip i pasyvius recipientus, negalinc¢ius iSreiksti
savo poreikiy, kuriy gydymas daugiausia priklausé nuo
personalo. Bet pastaruoju metu jvairiose pasaulio Salyse
vartotojams skiriama vis daugiau démesio. Per pastaruo-
sius 30 mety jie vis garsiau pradéjo reiksti savo nuomo-
ne apie esama psichikos sveikatos priezilirg ir savo po-
reikius: teise apsispresti, buti informuotiems apie sitilo-
ma gydymo blida, biitinybe mazinti klittis integruojantis
i bendruomene, teisiy apsauga bei gynima ir panasius
dalykus.

Stiprinti vartotojy vaidmenj psichikos sveikatos
priezitiroje galima $iais budais:

1. Skatinant vartotoju organizacijy kuarimasi Salies
ir savivaldybiy lygiais, pvz.: finansuojant §iy organizaci-
ju veikla, siekiant sustiprinti ju atstovavima psichikos
sveikatos prieziairoje.

2. [Jtraukiant vartotojus i sprendimy priémimo pro-
cesg — sudarant sglygas aktyviai dalyvauti darbo grupé-
se, sprendziant strateginius psichikos sveikatos priezii-
ros klausimus (pvz., kuriant psichikos sveikatos priezii-
ros strategija, programas) ar planuojant konkrecios orga-
nizacijos veikla (pvz., atstovavimas sveikatos ir sociali-
nes paslaugas teikianciy jstaigy gydymo bei slaugos ta-
rybose).

3. Vartotojuy jtraukimas i gydymo ir reabilitacijos
procesa. Atliekant jvertinimag, sudarant gydymo ar reabi-
litacijos plana ir ji vykdant, vartotojas skatinamas akty-
viai reiksti savo nuomone.

Vartotojy Seimy jtraukimas j gydymo procesa taip
pat svarbus. Yra tyrimy duomeny, kad pacienty, gyve-
nanc¢iy namuose su Seima, gydymas btna efektyvesnis
nei gydomy institucijose, atskirty nuo Seimos asmenuy.
Kity tyrimy duomenys rodo, kad esant sunkiai emocinei
aplinkai pacienty Seimose, didéja atkrycio tikimybé. To-
dél biutina jtraukti i gydymo procesa ir paciento Seima.
Tyrimais irodyta, kad vartotojy itraukimas j gydymo pro-
cesq, laikant juos lygiaverciais ir gerbiamais partneriais,
leidzia pasiekti geresniy gydymo rezultaty ir didesnio
vartotojy savarankiSkumo bei mazesnés priklausomybés
nuo ilgalaikés priezitiros. Anks¢iau gydymo proceso ei-
goje pacientai nebuvo skatinami dirbti, o dabar jy jdarbi-
nimas suprantamas kaip neatsiejama reabilitacijos dalis.

Vartotojy jgalinimo problema apima visg Lietuvos
sveikatos priezitaros paslaugy sritj; iki $iol nepavyko pa-
siekti, kad pacientai biity istatymiskai pripazinti paslau-
gy vartotojais. Paslaugos teikimo procesas turéty buti su-
vokiamas kaip saveika tarp atsakingy dalyviy — paslau-
gos gavéjo, kuris ,atsinesty"” pinigus (sveikatos draudi-
mo, biudzeto arba savo) ir paslaugos teikéjo, kuris bty
suinteresuotas teikti kokybiska paslauga. Kita vertus, pa-
saulio praktika rodo, kad veiksminga pagalba bendruo-
menéje teikia ne vien specialisty komandos, bet ir patys
vartotojai. Todeél pastariesiems reikety suteikti Siuos jga-
liojimus:

e priimti dirbti j profesionaly komandas, kuriose
kuriamos vadinamosios sveikimo iniciatyvos (angl. reco-
very);

e priimti dirbti i valdZios institucijas, kontroliuo-
jancias psichikos sveikatos priezitiros paslaugy teikima;

e jtraukti j psichikos sveikatos priezitiros sistemos
moksliniy tyrimy planavima ir vykdyma;

¢ kartu su profesionalais jtraukti i naujy paslaugu
modeliy, skirty atskirties grupéms, kiirima.

Sveikimo iniciatyvos ar sveikimo grupés yra varto-
toju organizuotos psichologinés paramos grupes, kuriose
darbas remiasi savigalbos principais. Nuo savigalbos
grupiy jos skiriasi tuo, kad pirmosios pradeda veikti psi-
chikos sveikatos specialisty pastangomis, o antrosios —
vartotojy iniciatyva. Iskilus reikalui, sveikimo iniciatyvos
ar sveikimo grupés dalyviai gali pasikviesti profesiona-
lus ad hoc konkretiems klausimams spresti arba konsul-
tuoti. Daugelis psichosocialinés reabilitacijos darbo prin-
cipy igyvendinama sveikimo grupiy darbe. Ta¢iau psi-
chosocialinés reabilitacijos specialistai akcentuoja, kad
visavertiSkas sveikimas esant ilgalaikiam psichikos sutri-
kimui nejmanomas be medikamentinio gydymo, o svei-
kimo iniciatyvoms ar sveikimo grupéms priklausantys
vartotojai medikamentus vertina radikaliai neigiamai.
Kai kuriose sveikimo iniciatyvose antipsichiatrinés nuo-
taikos ir vartotojy agresija jau yra tapusios motto. Ta¢iau
butina pazymeéti, kad profesionalai $iuos rei§kinius turé-
ty vertinti kaip demokratinés visuomenés reiskinj, o kar-
tais — ir kaip terapinés bendruomeneés butinybe, nes to-
kios grupés pacientams yra, deja, vienintelis palaikymo,
gaunamo bendruomenéje, Saltinis. Pasaulyje bendruo-



menés psichiatrijos tarnybos stengiasi visais budais rem-
ti sveikimo iniciatyvas (net ir kurdamos vartotojams —
sveikimo iniciatyvy vadovams — darbo vietas), kad sti-
prétu ne konfrontacija, bet bendradarbiavimas su varto-
tojais.

Nuo 2006 m. vykdant Europos Sajungos 6-osios
moksliniy tyrimy programos finansuojamg projekta
,EMILIA" Vilniaus universiteto Psichiatrijos klinikoje
buvo jdarbinta psichikos sveikatos paslauguy vartotojy,
kurie sukiiré savizudybés prevencijos mokymo programa
kitiems pacientams ir praktiska ja iSbandé, taip pat vedé
savigalbos principais paremtus seminarus, padéjusius
kitiems pacientams sékmingiau integruotis i visuomene,
pradéti prasminga veikla. Tai pirmasis toks realios varto-
toju integracijos i mokslo ir akademine institucija pavyz-
dys Lietuvos psichiatrijos istorijoje.

Nuo 2005 m. Vilniaus miesto psichikos sveikatos
centre (Vasaros g. 5) vykdant bendra Lietuvos ir Olandi-
jos projekta, finansuojama Olandijos uzsienio reikaly mi-

PASTABOS

nisterijos MATRA programos ir Vilniaus m. savivaldybeés,
buvo sukurtos prielaidos pirmajai pacienty patiketinio
tarnybai Lietuvoje atsirasti. Véliau pacienty patikétiné
buvo idarbinta Vilniaus miesto savivaldybéje ir padéda-
vo pacientams ginti savo teises bei atstovaudavo jiems
sprendziant jvairius klausimus. Planuojama, kad $i se-
kminga bandomoji veikla pléesis ir kitose Lietuvos psichi-
kos sveikatos jstaigose.

Psichikos sveikatos pacienty integracija j visuome-
ne néra vien tik jy paciy ir jais besirtpinanciy specialis-
ty reikalas. Tai turi rapéti visiems, kuriems vienaip ar ki-
taip tenka susidurti su problemomis, lie¢ian¢iomis psi-
chikos sveikata. Ypa¢ policijos ir greitosios medicinos
pagalbos darbuotojams, nes nuo ju tinkamai suteiktos
pagalbos kartais priklauso ne vien tik socialinés integra-
cijos ar gydymo sékmé, bet net ir gyvybes, sveikatos,
darbingumo i$saugojimas.




PSICHIKOS SUSIRGIMALI IR STIGMA

2006 m. pasaulyje zinomas psichikos sveikatos sri-
ties autoritetas — profesorius Normanas Sartorius, atsto-
vaujantis Pasaulio sveikatos organizacijos Psichikos svei-
katos skyriui, taip apibtudino stigma: , Pozitris j psichikos
ligq nepasikeité. Stigma persismelkia visur ir dél to ken-
¢ia psichikos ligoniai, jy Seimos, psichikos sveikatos spe-
cialistai bei visa psichikos sveikatos sistema. Stigma veda
prie Ziaurios diskriminacijos.”

Siandien daZniau nei kada nors apie stigma kalba-
me kaip apie vieng esminiy su psichikos liga susijusiuy
reiSkiniy. Moksliniy tyrimy duomenimis, stigma ir dis-
kriminacija pripazistamos rimtais rizikos veiksniais, le-
mianciais psichikos sutrikimy turin¢iy asmeny negalia.
Siandien Siy veiksniy maZinimas yra viena pagrindiniy
psichosocialinés reabilitacijos uzduoc¢iy. Tac¢iau klaidin-
ga buty priskirti Sios problemos sprendima psichikos
sveikatos priezitiros sistemai. Stigmos jveikimas didZigja
dalimi priklauso ne nuo gydytojy ir pacienty santykiy,
bet nuo bendruomenéje, visuomeneéje vykstan¢iy proce-
su. Tolerancijos idéja néra tiesioginis psichikos sveikatos
srities dalykas, ta¢iau negalima jos nepaminéti. 2006 m.
atlikto Eurobarometro tyrimo duomenimis, net 68 proc.
lietuviy mano, kad psichikos ligoniai yra pavojingi. [si-
vaizduojant, kad panasSy mastyma paprastai lydi tokie
jausmai, kaip baimé ir neapykanta, galima numanyti ir
tolerancijos $iai grupei lygi...

Visiems prieinamoje internetinéje Vikipedijos enci-
klopedijoje pateikiamas toks apibréZzimas: , Tolerancija
(Iot. tolerantia) — terminas, reiSkiantis pakantumgq prie-
Singai nuomonei, poZitriui, elgesiui. Naudojamas apibi-
dinti individualy arba kolektyvinj elgesj socialinéje, kul-
tarinéje ir religinéje aplinkoje. Tolerancijos terminas nau-
dojamas apibudinti elgsenq, kuria dauguma ar opozicija
reaguoja j nepalaikomq ar maZumoje esanciq bendruo-
mene ar individq.”

Taigi koks tas misuy ,kolektyvinis socialinis elge-
sys", trukdantis ar padedantis psichikos ligoniams jaus-
tis priimtais visuomenés? Kalbédami apie stigma ir psi-
chikos susirgimus, pasistengsime panagrinéti, kokia sa-
veika atsiranda tarp jvairiy socialiniy grupiy bei psichi-
kos sveikatos problemuy turinc¢io asmens, kaip stigma pa-
sireiSkia gyvenime ir kokiy tai turi pasekmiy. Tac¢iau i$
pradziy apzvelkime terminus.

Karilé Levickaité

V3], Globali iniciatyva psichiatrijoje” direktoré
Ardnas Germanavicius

Biomedicinos moksly daktaras, docentas
Vilniaus universiteto Psichiatrijos klinika ir
Visuomeneés sveikatos institutas

STIGMA, STEREOTIPAI,
DISKRIMINACIJA IR
SOCIALINE ATSKIRTIS

Zodis .stigma", iSvertus i§ graiky kalbos, reiskia
,démé", , Zenklas". Senovés Graikijoje ir Romoje taip
buvo vadinamas Zzenklas, iSdeginamas arba iSbhadomas
ant belaisviy, nusikaltéliy kuny, kaip gédos, pasmerki-
mo liudijimas. Krik$¢ionybéje stigmomis vadintos Zaiz-
dos, atsirandancios ant kai kuriy tikin¢iyjy kiny tose pa-
Ciose vietose, kaip ir nukryZiuotam Kristui.

Mes apie stigmqg kalbésime XXI a. kontekste, kaip
apie visuma poziariy ir nuostaty, kurie vyrauja sociali-
néje kulturineje aplinkoje bei atspindi visuomenés nepri-
tarima tam tikry grupiy asmenybinéms savybéms, pazii-
roms ir jsitikinimams arba veikloms, neatitinkan¢ioms
toje visuomeneéje priimty kultariniy ar moraliniy normy.
Stigma remiasi Zmoniy pasamonéje slypin¢iomis bai-
meémis, prietarais, neteisingais isivaizdavimais ir stereo-
tipais.

Apibendrintos nuostatos dél tam tikry visuomenés
grupiy ar asmeny, kurios pirmiausia grindziamos pri-
klausymu toms grupéms, vadinamos stereotipais. Jie
buna teigiami arba neigiami, nors dauguma tyrinétojy,
sociology mano, kad stereotipai negali buti teigiami, ka-
dangi juos kuriant neatsiZvelgiama | tai, kad dél kokio
nors pozymio vienai grupei priskiriami asmenys i$ tikry-
ju yra labai skirtingi. Visuomeneé tarsi klijuoja etiketes
tam tikroms grupéms:

= pavojingi (psichikos ligoniai?);
= godis (zydai?);

= ]ébautojai (menininkai?);

= kvailos (moterys?).

Stigmatizacijos pasekmés biina ivairios. Nuolat su
ja susidurdamas asmuo praranda visas ar didZigja dalj
prisitaikymo bei veiklos visuomenéje galimybiy. Stigma
salygoja ilgalaiki nuolatinj asmens ir jo sugebejimy nu-
vertinima, o tai jau susije su diskriminacija.

Dabartiniame lietuviy kalbos Zodyne terminas , dis-
kriminacija" apibréziamas kaip teisiy atémimas arba ap-
ribojimas. Teisinéje literatiiroje — kaip valinis Zmogaus
teisiy varZymas arba atleidimas nuo butiny pagal jstaty-
ma pareigy, kaip asmens teisiy varzymas arba atitinka-
my privilegijy teikimas, atsizvelgiant j tam tikrus pozy-
mius, pvz.: lytj, tautybe, amziy ir pan.

Kitaip tariant, visuomene veikia taip, kad diskrimi-
nuojamas asmuo yra iSstumiamas i sociumo uzribj. Jeigu
stigma ar stereotipai remiasi nuostatomis, pozitriais, tai
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diskriminacija — i$ ty tendencingy pozitriy iSplaukian-
tiais veiksmais. Sie veiksmai gali buti jvairas: nuo netin-
kamo aptarnavimo visuomeninio maitinimo sferoje iki
nepriémimo i darbg, net jeigu psichikos sveikatos pro-
blemy turintis asmuo atitinka reikalaujamas kvalifikaci-
jas ir pagal gebéjimus pranoksta kitus pretendentus. Dis-
kriminacija neretai biina glaudziai susijusi su socialinés
atskirties visuomeneéje problema.

Socialiné atskirtis — tai visuomenés atsisakymas ats-
kiry savo nariy, jeigu ju gyvenimo budas neatitinka vi-
suomeneés lukesciy arba jie negali palaikyti jprastos soci-
alinés saveikos, neturédami reikalingy materialiniy iSte-
kliy, iSsilavinimo ar kt. Galima sakyti, kad tai yra krastu-
tiné visuomeneéje pasireiskianti diskriminacijos forma.

Aptarti su stigma susije reiSkiniai yra glaudZiai su-
sije tarpusavyje.

/ Diskriminacija \

Stigma Socialiné
Stereotipai atskirtis

K Psichikos J
sveikatos

problemos

1 paveikslas. Stigmos, diskriminacijos, socialinés atskirties ir
psichikos sveikatos problemy rysys.

Socialinés psichologijos paradigmoje Stuartas Heat-
hertonas ir kt. teigia, kad stigmatizacija savo esme yra
is§ukis ir ja patirianc¢iy, ir ja praktikuojanc¢iy asmenuy
zmoniSkumui. Pirmieji yra nuvertinami, atstumiami, pa-
niekinami. Jie patiria diskriminacijg, yra jZeidinéjami,
puolami ar net Zudomi. Todél jaucia stresa ir neretai pra-
deda patys niekinti save. Antrieji praranda Zmoniskuma,
tampa agresyviais, visiS$kai nuvertina kitus Zmones, pri-
lygindami juos stereotipinéms karikaturoms. Polinkis }
kity asmenuy stigmatizacija gali slépti nora isiteisinti savo
akyse, kontroliuoti kitus, nuslopinti nerima. Psichodina-
minés krypties atstovas Sanderis L. Gilmanas stigmos fe-
nomena sieja su giliai Zmoniy pasamonéje slypincia bai-
me tapti pana$iais j tuos, kuriuos jie stigmatizuoja. Mat
zmoneés linke perkelti bruozus, kuriy uzuomazgy bijo sa-
vyje, 1 kitus asmenis, ju grupes. Tokiu budu asmeniné
baimeé perkeliama j kity asmeny realybe.

Stigma, kaip psichikos ligos padarinys, neretai va-
dinama dar viena liga, kuri i$ karto uzgriiva Zmoguy, su-
sirgusi psichikos liga. Visuomeneé ir bendruomené nesle-
pia neigiamy nuostaty. Zmogus jaucia, girdi, mato, kaip

reaguoja Seima, artimieji, kaimynai, bi¢iuliai, bendradar-
biai, galop zino, kas apie psichikos sveikatos problemy
turin¢ius asmenis yra raSoma, kaip apie juos atsiliepia-
ma vie$ojoje erdvéje, kaip jie rodomi televizijos siuZetuo-
se. Tokia aplinkos reakcija sukelia kancios, gédos, beje-
giSkumo jausmus. Taigi asmuo kencia ne tik nuo psichi-
kos sveikatos problemuy ar psichikos ligos simptomy, bet
ir nuo stigmos. O tai savo ruoztu gali tureéti jtakos psichi-
kos problemy giléjimui arba pabloginti psichikos ligos
eiga.

2007 m. balandZio 3 d. Lietuvos Respublikos Seimo
patvirtintoje Psichikos sveikatos strategijoje teigiama:
,Gera psichikos sveikata reikalinga kiekvienam Zmogui
jo kasdienéje veikloje (dirbant, mokantis, ilsintis), todél
tai turi rapéti visiems individams, darbdaviams, sveika-
tos, Svietimo, socialinés apsaugos ir kity sektoriy atsto-
vams. Psichikos sveikata priklauso ne tik nuo individo as-
meniniy jgimty ir jgyty savybiy, bet ir nuo aplinkos veiks-
niy, pasireiSkianciy tiek Seimoje, tiek gatvéje, mokykloje
ar darbo vietoje. Asmens ir visuomeneés psichikos sveikatq
gali teigiamai ar neigiamai veikti visy lygiy valdZios prii-
mami sprendimai, visuomenés nuostatos.”

PSICHIKOS SUSIRGIMAI
IR STIGMA ISTORIJOS
KONTEKSTE

Biblijoje, Danielio knygos 4 skyriuje aiSkinama, kaip
Babilono karalius Nebuchadnezaras i8didZiai Zvalgési po
savo sukurtg didinga karalyste, galvodamas, kad jis nu-
galéjo kitas tautas savo jéga, bet nepripaZzindamas, kad
$ig sékme jam suteiké Dievas. Dél to ,jis buvo iSmestas
i$ Zmoniy tarpo, édé Sienq kaip jautis ir jo kiinas buvo vil-
gomas dangaus rasos, kol jo plaukai suzélé kaip ary
plunksnos ir jo nagai tapo kaip pauk$éiy nagai”. Sis neti-
kétas vieno galingiausiy pasaulio Zmoniy paZeminimas,
paverc¢iant ji psichikos ligoniu, buvo toks sukreciantis
ivykis, kad jam aprasSyti sukurtas palyginimas apie ryto
zvaigzdeés kritimg i§ dangaus j Zzeme. Grahamas Thorni-
croftas teigia, kad jau biblijiniuose motyvuose galime
izvelgti psichikos ligos stigmatizavimo apraisky.

Psichikos sveikatos problemos egzistavo iStisus
tikstantmecius. Senovéje ju priezastys biidavo siejamos
su neZemiskais dalykais. Kai kuriy tmiy psichikos ligu
kamuojami ligoniai buvo iSvejami i§ gyvenvieciy, iStre-
miami i§ bendruomenés, pasmerkiami myriop. Buvo ma-
noma, kad juos istikusi dievy bausmé (pvz., epilepsija).
O kity ligy kamuojami zZmoneés, atvirks¢iai, badavo su-
dievinami, vadinami Sventaisiais ir dievy numylétiniais.
Taigi akivaizdziai galima jZvelgti stigmatizacija. Vienu
atveju remiamasi absoliuc¢iai neigiamais stereotipais,
kitu atveju stereotipai formuojami iSaukStinant pastebe-
tus i8skirtinius bruoZzus.

Antikos laikais j psichikos ligas jau nebeziuréta taip
mistiSkai. IV a. pr. Kr. Zinomas Graikijos gydytojas Hipo-
kratas siejo Sias ligas su kiinu ir teige, kad tam tikros bi-
klés turi tam tikrg vieta Zmogaus kiine. Antikoje psichi-



kos ligoms gydyti buvo ieSkoma medicininiy priemoniy
(net jeigu Siandien jos ir gali biti vertinamos neviena-
reik§miskai), stengiamasi jzvelgti prieZasties—pasekmes
rys$i, nelaikant ligos simptomuy dievy ristybés apraisko-
mis. Biomedicinos moksly daktaré Marija Veniuté patei-
kia tokiy pavyzdziy: frenitq buvo sitiloma gydyti laikant
ligonj suriSta tamsoje, o beprotyste — marinimu badu
arba irgi laikymu suriSus. Kita vertus, ir anuomet bita
gydytoju, kurie akcentavo, kad dvasinius negalavimus
reikia gydyti pokalbiais bei gimnastikos pratimais.

Atéjus ViduramZiams pamiSima imta laikyti velnio
apsédimu. Baznyt¢ia uzémeé pagrindinj socialinio teiséjo
vaidmenj, ir psichikos ligoniy laukdavo velnio iSvarymo
procediiros, Sventinimas. O vélyvaisiais Viduramziais ne
viena psichikos ligonio gyvybe pasiglemzé inkvizicijos
lauZai...

Taciau atsirado ir ligoniniy psichikos negalés zmo-
néms, pvz., XVI a. Londone atidaryta Bedlamo psichia-
trijos ligoniné. Ta¢iau salygos Siose jstaigose buvo pasi-
baisétinos: suristi grandinémis, marinami badu, plakami
rimbais, ant grindy gulintys ligoniai tikrai negaléjo pa-
sveikti, jau nekalbant apie tai, kad jiems nebuvo taiko-
mas reikalingas gydymas. Taigi $§iy Zmoniy nuvertinimas
ir pasmerkimas pasieké kraStutine socialinés atskirties
ribg, liudijanc¢iga apie ano meto visuomeneés grieZtg ir
dogmatiskq poziarj j psichikos ligonius, kaip i visiSkus
nevykelius.

Renesanso laikotarpiu Baznycios jtaka susilpnéjo.
Taciau realiai padétis pradéjo keistis tik XVIII a. Pamazu
psichikos sutrikimus imta laikyti ligomis. Reikéty pami-
néti garsy prancuzy gydytoja Filipa Pinelj, kuris, kaip ir
kiti pazangis jo kolegos, suvoké, kad su ligoniu turi bati
elgiamasi pagarbiai, nesiremiant prietarais, suteikiant
reikiama pagalba ir tinkamas gyvenimo salygas. F Pine-
lis sudare psichikos ligy klasifikacijg, ieSkojo ju priezas-
¢iy. Minéto laikmec¢io mokslo pazanga psichiatrijos sri-
tyje skatino atsisakyti stigmos ir ieSkoti konstruktyvios
pagalbos ligoniui. Visuomené pradéjo remtis Ziniomis, o
ne mitais pagristomis nuostatomis.

XX a. visuomenés pozitrj j psichikos ligas galima
laikyti priestaringu. Sio amziaus pradZioje atsirado glau-
dus psichiatrijos rySys su kitomis medicinos Sakomis,
buvo plétojama psichoanalize, psichologija. éiq krypciy
jtakoje formavosi pozitris, kad psichikos sutrikimai, kaip
visuomenés kasdieninio gyvenimo dalis, gali buti gydo-
mi ne tik vaistais, bet ir ZodzZiais. Kita vertus, nacizmo
klestéjimo laikotarpiu psichikos ligoniai buvo laikomi
antrartusSiais Zmoneémis ir kankinami bei Zudomi koncen-
tracijos stovyklose. Sovietinéje erdvéje ir perkeltine, ir
tiesiogine prasmeémis buvo statomos sienos tarp psichi-
kos sveikatos ligoniy ir likusios visuomeneés: kuriamos
uzdaro tipo ligoninés, pensionatai, sudare prielaidas so-
cialinei atskirc¢iai bei stigmatizacijai klestéti.

Nuo XX a. vid. paZzangiose Vakary Salyse buvo pra-
déta uzdarineti dideles ligonines ir globos namus, kurti
bendruomeniniy paslaugy tinklus, kreipti démesj i Zmo-
gaus teises. Tai savo ruoztu leido visuomenei priimti psi-
chikos sveikatos sutrikimy turin¢ius Zzmones i savo tarpa,

kadangi buvo sudarytos prielaidos kasdien matyti juos
darbe, vieSose vietose, kaimynystéje. Sie procesai mazi-
no stigma, skatino socialine integracijq ir stiprino atviros
bei tolerantiskos visuomeneés idéja.

Misy Salyje apie stigma prabilta nesenai. XX a.
pab. — XXI a. pr., pereinant nuo sovietinés sistemos prie
vakarietiSkojo gyvenimo modelio, pradéta kelti provaka-
rietiSka idéja apie psichiatrijos integracija i bendraja me-
dicing, vystyti bendruomenines paslaugas, kas viena-
reikSmiskai turéty padeéti jveikti stigma. Tac¢iau pokyciai
neéra spartus.

Siuo metu pasaulyje placiai kalbama apie psichikos
sutrikimus ir stigma. Tokios tarptautinés organizacijos,
kaip Pasaulio sveikatos organizacija ir Pasaulio psichia-
try organizacija, rekomenduoja imtis priemoniy kovojant
su stigma bei diskriminacija psichikos sveikatos srityje.

Taigi trumpa istoriné psichikos sutrikimy ir stigmos
apzvalga aiskiai rodo, kad elgesys su psichikos ligoniais
tiesiogiai susijes su visuomenéje vykstanciais procesais,
vyraujanc¢iomis nuostatomis bei vertybémis. Atrodo, kad
stigmatizavimo ir diskriminavimo procesai atvirksciai
proporcingi visuomenés pasaulietiSkumo bei atvirumo
tendencijoms.

STIGMA PSICHIKOS
SUTRIKIMU TURINCIU
ASMENU GYVENIME

Kalbant apie stigma ir diskriminacija teoriniame ir
istoriniame kontekste, gali neteisingai pasirodyti, kad tai
kazkoks abstraktus dalykas, trukdantis psichikos ligo-
niams tapti visaverte visuomenés dalimi. Stigma ir dis-
kriminacija labai konkreciai pasireiskia kasdieniame gy-
venime, kelia slogius jausmus ir gilina problemas.

G. Thornicroftas iSskiria daugybe gyvenimo sriciy,
kuriose pasireiSkia stigma: nuo Seimos, draugy, intymiy
santykiy iki transporte patiriamy ar su bustu susijusiu
problemy. Siame leidinyje aptarsime keleta gyvenimo
sri¢iy, kuriose stigma pasireiskia itin ryskiai, tokiy kaip
Seima, asmeniniai santykiai, paslaugy prieinamumas,
darbas, viesoji erdvé, privatumas ir saugumas.

2006 m. V3] ,Globali iniciatyva psichiatrijoje”, vyk-
dydama Europos Bendriju iniciatyvos EQUAL projekta
,,Zmoniq su psichikos ir proto negalia jdarbinimas", ini-
cijavo ,Psichikos sutrikimais sergan¢iy asmenuy stigmos
pasekmiy ir diskriminavimo tyrimg" (toliau — tyrima),
kurj atliko Vilniaus universitetas. Tyrimo tiksliné gru-
pé — ivairaus amziaus zmoneés, turintys schizofrenijos
diagnoze. Naudota metodika: Londono psichiatrijos
instituto sukurta DISC-10 ,Stigmos ir diskriminavimo
pasekmiy tyrimas" lietuviska versija.

Sio tyrimo duomenys ir konkretis ligoniy pasisaky-
mai, kurie daugiausia panaudoti iliustruojant stigmos
poveikj psichikos ligoniy gyvenime, leidzia apc¢iuopti ir
suprasti konkrecias problemas bei pasekmes.
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Stigma Seimoje

,Nekreipé | mane démesio, taip kaip anksciau, ir su
mano nuomone nesiskaité. Gédijosi manes, nes niekas
tokia liga nesirgo musy Seimoje. Motina meluodavo pa-
Zjstamiems, kad a8 neva iS§vazZiavau j sanatorijq ar kazkq
panasaus. O a$ kaip tik, jeigu kas nors paklausdavo, vi-
sada pasakydavau tiesq, kad guléjau psichiatrinéje ligo-
ninéje. Mama visada pykdavo ant manes dél to. Priekais-
taudavo: ‘Kam tu sakai visiems?’ Tévai nesuprato mano
ligos. Schizofrenijos diagnozé tapo didele Klititimi mano
santykiuose su tévais,”— tyrimo metu pasakojo schizofre-
nija serganti mergina.

Santykiai Seimoje, su artimaisiais, mums visiems
yra labai svarbis. Iskilus sunkumams gyvenime, visi ie§-
kome, i kg atsiremti. Ne iSimtis ir Zmonés, susidire su
psichikos liga. Buna situacijy, kai labai sunku patirti,
kad ir artimieji gali stigmatizuoti bei net atstumti savo
Seimos narius, kuriems diagnozuota psichikos liga.

Zinoma, dalis §eimy labai padeda serganéiajam. 21
proc. tyrimo dalyviy mano, kad $eimos nariy elgesys ne-
pasikeité, suzinojus diagnoze, o 20 proc. atrodo, jog jis
pasikeité i gergja puse, ir tai yra didesnis ar maZesnis
privalumas. Ta¢iau net 35 proc. respondenty nurodé, kad
pasikeites Seimos nariy elgesys jiems tapo didele proble-
ma, nes artimieji nesuprato ju ligos, pradeéjo ju vengti,
pravardziuoti juos ,psichais”, , schizofrenikais", nepasi-
tikéti, nuvertinti, o galop iSstimeé i$§ Seimos gyvenimo, ir
daugeliu atveju tai tapo skyryby priezastimi.

48 proc. respondenty nurodé, kad pasikeites Seimos
elgesys jiems tapo maZesne ar didesne problema. Bita
atvejy, kad Seimos nariy elgesys pasikeité j geraja puse,
bet respondentai vertino tg pokyti kaip trukuma, nes deél
artimyjy per didelio rapescio ar perdétos globos respon-
dentai jausdavosi bejégiai, antrartasiai, nesavarankiski.

,~Mama skambina keletq karty per dienq, klausia,
kaip man sekasi. Visur mane lydi, elgiasi su manimi taip,
lyg badiau vaikas. Nuolat stebi, ar geriu vaistus, ar gerai
valgau. Zinau, kad jinai ripinasi manimi, bet a$ jau su-
auges Iir galiu pasirapinti savimi pats,” — sako schizofre-
nija sergantis vaikinas.

G. Thornicrofto teigimu, turintys vaiky psichikos li-
goniai neretai patiria, kad aplinkiniai ar kiti Seimos na-
riai j juos pradeda zitréti kaip j nekompetentingus, ne-
galin¢ius auginti vaiky. Zinoma, sunkumy turin¢iam
Zmogui kyla problemy ir bendraujant su vaikais. Ta¢iau
didesné Zala vaikams gali bliti padaryta ribojant santy-
kius su tévu ar mama, o laiku kreipiantis pagalbos ir su-
teikiant reikalingas bendruomenines paslaugas, galima
padeti psichikos sveikatos problemuy turintiems tévams
sékmingai spresti Seimoje kylancias problemas.

G. Thornicroftas apraso vieno tyrimo Mic¢igane
(JAV) rezultatus. Tyrimo metu buvo apklausti 22 vaikai,
kuriy buvo paprasSyta apibtdinti savo santykius su psi-
chikos liga serganciais tévais. Kalbédami apie savo te-
vus, Sie vaikai minéjo ,geras dienas" ir ,blogas dienas"
(kai jiems tekdavo daugiau tévy démesio). Pagrindiné ty-
rimo dalyviy rekomendacija savo tévams buvo tokia:
,Kuo anksc¢iau gauti pagalba".

Stigma asmeniniuose santykiuose

Vieno Lietuvoje atlikto tyrimo metu stigmos pasek-
més buvo vertinamos ir pagal kity Zmoniy pasikeitusj el-
gesi asmens, turin¢io psichikos sutrikimy, atzvilgiu, po
to, kai jam buvo diagnozuota schizofrenija, ir pagal tai,
kaip pats asmuo vertino minéta elgesio pasikeitimg —
kaip privaluma ar kaip trukuma. 46 proc. tyrime dalyva-
vusiy respondenty pazymeéjo, kad santykiuose su drau-
gais ju diagnozé tapo trikumu, o 31 proc. nurodé, jog tai
buvo didelis trakumas.

Tyrime dalyvavusi trisdeSimtmeté moteris taip api-
budino savo draugus: ,Jie visi nusisuko nuo manes, kai
patekau j Vasaros ligonine. Net nenoréjo manes lankyti,
nes gedijosi. O tos draugeés, kurios vis delto aplankydavo,
nezinojo, kaip su manimi elgtis, lyg a§ baciau raupsuota.
AiSku, kad liga man buvo didelis trikumas, nes dél jos
praradau didele dalj savo draugy.”

Reikia pabreézti, kad artimuyjy reakcijos, kurias res-
pondentai vertina kaip trukuma, ne visada yra susijusios
su atstumiancia ar nuvertinancia artimyjy reakcija. Kai
kurie respondentai teige, kad suzinoje apie ju liga, drau-
gai pradéjo labiau jais rupintis, skirti daugiau démesio,
daZniau klausti kaip sekasi, visur lydéti, teikti visokerio-
pa pagalba. Bet tyréjams paprasius jvertinti, ar toks drau-
gu elgesio pasikeitimas respondentams atrodo privalu-
mas ar trukumas, kai kurie jvardijo tai kaip trukuma,
grisdami savo nuomone tuo, kad padidéjes draugu
démesingumas varzé jy laisve ir verté jaustis nevisa-
verdiais.

48 proc. respondenty nurodé, kad kaimyny pozitrio
pokytis jiems irgi buvo trukumas. ,Kaimynai daugiau
neleisdavo man matytis su jy maZzameciais vaikais. Tai
buvo taip skaudu. Lyg a§ sirgéiau uzkrediama liga,” —
sakeé ilgus metus schizofrenija serganti moteris.

Teorinéje dalyje aptaréme, kaip stigma veda prie so-
cialinés atskirties ir kaip formuojasi uzburtas ratas. Sia-
me skirsnyje galime remtis konkreciais pavyzdZiais. Ty-
réjai teigia, kad stigma bei artimyjy elgesys turi jtakos ir
paties psichikos ligonio elgesiui. Nors pusé respondenty
nurodé, kad jie neatsisaké pastangy uzmegzti artimy as-
meniniy santykiy dél to, kad jiems buvo diagnozuota
psichikos liga, net 48 proc. pazyméjo, jog dél jvairiy prie-
zasc¢iy, susijusiy su liga, jie nebesistengia ieskoti drau-
gy, naujuy pazjstamy ar atnaujinti paZinciy su senais
draugais. Taigi i$ neigiamos patirties formuojasi ir i§-
ankstineés psichikos sveikatos sutrikimy turin¢iy asmenuy
nuostatos dél to, kaip juos priims visuomené. Sios nuos-
tatos silpnina norg bendrauti ir dar labiau didina sociali-
ne atskirtj.

Stigma gaunant pagalba

,Stigma — tai néra tik blogi ZodZiai. Stigma susijusi
su nepagarba. Tai neigiamy etikeliy klijavimas, siekiant
ivardyti, kad Zmogus turi psichikos sveikatos problemy.
Stigma — tai barjeras. Stigmos baimeé ir dél jos kylanti
diskriminacija atima drgsq psichikos sveikatos problemy
turintiems asmenims ir jy Seimoms kreiptis pagalbos,” —



2003 m. konstatavo Nacionalinis psichikos sveikatos in-
formacijos centras prie JAV sveikatos ir Zmogiskuju pas-
laugy departamento.

Psichikos ligos stigma daro skausminga ir Zalinga
itaka daugelio zmoniy gyvenimams. Pasaulio sveikatos
organizacijos duomenimis, kas ketvirtas suauges zmogus
ir kas penktas vaikas kazkuriuo gyvenimo periodu pati-
ria psichikos sveikatos sutrikimy. Kuo anks¢iau zmogus
gauna reikalingg gydyma ir pagalba, tuo lengviau psi-
chikos sveikata yra atstatoma ar uZkertamas kelias ligai
sunkéti. Daugelis Zmoniy, susidire su psichikos sveika-
tos problemomis, neieSko pagalbos, nes nenori biti vadi-
nami ,psichais" ar ,beprociais". Taigi prasidéjus psichi-
kos sveikatos sutrikimams, stigma daznai neleidzia jiems
gauti tinkamo gydymo ir paramos. Mokslininkai tvirtina,
kad iS visy 25 proc. asmeny, patirianciyjy psichikos svei-
katos problemuy, pagalbos kreipiasi tik 1 proc.

Stai kaip tokig situacijg apraso anonimas interneti-
niame dienorastyje:

,Gerokai lengviau apibudinti fizinj negalavimq ir
pasakyti, kq ir kur skauda. Lengviau pasiryZti nueiti j po-
liklinikq ir paprasyti siuntimo pas chirurgq, okulistq, na,
dar pas neuropatologq. Taciau kai pradeda skaudéti sie-
lq, kamuoja nerimas, baimé, Zmogus negali sau rasti vie-
tos, tampa gana sudétinga nuspresti, kur ieSkoti pagal-
bos. Juk nei pasakysi, nei parodysi, kurioje vietoje skau-
da, jeigu fizinio skausmo nejauti. Dar sunkiau pasiryzti
ieSkoti pagalbos ir praverti psichiatro kabineto duris, nes
daznai ne pati liga, o apsilankymas psichiatrijos jstaigoje
tampa ta riba, kuri vientisq Zmogaus gyvenimq perskelia
i dvi dalis — sveiko ir ligonio.”

Asmeny, turinc¢iy psichikos sutrikimy, diskriminaci-
ja galima jvairiose gyvenimo srityse ir net sveikatos pas-
laugy sektoriuje. Stebima tendencija nepasitikéti Zmo-
gumi su sutrikusia psichika. Net fiziniy nusiskundimy
neretai nepaisoma, jeigu juos iSsako asmuo, turintis psi-
chikos sveikatos sutrikimy.

Vieno tyrimo metu gauti duomenys parodé, kad 17
proc. respondenty schizofrenija tapo dideliu trikumu
kreipiantis pagalbos dél fizinés sveikatos problemy, pvz.,
kvie¢iant greitaja medicinos pagalba. Tac¢iau net 63 proc.
tiriamyjy nurodé, kad iskilus stomatologinéms proble-
moms, gydytoju elgesys nepasikeité, suzinojus apie paci-
ento psichikos ligos diagnoze. Vertindami apmokéjima
uz medicininj gydyma, pusé respondenty jvardijo schi-
zofrenijos diagnoze kaip akivaizdy privalumag, nes po
schizofrenijos diagnozavimo vaistai ir gydymas tapo ne-
mokami arba didzigja dalimi kompensuojami.

Vienas tiriamasis pasakojo: ,Kai i§sikviesdavau grei-
tgja pagalbq ir pasakydavau, kad sergu psichikos liga, tai
i§ karto vaisty nenorédavo duoti ar dar ko nors. Jeigu,
pvz.: man Sirdj skauda, daznai pulsas krenta iki 38-35, ir
tada vaisty neduoda.”

Paradoksalu, bet daZnai psichikos sveikatos prieziii-
ros specialistai pirmieji stigmatizuoja ir nuvertina pas
juos patenkancius psichikos sveikatos sutrikimy turin-
¢ius asmenis, reiSkia atvirg ar uzslépta nepagarba jiems,
zZemina, iSnaudoja ar taiko bausmes. Tyrimo metu gauti

duomenys rodo, kad 23 proc. respondenty daZnai, o 15
proc. kartais patirdavo nepagarba, paZzeminimag ir baus-
mes i$ psichikos sveikatos personalo pusés. Deja, tenka
pripazinti, kad Siuolaikinéje psichiatrijoje iki $iol pasitai-
ko panasiy dalyky.

Stigma darbo rinkoje

2007 m. V8] ,Globali iniciatyva psichiatrijoje”, vyk-
dydama Europos Bendrijy iniciatyvos EQUAL projekta
,,Zmoniq su psichikos ir proto negalia jdarbinimas", ini-
cijavo tyrima ,Darbdaviy pozitriy jvertinimas penkiais
psichikos nejgaliyju darbo aspektais”, kurj atliko Vil-
niaus universiteto mokslininkai. Sis tyrimas atskleidzia
darbdaviy nuostatas j psichikos sveikatos turincius
asmenis.

Tyrimo duomenimis, darbdaviai psichikos ligomis
serganc¢iy Zzmoniy integravimosi i darbo rinka galimybes
vertina skeptiskai: ,Sunku, beveik nejmanoma”. Darbda-
viai dél tokios padeties linke kaltinti valstybe ir visuome-
ne: , Tai yra visuomenés problema, negalima kaltinti vien
tik darbdaviy”, , Yra nusistovéjusi neigiama visuomeneés
nuomoneé”, ,Jeigu miisy valstybé sudaryty programas,
mus finansuoty, skatinty, pvz., atleisty nuo kokiy nors
mokesciy, kad darbdaviui bity naudinga Zaisti su tokiais
darbuotojais, tai darbdavys juos priimiy”. Darbdaviai nori
atstumti Sig problema nuo saves ir neturéti jokiy darbo
santykiy su psichikos ligomis serganciais Zmoneémis:
,Kam man dabar sukti galvq, kai galiu priimti sveikq
Zmogy”, , Jeigu priimsi psichikos ligonj, turési problemuy,
ir tai Zino visi”.

Darbdaviy buvo klausiama, ar asmuo, sergantis psi-
chikos liga, turéety slépti savo liga, norédamas gauti dar-
ba. Visi darbdaviai, dalyvave diskusijoje, i pateikta klau-
sima atsaké vienodai, kad noréty zinoti, ar basimas dar-
buotojas serga psichine liga, ir kad sergantis Zmogus ne-
turéty to slepti: , AS norédiau Zinoti”, ,,Geriau Zinoti“, ,,AS
sakau grieztai, kad turiu Zinoti“. Savo nora Zinoti respon-
dentai grindé Siais teiginiais: , Geriau Zinoti, kad gale-
tum jam tinkamas pareigas pasialyti, suprastum, ko i§ jo
tiketis”, ,Zinodamas gali nuspeéti, kas jam gali bati, kq jis
gali padaryti“, ,,A8 saugiau jausiuosi Zinodamas, nes
man tenka atsakomybé uZ savo darbuotojus”. Tokj vie-
ningaq darbdaviy nora Zinoti galima vertinti kaip baime ir
nepasitikéjima psichikos ligomis serganciais Zmonémis.
Tyréjai pabrézia, jog stigmos esme ir sudaro baimé. Bai-
mé pasireiSkia per grésme, tai reiSkia, kad stigmatizuo-
jami asmenys kelia ,normaliesiems" bugs$tavimus ir ne-
pasitikéjimg. Kad darbdaviai linke diskriminuoti psichi-
kos ligomis sergantj #mogy, rodo $ie teiginiai: ,Zinoda-
ma, kad jis serga psichine liga, tikrai neduodiau jam at-
sakingy pareigy”, , Prie§ priimdamas | darbq, dar gerai
pagalvoéiau, kokioms pareigoms”.

O $§tai dar vienos darbdavés pasakojimas: ,,Buvau
priémusi j darbq moterj, kuri sirgo psichine liga, ta¢iau as
nezinojau, kad ji serga. Ji man to nesake, slépé. Taéiau
jai véliau liga pasirei§ké tokiomis formomis, kad ji pradé-
jo kenkti, kelti grésme kitoms darbuotojoms, nors prie§ tai
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buvo itin aktyvi, dirbo labai gerai, buvo atsidavusi darbui.
Véliau ji pasiémé nedarbingumo lapelj, o griZusi pasisa-
ké apie savo ligq. Gerai, kad ji suprato, jog turi problemq
ir jai reikia gydytis. Bet jeigu buc¢iau Zinojusi apie jos ligq,
biiéiau galéjusi jq stebéti, nuspéti jos elgesj. Turéjau Zino-
ti, jeigu buciau Zinojusi, kad ji serga psichine liga, nebii-
¢iau skyrusi jai meistrés pareigy, bii¢iau pasiiiliusi dirbti
pakavimo skyriuje pakuotoja.” 1§ Sio pasakojimo ir anks-
tesniy atsakymuy matyti, kad, viena vertus, darbdaviai
noréty Zinoti, jog darbuotojas serga psichikos liga, kita
vertus, tai zinodami juo nepasitikéty ir net jo bijoty.

Dar vieno, 2007 m. VS] ,,Globali iniciatyva psichia-
trijoje" inicijuoto ir Vilniaus universiteto Medicinos fa-
kulteto Psichiatrijos klinikos Socialinés psichiatrijos ir
mokymo centro specialisty atlikto tyrimo ,,Zmoniq su
psichikos negalia darbiniy igtdZiy pradinis jvertinimas"
rezultatai rodo, kad jsivaizduojamy bendravimo proble-
my darbe, kuriame dirba asmenuy su psichikos negalia,
praktiskai nekyla, teikiant adekvacia pagalba (padedant
darbo asistentams). Tyréjai teigia, kad problemy priezas-
tis slypi vadinamosios ,sveikosios” visuomenés dalies,
pasizyminc¢ios menka tolerancija psichikos ligomis ser-
gantiems bendradarbiams, elgesyje. Tai trukdo nejgalie-
siems sékmingai integruotis i darbo rinka: 36,1 proc.
visy tyrimo respondenty nuomone, tai yra trukdantis
veiksnys. Be to, minéto tyrimo rezultatai rodo, kad dau-
guma psichikos sveikatos sutrikimy turin¢iy asmeny yra
pareigingi darbuotojai, daZniausiai darbe/mokymu
centre neuzsiimantys asmeniniais reikalais (91,9 proc.
visy atsakiusiyjy). Dauguma jy jaucia atsakomybe uz
atliekama darba (94,6 proc. visy respondenty) ir yra
punktualis.

2003 m. jau minétas Nacionalinis psichikos sveika-
tos informacijos centras prie JAV sveikatos ir Zmogiskyju
paslaugy departamento taip apibendrina moksliniy tyri-
my, nagrinéjusiy darbdaviy poziarj j darbuotojus, ser-
gancius psichikos ligomis, rezultatus: , Ar jis Zinote, kad
daugelis Zmoniy veréiau pasakyty darbdaviui, kad yra
ivykde nusikaltimq ir sugriZze i§ jkalinimo jstaigos, nei
prisipazinty, jog jiems yra teke gydytis psichiatrinéje
ligoninéje?”

Stigma vieSojoje erdvéje

,Mes abu jauéiame, kad visuomenés jsivaizdavimas
yra labai neteisingas ir kad turi biati kazkas, kas tai pa-
aiSkinty Zmonéms, nes daugumaq schizofrenija serganciy
asmeny gqgsdina aplinkiniai Zmonés, o ne atvirkscéiai. Ser-
gantieji yra $velnts ir nepanasu, kad kg nors noréty nu-
skriausti,” — sako Marko Zzmona Gema (pgl. G. Thorni-
croft, 2006).

Paprastai manoma, kad psichikos sveikatos proble-
my turintys asmenys yra agresyvesni uz kitus, bet tai —
netiesa. Pasirodo, bendrojoje nusikaltimy statistikoje psi-
chikos ligomis sergantiems asmenims tenka maziau nei
1 proc. visy smurtiniy nusikaltimy. Tyrimais jrodyta, kad
psichikos liga serganciuyjy smurto prie§ save ir kitus rizi-
kos veiksniai i§ esmés nesiskiria nuo bendrosios popu-
liacijos.

VieSojoje erdvéje, televizijoje, spaudoje psichikos
problemu turintys asmenys daznai yra tendencingai mi-
nimi kriminaliniame kontekste. VSI ,Globali iniciatyva
psichiatrijoje” inicijuotos spaudos stebésenos duomeni-
mis (2005 m.), psichikos sveikatos problemy turintys as-
menys buvo pristatomi neigiamame kontekste 87 proc.
dienrascio ,,Respublika" ir 50 proc. dienrasc¢io , Lietuvos
rytas” publikacijy. Toks tikrovés neatitinkantis vaizdavi-
mas kursto baime ir nepasitikéjima visuomenéje. Zinias-
klaida turi ypatingai stipriq itaka jsitikinimy, pozitriy ir
emocinio atsako formavimui socialinio gyvenimo kon-
tekste.

Kodél visuomeneés informavimo priemoneés taip ne-
palankiai vaizduoja psichikos sveikatos problemuy turin-
¢ius asmenis? G. Thornicroftas apibendrino tyrimo, kurio
metu Glasgou Ziniasklaidos grupé (Skotija) atliko 15 jta-
kingy Jungtinés Karalystés visuomenés informavimo
priemoniy atstovy: prodiuseriy, redaktoriy, reZisieriy ir
kt. apklausg, rezultatus. Tyréjai padaré iSvada, kad tai,
ka mes pagaliau iSvystame televizijos ekrane, yra sude-
tingo darbinio proceso iSdava. Kiekvienas siuZetas apie
psichikos ligonius yra produktas, kuris remiasi visy jo
kuréju bendrais sprendimais, o pagrindinis veiksnys, i
kurj atsizvelgiama, yra poreikis patraukti ir iSlaikyti au-
ditorijos démes;j.

Stigma ir privatumo, saugumo sritys

Klausimas apie privaty gyvenima ir sauguma dau-
geliui tyrimy dalyviy buvo sunkiai suprantamas. Tekda-
vo paaiSkinti pla¢iau, ka reiSkia privatumas ir saugumas
ligoninéje ar namuose. Kadangi tiriamieji nelaike gyve-
nimo kartu su keletu kity ligoniy vienoje palatoje, telefo-
niniy pokalbiy klausymosi ar spinteliy tikrinimo savo
privatumo pazeidimu, net 54 proc. i§ ju teigé, kad kity
asmeny elgesys ju privatumo atzvilgiu nepasikeité. Ta-
¢iau 38 proc. tiriamuyjy vis délto atrodé, kad jy privatu-
mas nera gerbiamas.

Respondenty privatumo teisés pradéta nepaisyti
nuo to laiko, kai jiems buvo diagnozuota schizofrenija.
Tiriamieji skundési, kad retai gali pabuti vieni, kad juos
,net tualete stebi slaugytojos, ir tualeto, ir vonios durys
nerakinamos".

Tyréjai daro prielaidg, kad psichikos sutrikimy tu-
rintys asmenys nesuvokia savo privatumo todel, kad jis
ilga laikg buvo negerbiamas.

Kartojimo klausimai

1. Paaiskinkite, kaip veikia uzburtas ratas: stereoti-
pai, stigma — diskriminacija — socialine atskirtis — psi-
chikos sveikatos problemos.

2. Kada psichikos ligoniai buvo labiau diskrimi-
nuojami: Antikos laikais ar ViduramZiais? Pateikite pa-
vyzdziy.

3. Kaip psichikos ligoniy stigmatizacija pasireiskia
ju Seimoje? Pateikite pavyzdziy.

4. Kaip psichikos ligoniy stigmatizacija pasireiskia
darbo rinkoje? Pateikite pavyzdZiy.



5. Kokie policijos ar greitosios pagalbos darbuoto-
ju veiksmai gali bati susije su psichikos ligoniy diskrimi-
nacija gaunant pagalbg?
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PACIENTU TEISES LIETUVOJE.
PROBLEMOS IR JU SPRENDIMO PERSPEKTYVOS

Zmogaus teisés ir psichikos sveikatos priezitira —
dvi sritys, skirtos kelti Zzmoniy gerove; deja, sujungti jas
tarpdisciplinine jungtimi kartais nesiseka del skirtingy
pozitriy.

Lawrence'as Gostinas ir Lance'as Gable'as mine-
toms sritims skirtoje apzvalgoje pazymi, kad tarp Zmo-
gaus teisiy ir psichikos sveikatos priezitiros yra trys aki-
vaizdzios sasajos: (1) psichikos sveikatos politika turi jta-
kos Zmogaus teiséms (ju igyvendinimui), (2) Zmogaus
teisiy pazeidimai turi jtakos psichikos sveikatai ir (3)
nuoseklus psichikos sveikatos bei Zzmogaus teisiy stipri-
nimas yra abipusiai naudingas ir jgalina pilie¢ius'.

Nepaisant to, kad pacienty teisés ginamos ir tarp-
tautiniu, ir nacionaliniu lygmenimis, tenka pripazinti,
jog psichiatrija — specifiné sritis, istoriSkai pagarséjusi
piktnaudziavimais bei apipinta jvairiausiais mitais. O
psichikos sutrikimy turintys asmenys — specifine pacien-
tu grupé, kurios siekis apginti savo teises ir interesus
kartais gali biti laikomas ligos poZzymiu, skundai netiria-
mi rimtai, ir tai gali atverti kelius pazeidimams bei
isiSaknijanciai ydingai praktikai.

Pasaulio sveikatos organizacija yra iSreiSkusi susirt-
pinimg, kad, nepaisant psichikos sveikatos priezitirg re-
glamentuojan¢iy dokumenty gausos, jie negarantuoja
zmogaus ir paciento teisiy apsaugos. Taip yra todél, kad
daugelyje Saliy psichikos sveikatos priezitira reglamen-
tuojantys teisés aktai buvo kuriami vyraujant nuosta-
toms, jog visuomene reikia apsaugoti nuo ,pavojingy"
psichikos ligoniy juos izoliuojant. Siuo metu padetis yra
tokia, kad 75 proc. pasaulio Saliy, turin¢iy psichikos svei-
katos priezitira reglamentuojancius jstatymus, 15 proc.
istatymy buvo priimti XX a. 7-ajame deSimtmetyje, o
pusé — XX a. paskutiniajame desimtmetyje, nors nuo to
laiko jvyko daug permainy pacienty teisiy srityje?.

Siekdama kuo labiau uzkirsti kelia Zmogaus teisiy
pazeidimams, Lietuva priémé atskirg jstatyma, regla-
mentuojantj psichikos sveikata. Po Soviety Sajungos zlu-
gimo, Lietuva tapo pirmaja buvusio sovietinio bloko $ali-
mi, priéemusia Psichikos sveikatos priezitiros jstatyma,
daugelio eksperty vertinama kaip kokybiska ir pazangy.

Klementina Gecaite
V§],Globali iniciatyva psichiatrijoje”
Projekty vadybininké ir teisininké

Svarstant Psichikos sveikatos priezituros jstatyma,
buvo prognozuojama, kad ji priémus, iskils daugybé tei-
siniy problemuy, susijusiy su auks$tai pakelta kartele. Mat
istatyme buvo jtvirtintos nuostatos, besalygiskai ginan-
¢ios pirmiausia psichikos ligoniy (o ne visuomenés arba
psichiatry, kaip buvo sitiloma) interesus. Ta¢iau taip ne-
atsitiko. éi reiS$kinj galima aiskinti jvairiai. Viena prielai-
dy, kad psichikos ligoniai ar jy jstatyminiai atstovai dar
nepasirenge reikalauti istatyme numatyty teisiu, o psi-
chiatrijos paslaugas teikiancios jstaigos formaliai prisi-
taikeé prie naujos padéties®.

Pagal turinj Zzmogaus teisés gali baiti grupuojamos i
pilietines (asmenines), politines ir ekonomines, sociali-
nes ir kultirines. Atskiriant pilietines ir politines teises
nuo kity mineétyjy, argumentuojama kad jos priskirtinos
,nhegatyviosioms" teiséms, t. y. preziumuoja laisve nuo
valstybés (valstybei draudziama jas pazeisti).

Siuo metu formuojasi naujas pozitris i Zmogaus tei-
ses, jas grupuojant kitais pagrindais, pvz., sveikatos prie-
ziliroje neatskiriant socialiniy teisiy nuo individualiyjy.
Tai pasakytina ir apie paciento teises. Zmogaus teises
sveikatos prieziliros srityje vadinamos paciento teisémis.

Paciento teises gali buti interpretuojamos kaip indi-
vidualios ir socialinés.

Paciento teiséms ypac svarbi 1997-04-04 Ovjede (Is-
panija) priimta Europos Tarybos Zmogaus teisiy ir bio-
medicinos konvencija?, kurig patvirtino ir Lietuva. éioje
konvencijoje pirma karta tarptautiniu lygiu reglamentuo-
ti jvairis pacienty teisiy aspektai. Ypa¢ svarbus
konvencijos 2 straipsnis, apibréziantis paciento teisiy
garantijas®.

Orumas

Zmogaus asmuo nelie¢iamas. Zmogaus oruma gina
istatymas. Draudziama zmogy kankinti, Zaloti, Zeminti jo
orumaq, ziauriai su juo elgtis, taip pat nustatyti tokias
bausmes (LR Konstitucijos 21 straipsnis).

! Gostin L., Gable L. The Human Rights of Persons with Mental Disabilities: A Global Perspective on the Application of Human Rights Principles to Mental
Health // International Human Rights and Comparative mental Disability Law. — Carolina Academic Press, 2006, p. 355.

? International Human Rights and Comparative Mental Disability Law. — p. 406.

® Lietuvos bioetikos komiteto informacija. Prieiga per interneta http://be.sam.lt/probl/liet/etik.htm.
“ Konvencija dél zmogaus teisiy ir orumo apsaugos biologijos ir medicinos taikymo srityje (Zmogaus teisiy ir biomedicinos konvencija) // Valstybés Zinios. -

2002, Nr. 97-4258.

5 Zmogaus teiseés. Diskriminacijos draudimas Lietuvos ir tarptautingje teiséje. — Vilnius, 2004, p. 44-51.



Tarptautinis pilietiniy ir politiniy teisiy paktas® jtvir-
tina Zmogaus orumo apsauga, i§ kurios iSplaukia visos
Pakto
7 straipsnis pabréZia orumo apsaugos svarba medicinos

zmogaus teisés ir ju jgyvendinimo salygos’.

srityje.

Ypatingai svarbios i§ Zmogaus orumo apsaugos ky-
lanc¢ios teisés psichikos sveikatos priezitiros paslaugu
teikimo srityje. Jos jtvirtintos Jungtiniy Tauty rezoliucija
46/119 patvirtintuose Psichikos ligoniy apsaugos princi-
puose®. Principy preambuléje pateikiama bendroji apri-
bojimu taikymo taisykle, skelbianti, kad teisiu apriboji-
mai asmenims su psichikos sutrikimais gali buti taikomi
tik istatymy nustatyta tvarka, esant butinybei apsaugoti
paties asmens, kuriam taikomi apribojimai, ar kity asme-
ny sveikatg ir garantuoti sauguma ar kitaip uztikrinti
valstybés tvarka, sauguma, Zmoniy sveikata ar morale ar
kitas pagrindines asmens teises ir laisves.

Zmogaus orumo apsaugos principai jtvirtinti ir jau
minétoje 1997 m. Ovjede (Ispanija) priimtoje Konvenci-
joje dél zmogaus teisiy ir orumo apsaugos biologijos
ir medicinos taikymo srityje’; ir Havajy deklaracijoje
(1983 m.), kuri tapo pasaulio Psichiatry asociacijos
kovos prie§ piktnaudziavima psichiatrija iSraiSka. Joje
jtvirtinta nuostata, kad psichiatras niekada neturi naudo-
ti savo profesiniy galimybiy individo orumo ar teisiy
pazeidimui'®.

LR Konstitucinis Teismas yra pazyméjes, kad i§ pri-
gimtiniy teisiy tarptautiné bendruomené ypac¢ isskiria
Zmogaus gyvybe ir oruma. Tarptautinis pilietiniy ir poli-
tiniy teisiy paktas skelbia, kad Zmogaus orumas yra
svarbiausias teisiy $altinis, nes Zmogaus teisés ,kyla i§
zmogaus asmenybei badingo orumo”. Zmogaus gyvybe
ir orumas sudaro asmenybés vientisumgq, iSreikSdami
Zmogaus esme. 2mogaus gyvybé ir orumas yra atskaitos
taskas, nuo kurio pradedamos plétoti bei papildyti visos
kitos teisés, ir sudaro tarptautinés bendruomenés negin-
¢ijamai pripaZintas vertybes. 2mogaus gyvybé ir orumas
yra auksc¢iau jstatymo. Konstitucijos paskirtis — uztikrin-
ti §iy vertybiuy gynima ir gerbima. Sie reikalavimai kelia-
mi visy pirma paciai valstybei'!.

Atlikus padéties psichikos sveikatos priezitros ir

globos institucijose analize'?, paaiskéjo, kad Lietuvoje,
nesant vieningos prevencinés Zmogaus teisiy stebéjimo
sistemos uZdarose institucijose, tebéra gaji ydinga prak-
tika neigti Zmogaus teisiy pazeidimus, pacienty nusis-
kundimus laikant psichikos sutrikimy iSdava, pazeidzia-
mas ligoniy orumas.

Panasias pastabas savo ataskaitoje po apsilankymo
Lietuvoje yra iSsakes ir Europos komitetas prie§ kankini-
maq ir kitokj Ziaury, neZmoniska ar Zeminantj elgesj bei
baudima. Sis komitetas pazymeéjo, kad psichiatrijos ligo-
niniy personalui triksta ziniy, kaip naudoti ligoniy tram-
dymo priemones, nesama aiskios $iy priemoniy naudoji-
mo tvarkos. Keletg karty komitetas yra pastebéjes, kad fi-
zinio tramdymo priemoneés psichikos ligomis sergan-
tiems asmenims buvo taikomas iStisomis dienomis. Be to,
kaip drausminimo priemoné naudojamas pacienty izo-
liavimas, nors Siuolaikinéje psichiatrijoje laikomasi ai$-
kios nuostatos to vengti. Tol, kol izoliavimas dar yra tai-
komas, turéty buti vadovaujamasi detalia jo taikymo
tvarka. Izoliavimas niekada neturéty buti taikomas kaip
nuobauda.

Be to, kaip ir bet kurioje kitoje laisvés atémimo vie-
toje, pagrindiné apsaugos nuo netinkamo elgesio su pa-
cientais psichiatrijos jstaigoje priemoné yra efektyvi
skundy pateikimo tvarka.

Pacientai turéty turéti galimybe gauti ir siysti lais-
kus, naudotis telefonu bei bti lankomi Seimos ir draugy.
Tarp rekomendacijy minimas nepriklausomas pacientuy
teisiy priezitros organas, kuris bty jgaliotas konfiden-
cialiai kalbétis su pacientais, tiesiogiai gauti skundus ir
teikti reikalingas rekomendacijas®.

LAISVE IR JOS RIBOJIMAS

Laisvés apsauga garantuojama Lietuvos Respubli-
kos Konstitucijos 20 straipsnyje: ,,2mogaus laisvé nelie-
¢iama. Niekas negali biti savavaliSkai sulaikytas ar lai-
komas suimtas. Niekam neturi buti atimta laisve kitaip,
kaip tokiais pagrindais ir pagal tokias proceduras, kokias
yra nustates jstatymas"”.

Laisveé sudaro prielaidg kiekvienam individui reali-
zuoti savo teisines galimybes, taip pat laisvai priimti
sprendimus jvairiose gyvenimo srityse.

Deja, kaip rodo patirtis, $i esminé teisé neretai apri-
bojama asmenims, turintiems , psichiatrine praeitj".

Siekiant iSvengti Zmogaus laisvés sgvokos susiauri-
nimo, literataroje sutinkamas terminas ,teisé i asmens
sauguma"*. Asmens saugumo mastas priklauso nuo to,
kiek jo laisvé yra apribota. Jeigu j laisvés apribojimg (su-
laikyma) zitrima formaliai, tik kaip i judéjimo laisves ap-
ribojima, atsiranda pavojus, kad nebus apsaugotos kitos
sulaikyto asmens teisés.

© Tarptautinis pilietiniy ir politiniy teisiy paktas // Valstybés Zinios. — 2002, Nr. 77-3288.

7 International human rights and comparative mental disability law. — p. 383-384.

8 Principles for the protection of persons with mental iliness and the improvement of mental health care.

Prieiga per interneta http.//www.unhchr.ch/html menu3/b/68.htm.

° Konvencija dél zmogaus teisiy ir orumo apsaugos biologijos ir medicinos taikymo srityje (Zmogaus teisiy ir biomedicinos konvencija) // Valstybés Zinios. -

2002, Nr. 97-4258.

10 Lietuvos bioetikos komiteto informacija. Prieiga per interneta http.//be.sam.lt/probl/liet/etik.htm.

LR Konstitucinio Teismo 1998-12-09 nutarimas.

12 Tyrimo ,Zmogaus teisiy stebesena uzdarose psichikos sveikatos priezidros ir globos institucijose|” ataskaita, 2005. Prieiga per interneta http://www.hrmi.lt/

downloads/structure//psi_ataskaita_170x245.pdf.

13 Report to the Lithuanian Government on the visit to Lithuania carried out by the European Committee for the Prevention of Torture and Inhuman or
Degrading Treatment or Punishment (CPT). Prieiga per interneta http://www.cpt.coe.int/documents/Itu/2006-09-inf-eng.pdf.

'* Gostin L., Gable L. The Human Rights of Persons with Mental Disabilities: A Global Perspective on the Application of Human Rights Principles to Mental
Health // International Human Rights and Comparative mental Disability Law. — Carolina Academic Press, 2006, p. 423.
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Lietuvos Respublikos Konstitucinis teismas yra is-
aiSkines, kad tarp asmens teisiy bei laisviy ir visuome-
nés interesy neretai kyla konflikty, o kartais atsiranda ir
prieStaravimy. Demokratinéje visuomenéje tokie priesta-
ravimai sprendziami derinant skirtingus interesus ir sie-
kiant nepazeisti jy pusiausvyros. Vienas i$ interesy deri-
nimo budy — asmens teisiy ir laisviy ribojimas. Apriboji-
mai galimi, t. y. laikomi pagristais, jeigu atitinka dvi sa-
lygas:

= yra teiséti;
= batinai reikalingi demokratinéje visuomenéje'.

Viena problemiskiausiy ir tuo paciu daugiausiai dis-
kutuojamy sri¢iy — priverstinis psichikos ligoniy hospi-
talizavimas. Jo Salininkai laikosi nuomoneés, kad sutriku-
sius asmenis reikia hospitalizuoti net netaikant pavojaus
kriterijaus, tiesiog gydymo tikslais. Laikant, kad liga su-
naikina asmens sugebéjimag patiam priimti sprendima
dél gydymo, visuomenei suteikiama teisé jsikisti hospi-
talizuojant asmenj, kuriam reikalingas gydymas. Sios
pozicijos Salininkai taip pat pazymi, kad, nepaisant to,
jog priverstinis hospitalizavimas palieka stigma, dar di-
desné stigma yra paciento negydymas ir apleidimas. Be
to, ju supratimu, bty neZmoniSka versti visuomene
laukti, kol krizé praeis arba kol ligonis taps pavojingu'®.

Pasaulio sveikatos organizacija pateikia tokius psi-
chikos ligoniy priverstinio hospitalizavimo kriterijus:

1. psichikos liga, patvirtinta visuotinai pripazinto-
mis metodikomis;

2. akivaizdus psichikos sutrikimo patiméjimas;

3. buklé, akivaizdziai rodanti, kad nesiimant ati-
tinkamy priemoniy, gali biiti padaryta Zala aplinkiniams
ar patiam pacientui arba kad nepradéjus gydyti, pacien-
to savijauta toliau blogés;

4. terapiniai tikslai;

5. gydymas gali buti vykdomas tik psichikos svei-
katos prieziairos jstaigoje'’.

AtsiZzvelgiant j minétas nuostatas, svarbu apibrézti,
ka laikyti pavojumi.

Pavojus — tai gresianti nelaimé ir/ar zala'®. Kitaip
tariant, tai — numanymas apie busimg pavojinga asmens
elgesi.

Kiek jmanoma nuspéti pavojinga/agresyvu elgesi
ateityje?

Amerikietis gydytojas Johnas Monahanas, vienas
pripazinty pavojingo/agresyvaus elgesio vertinimo eks-
perty, teigia, kad moksliniy tyrimy duomenimis, dvi is
trijy prognoziy dél asmens su psichikos sutrikimais elge-
sio ateityje pasirodo esa neteisingos, t. y. tik dél vieno i§
trijy asmeny, kuriems buvo prognozuotas pavojingas el-
gesys ateityje, Sis spéjimas pasitvirtino penkeriy mety

laikotarpyje. Paradoksalu, ta¢iau nepaisant to, kad psi-
chiatriné diagnozeé bei ligos prognozes, kaip rodo tyri-
mai, toli graZu ne visada pasitvirtina, daZniausiai, spren-
dziant dél asmeny, turin¢iy psichikos sutrikimy, laisvés
ribojimo, ,nusveria” visuomenés saugumas ir siekis ,ap-
sidrausti”.

Kitas klausimas, dél kuriuo iSsiskiria jvairiy Saliy
teisés specialisty nuomoneés, ar taikant priverstinj hospi-
talizavimg asmenims su psichikos sutrikimais reikia va-
dovautis spéjimais ir prognozémis, ar tik akivaizdziais
pavojingo elgesio arba grésmés jrodymais. Siekiant i§-
vengti dviguby standarty, baudZiamojoje teiséje ir asme-
ny su psichikos sutrikimais priverstinio hospitalizavimo
bylose, vis dazniau pasisakoma uz nuostatg, kad pavo-
jaus realumas turi bti jrodytas?.

Minéta pozicija yra iSreiSkes ir Lietuvos AukS$ciau-
siasis Teismas, kurio 2006-03-20 nutartyje teigiama, kad
priverstinis asmens hospitalizavimas yra leistinas ir pa-
teisinamas tik esant realiai gresmei. ,Turi buti pakanka-
mai duomeny, patvirtinan¢iy grésmeés realuma, vien sui-
cidiniy minc¢iy iSsakymas ar nuotaikos svyravimai, kaip
buvo nurodoma aptariamu atveju, néra pakankamas pa-
be to, tokia
aplinkybe teismai konstatavo paZeisdami jrodymuy verti-

grindas priverstiniam hospitalizavimui;

nimo taisykles"?°.

Kitas svarbus asmens saugumo aspektas — teisé at-
sisakyti gydymo — Lietuvoje priklauso nuo to, ar asmuo
hospitalizuotas savanoriskai ar priverstinai. Vadovaujan-
tis Psichikos sveikatos priezituros istatymo nuostatomis,
be paciento sutikimo gydymas negali buti skiriamas, i$-
skyrus atvejus, kai pacientas priverstinai hospitalizuoja-
mas?!. Taigi priverstinis hospitalizavimas reiskia ir pri-
verstinj gydyma.

Po ilgy diskusijy daugelyje Vakary valstybiy pripa-
Zjstama, kad priverstinis hospitalizavimas neturéty atim-
ti i§ paciento galimybés naudotis kitomis savo, kaip paci-
ento, teisémis. Juk paprastai net i§ asmeny, kuriems ap-
ribota laisveé, neatimama teise tuoktis, sudaryti sando-
rius. Be to, psichikos negalig turintis asmuo turi viena
esminiy teisiy — priimti sprendimus dél savo kiuno, t. y.
dél gydymo (tuo labiau, kad medikamentai priskirtini
cheminio suvarzymo priemonéms)?*.

Net apribojus paciento laisve, jam turéty buti palik-
ta teisé priimti sprendimus ir garantuojamos kitos teisés.
Konstitucinis Teismas 2000-06-30 nutarime iSaiSkino,
kad negali buti numatytas toks teisés ribojimas, pagal
kurj asmuo, jgyvendindamas vieng savo teise, netekty
galimybés igyvendinti kitg?®. Europos komitetas pries
kankinimg ir kitokj Ziaury, nezmoniskaq ar Zeminantj el-
gesi bei baudima savo ataskaitoje irgi pazymeéjo, kad pri-

>R Konstitucinio Teismo 1997-02-13 nutarimas. Prieiga per interneta http.//www.lrkt.It/dokumentai/1997/n710213a.htm.
'® Levy RM,, Rubenstein L.S. Rights of people with mental disabilities. — Southern Illinois University press, 1996, p. 24.

7 WHO Resource Book on Mental Health, Human Rights and Legislation.

Prieiga per interneta http://www.who.int/mental_health/policy/who_rb_mnh_hr_leg_FINAL_11_07_05.pdf.

'8 Lietuviy kalbos Zodynas. Prieiga per internetg www.lkz.It.

“Levy RM.,, Rubenstein LS. Rights of people with mental disabilities. — Southern Illinois University press, 1996, p. 29-32.

2 Lietuvos Auksciausiojo Teismo 2006-03-20 nutartis.

'R Psichikos sveikatos priezitros jstatymas, 16 straipsnis // Valstybeés zinios, 1995, Nr. 53-1290.
2 Levy RM,, Rubenstein L.S. Rights of people with mental disabilities. — Southern lllinois University press, 1996, p. 110-115.
# Lietuvos Respublikos Konstitucinio Teismo 2000-06-30 nutarimas. Prieiga per interneta http.//www.lrkt.Ilt/dokumentai/2000/s000630.htm.



verstinis asmens paguldymas j psichiatrijos istaigg netu-
réty duoti teisés gydyti pacienta be jo sutikimo. Tai rei§-
kia, kad kiekvienam ir savo noru besigydanc¢iam, ir pri-
verstinai | psichiatrijos jstaiga paguldytam pacientui tu-
réty buti suteikiama galimybé atsisakyti gydymo arba bet
kurios kitos medicininés intervencijos. Bet kuris Sio pa-
grindinio principo nesilaikymo atvejis turéty buti pagris-
tas istatymu ir aiskiai bei grieztai apibréztomis iSimtine-
mis aplinkybémis?4.

Visuotinai pripaZjstant, kad priverstinis hospitaliza-
vimas — viena neiSvengiamuy priemoniy psichikos svei-
katos priezitros sistemoje, ne maziau svarbu paisyti psi-
chikos ligonio teisés j maziausiai varzancias gydymo
priemones ir individualizuotg gydymo programa.

Psichinémis ligomis serganciyjy teisiy apsaugos ir
psichikos sveikatos priezitiros tobulinimo principai® ir
Jungtiniy Tautuy nejgaliy asmenuy lygiy galimybiy stan-
dartinés taisyklés?® jtvirtina keletq nuostaty, skirty ligo-
niy autonomijai i§saugoti gydymo procese. 9(1) princi-
pas numato, kad kiekvienas pacientas turi teise buti gy-
domas kiek galima maziau suvarzytoje aplinkoje ir kiek
galima maziau varzanciomis ar nepageidautinomis prie-
monémis, atitinkanc¢iomis paciento sveikatos poreikius,
ir buitinybe uZtikrinti kity asmeny sauguma. Sig nuosta-
ta atitinka LR Psichikos sveikatos priezitiros jstatymo 13
straipsnis. Maziausiai varzancios aplinkos reikalinguma
patvirtina ir 9(4) principas, numatantis, kad kiekvieno
paciento gydymas privalo buti orientuotas i asmeninio
savarankiSkumo i$saugojima.

9(2) principas jtvirtina nuostatg, kad kiekvieno pa-
ciento gydymas ir priezitira turi bati pagrista individua-
liai sudarytu gydymo planu, kurj privalu aptarti su paci-
entu, requliariai perziareti ir atitinkamai koreguoti; gy-
dyma turi atlikti kvalifikuoti specialistai.

Vadovaujantis minétuose dokumentuose isdéstytu
pozitriu, kad kiekvieno sprendimo priémimas turi bati
pagristas individualios situacijos ivertinimu, sprendimas
dél fizinio suvarzymo ar medikamentinio slopinimo irgi
turi bati priimamas tokiu paciu principu?’.

Asmens laisvés sampratos esme taip pat sudaro tei-
sé i kuino integralumg, asmens autonomija, teise priimti
spendimg dél medicininio gydymo. Preziumuojama, kad
veiksnus pilnametis pilietis geba priimti auks$c¢iau miné-
tus sprendimus. Deja, kalbant apie psichikos ligonius, §i
prezumpcija ne visada taikoma, nors ir $iai asmenuy gru-
pei taikytina informuoto sutikimo doktrina.

Pagal Informuoto asmens sutikimo pazitiry sistema
(doktring), asmuo, prie$ priimdamas spendimag dél tyri-
mo ar gydymo procediiros, turi bati iSsamiai ir tinkamai
informuotas. Informacija turi apimti (1) tiriamojo teises
(galimybe bet kada at$aukti duota sutikimag), (2) metodo

privalumus ir trakumus, (3) galimas komplikacijas, ne-
patogumus ir Salutinj poveikj, (4) buklés pageréjimo tiki-
mybe po procediros pritaikymo, (5) alternatyvas sitlo-
mam metodui, (6) informacijos konfidencialumo garanti-
jas?e.

Asmeniui turi buti sudaryta galimybé sutikti su bet
kuria, taip pat ir psichologine, sitiloma intervencija arba
jos atsisakyti.

Esminés prielaidos informuotam sutikimui yra (1)
informuotumu paremtas laisvas apsisprendimas ir (2) pa-
ciento kompetencija priimti spendimg. Pazymeétina, kad
spendima (su teisiskai nustatytomis i§imtimis) turi priim-
ti pats pacientas, o ne jo atstovas, Seimos nariai ar kiti
tretieji asmenys.

Psichikos liga dar néra pakankama salyga laikyti,
kad asmuo nekompetentingas priimti sprendima. Svarbu
prisiminti, kad psichikos sutrikimas gali paliesti tik siau-
rg asmens funkcionavimo sriti. Be to, bukle paprastai
kinta, todél reiketuy laikyti, kad asmuo galés priimti
sprendimg dél gydymo, tinkamu momentu suteikus in-
formacijg jam suprantamu budu.

Kompetencija priimti sprendimag — tai paciento ge-
béjimas sverti ir vertinti jam iSdéstytus faktus bei argu-
mentus, o ne paprasc¢iausiai i§sakyti galutinj sprendima.

Siekiant informuoto asmens sutikimo, norima su-
stiprinti asmens autonomiskuma ir suteikti jam galimybe
priimti sprendima, labiausiai atspindint] jo vertybes.
(Pvz., véziu sergantis pacientas gali visiS$kai atsisakyti
gydymo, jeigu jam nepriimtinas nekokybiSkas gyveni-
mas dél Salutiniy gydymo reiskiniy.)

Tac¢iau kalbant apie psichikos ligonius paciento nuo-
moné paprastai nekvestionuojama tol, kol ji sutampa su
gydytojo sprendimu, o nuomonéms iSsiskyrus, psichikos
ligoniui tenka daug iShandymuy. Kita vertus, galima sua-
bejoti, ar asmuo, nuolatos sutinkantis su gydytojo siuly-
mais, turi kompetencijos priimti sprendimg, ar yra tiek
nesamoningas, kad negali sitilymo gydytis vertinti kritis-
kai, jau nekalbant apie tai, jog negali su juo nesutikti.

Taigi teisiskai pasitlyto gydymo atsisakymas negali
buti laikomas nekompetencija priimti sprendimag, nes
kiekvienam veiksniam asmeniui suteikiamos dvi galimy-
bés — sutikti arba atsisakyti.

Apibendrinant galima teigti, kad néra testy, lei-
dzianc¢iy nustatyti psichikos ligonio kompetencijq priimti
sprendimus. Kiekvienu atveju reikalingas individualus
vertinimas, ar asmuo supranta sitilomo gydymo esme,
galimas alternatyvas/ju nebuvima ir prognozes, sutikus
ar atsisakius gydymo.

Siuo atveju svarbu iSskirti Informuoto asmens suti-
kimo doktrinos formaligjg ir neformaligjg sampratas. Jei-
gu informuotas asmens sutikimas tapatinamas tik su pa-

* Report to the Lithuanian Government on the visit to Lithuania carried out by the European Committee for the Prevention of Torture and Inhuman or
Degrading Treatment or Punishment (CPT). Prieiga per interneta http.//www.cpt.coe.int/documents/Itu/2006-09-inf-eng.pdf.
» Principles for the protection of persons with mental illness and the improvement of mental health care.

Prieiga per interneta http.//www.unhchr.ch/html/menu3/b/68.htm.

% The standard rules on the equalization of opportunities for persons with disabilities.
Prieiga per interneta http.//www.ozida.gov.tr/raporlar/uluslararasi/bm/thestandardrulesonthe.doc.

 International human rights and comparative mental disability law. - p. 378-379.

% Tyrimy etikos reglamentavimas Lietuvoje. Prieiga per interneta http.//ec.europa.eu/research/science-society/pdt/It_lett_Ir.pdf.
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rasu priémimo/medicininiuose dokumentuose, toks po-
Zitiris yra formalus ir neatitinka doktrinos esmés. Pagal
neformaligjg sampratg, informuotas asmens sutikimas —
tal nuolatinis procesas, pagristas paciento ir gydytojo
abipusiu pasitikéjimu?®.

Informacija

LR Civilinio kodekso 6.726 straipsnis nurodo, kad
nepilnametis, sukakes 16 mety, tampa sveikatos priezit-
ros paslauguy sutarties Salimi, ir jam suteikiamos visos
paciento teisés bei pareigos. Siekiant apsaugoti pacienty
grupes, kuriy samoningumo lygis nepakankamas, jstaty-
mu galima numatyti atvejus, kai pacientas igyja teises ir
prisiima pareigas tik per atstova ar teismo leidimu.

6.727 straipsnis jtvirtinta sveikatos prieZitiros pas-
lauguy teikéjo pareiga informuoti pacienta.

Paciento ir gydymo jstaigos santykis yra apibudina-
mas kaip bendradarbiavimo, 6.731 straipsniu jtvirtinant
bendradarbiavimo salygas, kuriy esmé — pasitikéjimas ir
apsikeitimas informacija, butini tinkamai teikti sveikatos
priezituros paslaugas.

Taigi paciento pareiga suteikti gydytojui visa infor-
macija tampa ypatingai svarbi sprendZiant Zalos sveika-
tai atlyginimo klausimus (Pacienty teisiy ir Zalos sveika-
tai atlyginimo jstatymas numato, kad sveikatos priezia-
ros paslaugy teikéjuy atsakomybé mazéja, atsizvelgiant i
paciento kalte, kuria gali tapti ir nepakankamas informa-
cijos suteikimas). Tac¢iau patirtis rodo, kad pacientui gau-
ti informacija neretai sudétinga. Psichiatrijos staciona-
ruose ir socialinés globos institucijose ji tampa kontrolés
irankiu, todél yra ,,dozuojama”. Dauguma psichikos pa-
cienty pazymi, kad niekuomet néra mate savo medicini-
niy dokumenty ir kartais nedrjsta teirautis informacijos,
bijodami sugadinti santykius su personalu®.

Atsizvelgiant i tarptautines rekomendacijas, naujo-
joje Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatymo
redakcijoje (2005-01-01) jtvirtinta nesutikimo gydytis
prezumpcija, t. y. pripazistama, kad pacientai, jskaitant
nepilnamecius nuo 16 iki 18 mety, gali biiti gydomi arba
jlems teikiama kita sveikatos priezitra ar slauga, tik ga-
vus ju sutikima; o ankstesnéje istatymo redakcijoje buvo
itvirtinta nuostata, kad pacientas gali bliti gydomas prie$
savo valig, iSskyrus jstatyme nustatytas iSimtis.

Igyvendinant teise j informacijq, svarbi yra galimy-
bé teikti skundus, uzklausimus ir sulaukti iSsamaus atsa-
kymo. Deja, daugumoje jstaigy vyraujantys formalus
skundy pateikimo ir nagrinéjimo mechanizmai neuztik-
rina teisés i informacija bei objektyvy klausimo i$nagri-
néjima®!. Dalis mediky informacijos ribojima grindzia
Pirminés sveikatos priezitiros jstatymo numatyta islyga,

kad galima riboti informacijg, iSkilus grésmei, jog ji gali
pakenkti paciento buklei ar tre¢iyjy asmeny interesams.
Taciau Konstitucinis Teismas yra pazyméjes, kad teisés i
informacija ribojimas ir bendry interesy apsauga negali
paneigti Zzmogaus teisés j informacija apskritai®.

Paciento informavimo svarba ne kartg yra pabrézes
ir Lietuvos Auks$c¢iausiasis Teismas: ,Pagal Pacienty tei-
siy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymo 6 straipsni, pa-
cientas turi teise i visapusiSka informacija. Aptariamoje
byloje, apie tai, kad cukrinis diabetas gali padidinti poo-
peracinés infekcijos rizikq, ieSkové nebuvo informuota,
kas yra vertintina kaip nepakankamas gydytoju déme-
singumas, rupestingumas ir atitinkamai, kaip Pacientu
teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymo 6 straipsnio
pazeidimas. Paciento sutikimas gydymui yra gynybos
pagrindas tik tada, kai pacientas absoliuciai tiksliai buvo
informuotas apie numatomus gydymo metodus, priemo-
nes, galimus neigiamus gydymo padarinius. Netgi esant
paciento sutikimui, gydytojas gali buiti pripazintas kaltu,
jeigu iSsamiai paciento neinformavo apie Siam sitilomo
gydymo metodus, priemones, padarinius ir tokiu budu
pazeidé savo profesine pareiga, jtvirtinta Pacienty teisiy
ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymo 6 straipsnyje®."

Ne maZiau svarbus nei sutikimas gydytis yra ir suti-
kimas dalyvauti mokymo procese. Svarbu turéti galvoje,
kad , mokymo procesas" — labai plati savoka, apimanti ir
paprasciausia informacijos apie pacientg rinkimag, ir in-
tervenciniy operacijy stebéjima ar net vykdyma. Neretai
pacienty hospitalizavimo metu prasoma nurodyti, ar jie
sutinka dalyvauti mokymo procese. Tac¢iau turint galvoje,
kad paciento buklé bei savijauta gali kisti, del dalyvavi-
mo mokymo procese paciento turety buti atsiklausiama
kiekvieng karta, pageidautina raSytine forma, nurodant
jam mokymo proceso masta.

Teisé i privatuma

Zmogaus privatus gyvenimas nelie¢iamas... Asmens
susiraSinéjimas, pokalbiai telefonu, telegrafo pranesimai
ir kitoks susizinojimas nelie¢iami... (LR Konstitucijos 22
straipsnis)

LR Konstitucijos 22 straipsnio 3 ir 4 dalyse nustaty-
ta: ,Informacija apie privaty asmens gyvenima gali buti
renkama tik motyvuotu teismo sprendimu ir tik pagal
istatyma. [statymas ir teismas saugo, kad niekas nepatir-
ty savavaliSko ar neteiséto kiSimosi i jo asmeninj ir Sei-
myninj gyvenima, késinimosi j jo garbe ar oruma."**

Asmens sveikatos (medicininés) paslapties saugoji-
mas arba konfidencialumas — tai sveikatos prieziliros
darbuotojuy pareiga be pacienty ar ju atstovuy sutikimo

»Levy RM, Rubenstein L.S. Rights of people with mental disabilities. — Southern lllinois University press, 1996, p. 102-108.

* Tyrimo ,Zmogaus teisiy stebésena uzdarose psichikos sveikatos priezitros ir globos institucijose|” ataskaita, 2005.
Prieiga per interneta http://www.hrmi.lt/downloads/structure//psi_ataskaita_170x245.pdf.

31 Tyrimo ,Zmogaus teisiy stebésena uzdarose psichikos sveikatos priezitros ir globos institucijose|” ataskaita, 2005.
Prieiga per interneta http://www.hrmi.lt/downloads/structure//psi_ataskaita_170x245.pdf.

2 Konstitucinio Teismo 1996-12-19 nutarimas.
3 Lietuvos Auksciausiojo Teismo 2001-11-14 nutartis Nr. 3K-3-1140.
** LR Konstitucinio Teismo 2002-09-19 nutarimas.



neatskleisti informacijos apie paciento sveikatos bukle,
diagnoze, prognoze, gydyma ir kitus asmeninio pobi-
dzio faktus, kuriuos sveikatos prieZitros darbuotojai su-
zinojo atlikdami profesines ar darbo pareigas®.

Vadovaujantis asmens duomeny apsaugos jstatymu,
kiekvienas asmuo turi teise zinoti, kas turi jo/jos asmeni-
ne informacija. Informacija apie asmens sveikata — tai
informacija, atskleidzianti asmens tapatybe. Ji apima to-
kius duomenis, kaip vardas, pavardé, adresas, gimimo
data, taip pat informacijq apie:

= bet kokj suteikta gydyma ar slauga;
= sveikatos bukle;
= atliktus tyrimus®.

Sveikatos apsaugos tikslais asmens duomenis apie
jo/jos sveikatg gali tvarkyti jgaliotas sveikatos apsaugos
sistemos darbuotojas. Asmens sveikatos paslaptis turi
biti saugoma pagal Civilinj kodeksa, pacienty teises re-
glamentuojancius jstatymus ir kitus teisés aktus®.

Teisé | privataus gyvenimo gerbimg yra viena pa-
grindiniy Zmogaus teisiy, o psichikos pacientams $i teisé
neabejotinai yra labai svarbi. Pacienty, turinc¢iy psichi-
kos sutrikimy, teisé j privataus gyvenimo gerbima glau-
dZiai susijusi su autonomijos iSsaugojimu, o autonomija
yra vienas kertiniy psichikos sveikatos prieZitiros organi-
zavimo principy, kadangi skatina pacienty sveikima.

Deja, psichiatrijos ligoninése pacienty teisé | priva-
taus gyvenimo gerbimag yra maksimaliai ribojama, o
amiy bukliy skyriuose §ia teise praktiskai nejmanoma
pasinaudoti. Minéta teisé pazeidziama nesilaikant paci-
ento asmens duomenuy apsaugos reikalavimy, nesuda-
rant galimybiy pacientui privaciai atlikti higienos proce-
dary ir naudotis telefonu, nesilaikant pacienty skai¢iaus
palatose reikalavimy, tuo pacdiu pazeidziant hospitali-
zuoto paciento teise pabiiti vienumoje?®.

PACIENTU TEISIU RIBOJIMO
PROBLEMOS LIETUVOJE

Konstitucinis Teismas yra pareiSkes, kad spren-
dziant klausimg, ar konkretus ribojimas yra bitinai rei-
kalingas demokratinéje visuomenéje, pirmiausia reikia
iSsiaiSkinti ribojimo tikslus bei paskirtj ir nustatyti, ar ri-
bojimo priemoneés yra proporcingos siekiamam teisétam
tikslui. DaZnai konfliktas kyla tarp lygiaverciy konstitu-
ciniy teisiniy vertybiy, todeél tokiais atvejais atitinkami
apribojimai neturéty pazeisti ju pusiausvyros. Galimi
atvejai, kai atitinkamo ribojimo prasmingumas slypi kon-
krecios teisés (ar laisvés) prigimtyje arba kai atitinka-

mais apribojimais siekiama iSvengti kolizijos su kitomis
pagrindinémis teisémis. Minétais atvejais pagrindiniy
teisiy apribojimy pagristumas turéty buti vertinamas
sveiko proto ir akivaizdZios bitinybés kriterijais®.

LR Konstitucijos 28 straipsnyje jtvirtinta nuostata,
atitinkanti ir tarptautiniy Zmogaus teises ginanciy doku-
menty nuostatas, kad, jgyvendindamas savo teises ir
naudodamasis savo laisvémis, Zzmogus privalo laikytis LR
Konstitucijos ir jstatymuy, nevarzyti kity Zmoniy teisiy bei
laisviy.

Teisés buti iSklausytam tiesiogiai ribojimas. Sun-
kumai pasinaudoti teise j teismine gynyba

Vienas dazniausiy atvejy, kai paZzeidZiama asmens
teisé buti iSklausytam tiesiogiai, yra neveiksnumo nu-
statymas.

Europos Tarybos 1999-02-23 rekomendacija Nr.
99(4) patvirtintas , Neveiksniy asmeny apsaugos princi-
pu"® 13 principas — teisé biti iSklausytam asmeniskai.

Europos Zmogaus teisiy teismas (toliau — EZTT)
yra pripaZines, kad padidéjes pacienty, turinc¢iy psichi-
nés sveikatos problemy, pazeidZiamumas reikalauja di-
desnio teismuy budrumo (Herczegfalvy prie§ Austrijg,
1992 m. rugséjo 24 d.).

Asmens pripazinimo neveiksniu procesas vyksta
ypatingosios teisenos tvarka, t. y. laikant, kad ginc¢o tarp
Saliy néra (byla netgi néra dvisalé) ir teismo funkcija —
tinkamas materialiosios teisés normuy administravimas
jas igyvendinant. Ta¢iau neretai tokio pobudZio bylose
susikerta prieSingi psichikos sutrikimy turin¢io asmens
ir procesa inicijavusiy asmeny interesai.

Kalbant apie globos steigima pilnameciams asme-
nims pasakytina, kad nei Civilinis kodeksas nei Civilinis
proceso kodeksas nenumato tiesioginés teismo pareigos
isklausyti $§iy asmeny nuomone. Teismas yra laisvas pa-
sirinkti, vadovaudamasis asmens interesais. Kita vertus,
bitina atkreipti démesj j Civilinio proceso kodekso 507
straipsnio 3 dalies nuostatg, kad neveiksniu ar ribotai
veiksniu pripazintas asmuo turi teise teismo poseédyje i$-
déstyti savo nuomone del globéjo ar rupintojo kandida-
taros, jeigu jo sveikatos buklé leidzia dalyvauti posédy-
jetl. Taigi Siuo atveju lemiamas vaidmuo vél tenka medi-
cininiams vertinimams.

EZTT savo jurisprudencijoje ne karta yra pasisakes,
kad teisé ] teisingag teismag apima rungimosi principa,
reiSkiantj galimybe abiem $alims gauti informacija ir tie-
siogiai komentuoti visus pateiktus ar iSsakytus jrodymus
arba pastebéjimus.

* Dél asmens sveikatos paslapties kriterijy patvirtinimo // Valstybés Zinios. — 1999, Nr. 109-3195.
% Konfidencialumas - tai jasy teisé. Prieiga per interneta http.//www.hris.org.uk/mod_product/uploads/Lithuanian_Confidentiality_V3.pdf.
¥ Asmens duomeny teisinés apsaugos jstatymo pakeitimo jstatymas // Valstybeés Zinios. — 2003, Nr. 15-597.
3 Tyrimo ,Zmogaus teisiy stebésena uzdarose psichikos sveikatos priezitros ir globos institucijose|” ataskaita, 2005.
Prieiga per interneta http//www.hrmi.lt/downloads/structure//psi_ataskaita_170x245.pdf.

* LR Konstitucinio Teismo 1997-02-13 nutarimas.

“0 Rec. 99(4) on principles concerning the legal protection of incapable adults. Prieiga per internetg https.//wcd.coe.int/com.instranet.InstraServlet’Command=c
om.instranet.CmdBlobGet&Docld=396846&SecMode=1&Admin=0&Usage=4&Instranetimage=62829.
" Lauzikas E., Mikelénas V., Nekrosius V. Civilinio proceso teisé. -Vilnius: Justitia, 2005, T. 2. p. 408-412.



Be to, tenka konstatuoti, kad psichikos pacientai su-
siduria su sunkumais ne tik jgyvendindami savo teise
bati iSklausyti tiesiogiai; problematiSka apskritai gauti
savalaikés informacijos ir pareiksti savo atsiliepimus.
Nors Lietuvos Auk3ciausiasis Teismas yra iSaiSkines, kad
ypatingaja teisena nagrinéjamose bylose suinteresuo-
tiems asmenims reikia i$siysti pranesima dél atsiliepimo
i pareiskimg pateikimo, neretai pasitaiko, kad asmuo
apie savo neveiksnuma suzino jau sprendimui jsiteisé-
jus, nors rekomendacijoje Nr. (1999)4 nurodyta, kad
veiksnumo atémimo procedurose ,turi buti tinkamos
apeliacijos teises".

Priverstinis hospitalizavimas

Priverstinio hospitalizavimo klausimg Lietuvoje
sprendzia teismas, atsizvelgdamas j pateiktas psichiatry
rekomendacijas. Psichiatrai, rengdami teikimg dél pri-
verstinio gydymo, neretai patys jtraukia komentara, kad
pacientas nepajegus dalyvauti teismo posedyje. Papras-
tai psichiatry komisija pateikia rekomendacijas del pri-
verstinio hospitalizavimo ir gydymo, o teiséjas, né nema-
tes paciento, psichiatry nuomone laikydamas absoliucia
tiesa, priima sprendima. Tai akivaizdZziai paZeidZia paci-
ento teises ir ] teisinga teisma, ir i teise gauti tinkama
gydyma (vykdant teismo sprendima, kuris remiasi vien-
pusiska informacija i§ psichikos sveikatos profesionalo,
ir neatsizvelgiant i paciento nuomone)*2.

Neturédamas galimybés buti iSklausytas tiesiogiai,
tokio pobuidzio byloje pacientas taip pat neturi teisés ir i
apeliacija. Priverstinai hospitalizuojant asmenj, teismas
iSduoda teismo leidimg, priimdamas nutartj, kuri, vado-
vaujantis Civilinio proceso kodekso 582 straipsnio 6 dali-
mi, apeliacine tvarka neskundZiama ir jsiteiséja nuo pri-
émimo dienos. Tokig nuostata jstatymy leidéjas paaiski-
na ypatinga sprendziamo klausimo svarba bei skuba, ta-
¢iau tokiu buidu pacientui atimama galimybé igyvendinti
teise ] apeliacija. Pacientas, kuriam nutrauktas priversti-
nis hospitalizavimas, manydamas, jog ji pritaikius buvo
pazeistos jo/jos teisés, gali kreiptis j teismaq civiline tvar-
ka, ta¢iau dazniausiai pacientai to nedrjsta daryti, bai-
mindamiesi didelio emocinio kriivio bei stokodami ziniy
ir informacijos.

Atstovavimas

Ziniq ir informacijos stygiuy situacijose, kai pacien-
tai siekia apginti savo pazeistas teises, kompensuoty tin-
kamas atstovavimas.

EZTT savo jurisprudencijoje yra pazymeéjes, kad
valstybé yra atsakinga uZ tai, jog proceso Salims buty uz-
tikrintas teisinis atstovavimas, ypatingai bylose, kurias
svarstant iSkyla butinybé nustatyti faktus, kuriuos lemia

eksperto iSvados, liudininky parodymai ir ju istyrimas.
Kalbant apie pacienty teises, eksperty iSvadoms bei do-
kumenty (ligos istorijos) tyrimams kaip tik ir tenka le-
miamas vaidmuo, nes tinkamai pakomentuoti duomenis
bei patekti kontrargumentus nepalankiems teiginiams
galéty tik specialiy ziniy nestokojantis, o neretai tik tei-
sinj i§silavinimaq turintis paciento atstovas.

Psichikos sutrikimy turin¢iy asmeny apsaugos ir
psichikos sveikatos priezitiros tobulinimo principai nuro-
do, kad asmuo, kurio veiksnumas yra sprendZiamas, turi
teise biiti atstovaujamas gynéjo (1(6) principas).

Tikintis jtvirtinti tinkama atstovavima ir psichikos
pacienty teisiy apsauga, naujosios Psichikos sveikatos
priezitros jstatymo redakcijos 28 straipsnis buvo papil-
dytas 4 dalimi*®, kuri numato, kad, sprendziant sunkio-
mis psichikos ligomis serganciy pacienty priverstinio
hospitalizavimo bei priverstinio gydymo klausimus, psi-
chiatrijos jstaigos administracija privalo kreiptis dél an-
trines teisinés pagalbos pacientui suteikimo, jeigu to-
kiam pacientui neatstovauja jo atstovas. Teisés specialis-
ty nuomone, nors naujoji nuostata priimta atsizvelgiant i
paciento interesus, ji turi trakumuy.

Teismas, priimdamas sprendimus dél psichikos ligo-
nio hospitalizavimo, veikia gindamas vie$ajj interesa, to-
dél teisiné pagalba ne visada butina. Nuostata, kad psi-
chiatrijos jstaigos administracija privalo kreiptis dél an-
trines teisinés pagalbos pacientui suteikimo, jeigu paci-
entui neatstovauja jo atstovas, neéra visai tinkama, ka-
dangi atstovas nebttinai gali suteikti adekvacia teisine
pagalba. Todél gali susidaryti padétis, kai neatstovauja-
mo paciento teisés bus ginamos geriau nei atstovauja-
mo**. Be to, kaip pastebi patys pacientai, jy atstovo inte-
resai ne visada gali sutapti su paciy pacienty interesais.
Kadangi pacienty $eimos nesulaukia tinkamos pagalbos,
jos neretai nori ,pailséti” nuo sergan¢io namiskio ir
mielai pritaria priverstiniam hospitalizavimui bei jo pra-

tesimui.

Grésmé turtui kaip salyga priverstiniam
hospitalizavimui

LR Civiliniame kodekse itvirtinta bendroji taisyklé
— asmuo gali buti paguldytas i psichiatrijos istaiga tik jo
paties sutikimu. Civilinio kodekso 2.26 straipsnio 4 dalis
yra specialioji norma, reguliuojanti asmens guldymo j}
psichiatrijos ligonine atvejus ir tvarka: jeigu asmuo ser-
ga sunkia psichikos liga ir yra reali gréesme, kad jis savo
veiksmais gali padaryti esminés zalos savo ar aplinkiniy
sveikatai ar gyvybei bei turtui, jis gali buti priverstinai
hospitalizuotas, bet ne ilgiau kaip dvi paras. Be minétos
normos, detaliau psichikos sveikatos klausimus regu-
liuoja LR Psichikos sveikatos priezitiros jstatymas, kuris,
vadovaujantis teises akty hierarchija, taikomas tiek, kiek
nepriestarauja Civilinio kodekso nuostatoms.

“ Tyrimo ,Zmogaus teisiy stebésena uzdarose psichikos sveikatos priezidros ir globos institucijose” ataskaita, 2005.
Prieiga per internetg http.//www.hrmi.lt/downloads/structure//psi_ataskaita_170x245.pdf.
+ Psichikos sveikatos prieziGros jstatymo 28 straipsnio papildymo jstatymas // Valstybeés zinios. — 2005, Nr. 86-3208.
# Teisés ir teisétvarkos komitetas, Lietuvos Respublikos Seimas. Papildomo komiteto iSvada dél Psichikos sveikatos priezitros jstatymo 28 straipsnio papildymo

XP-558 2005-06-22, 2005.



Nors Pirmineés sveikatos priezitiros jstatymas detali-
zuoja Civilinio kodekso nuostatas, jame néra nurodoma
grésmé turtui, kaip indikacija priverstiniam hospitaliza-
vimui. Civilinio kodekso nuostatas aiSkinanc¢iame ko-
mentare® kaip grésmes turtui pavyzdys pateikiamas gra-
sinimas padegti nama, ta¢iau tokiu atveju pirmiausia is-
kilty grésmé zmoniy sveikatai ir gyvybei.

Reali grésmé turtui, kaip nurodo psichikos sveikatos
sutrikimy turin¢iy asmeny artimieji, daZniausia pasirei$-
kia turto $vaistymu, nenaudingy sandoriy sudarymu —
tokia veiklg galima buty kontroliuoti ribojant ligonio tei-
ses | nuosavybe, ta¢iau ne jo laisve. Grésmé turtui, kaip
laisvés ribojimo pagrindas, neminima tarptautiniuose
zmogaus teises reglamentuojanc¢iuose dokumentuose.
Patys pacientai pazymi, kad agresijos iSpuoliy, kai iskyla
grésmé asmeny sveikatai ir gyvybei, pasitaiko itin retai,
o priverstinio hospitalizavimo prieZzastimi gana dazZnai
tampa Seimos turtiniai interesai.

Pacienty teisiu gynimas

Istatymy leidéjas turi pareiga nustatyti tokj teisinj
reguliavimg, kad visus ginc¢us dél asmens teisiy ar lais-
viy paZeidimo bty galima spresti teisme; kad asmens
pazeistos teisés bty ginamos nepriklausomai nuo to, ar
jos tiesiogiai jtvirtintos Konstitucijoje; kad asmens teisés
bity ne formaliai, o realiai ir veiksmingai ginamos®.

Naujojoje Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlygini-
mo jstatymo redakcijoje reglamentuojama paciento teisé
i kokybiska sveikatos priezitirg, sveikatos priezitiros pri-
einamuma ir prilmtinuma, informacija, privataus gyveni-
mo nelie¢iamuma, zalos atlyginima ir Sios teisés jgyven-
dinimo tvarka, teise skuystis. Pacienty teisiy ir Zalos svei-
katai atlyginimo jstatymo 12 straipsnyije itvirtinta nuosta-
ta, kad pacientas turi teise i zalos, padarytos pazeidus jo
teises teikiant sveikatos prieZitiros paslaugas, atlygini-
ma*’.

Skunduy/ieSkiniy prie§ gydytojus skai¢ius vis auga,
daugéja iSmokamuy draudiminiy iSmoky. Sio reigkinio
priezastys — ne padidéjes gydytojuy klaidy, nepageidau-
jamuy jvykiy skaicius ar staiga iSauge gydytoju aplaidu-
mo, neripestingumo atvejai, bet didesnis pacienty akty-
vumas.

Nors jau nuo 2005 m. pr. jsigaliojo dvi pacienty tei-
ses saugancios garantinés sistemos — (1) privalomasis
sveikatos priezitiros jstaigy civilinés atsakomybés drau-
dimas ir (2) ikiteisminés zalos sveikatai atlyginimo tvar-
ka, ju igyvendinimas nebuvo sklandus. Vélavo jstatyma
lydinc¢iy akty rengimas bei priémimas.

“ LR Civilinio kodekso komentaras. Antroji knyga. Asmenys. — Vilnius: Justitia, 2002.

% LR Konstitucinio Teismo 2006-11-27 nutarimas.

Galiojantis privalomasis gydymo jstaigy civilinés at-
sakomybés draudimas garantuoja, kad jstaiga ,nepri-
truks" piniguy jos personalo padarytai zalai atlyginti‘t.
Minimali draudimo suma yra 50 000 lity vienai sveikatos
priezitros jstaigai kiekvienam draudiminiam jvykiui®.
Tai maksimali suma, kurig isipareigoja sumokeéti draudi-
mo kompanija. Jeigu nustatyta zalos suma virSija minéta
suma, zalg padariusi jstaiga atlygina nukentéjusiajam
faktinés Zalos ir draudimo iSmokos skirtuma.

Ikiteisminé Zalos sveikatai atlyginimo institucija —
Pacienty sveikatai padarytos Zalos nustatymo komisija
(toliau — Komisija), kuri jtvirtinta jau 2005 m. Pacienty
teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymo pakeitimo
istatymu. Tac¢iau jos darbo reglamentas buvo priimtas tik
2006 m., o netrukus papildytas pacienty organizacijy ini-
ciatyva®®. Pakeistame reglamente jtvirtinta neeilinio Ko-
misijos posédZio suSaukimo galimybé, negavus visos rei-
kalingos medziagos, bei numatoma, kad gydytojai, kuriy
netinkamai suteiktomis sveikatos priezitiros paslaugomis
skundziasi pacientas, turi bti kvie¢iami i Komisijos po-
sédzius. Ta¢iau Komisija, kaip ikiteisminé pacienty tei-
siy gynimo institucija, tiria tik jvykius nuo 2005-01-01.

Per 2006 metus Komisija gavo 379 pacienty skun-
dus, kai 2005 m. tebuvo uZregistruoti 168 skundai®'.
Nors ikiteisminé institucija buvo jsteigta siekiant palen-
gvinti pacienty teisiy gynimo procedura, Komisijos duo-
menimis, didelé dalis besiskundzianciyjy véliau kreipési
i teisma. Manoma, kad kreiptis j teisma pacientus i$ da-
lies skatina atleidimas nuo Zyminio mokesc¢io tokio po-
budZio bylose.

Pacientas, nesutikdamas su Pacienty sveikatai pa-
darytos zalos nustatymo komisijos sprendimu, per 30
dieny nuo sprendimo priémimo dienos, o sprendimo pri-
émimo metu nedalyvave asmenys — per 30 dieny nuo
tos dienos, kai jie suzinojo apie sprendima, turi teise
istatymuy nustatyta tvarka kreiptis su ieSkiniu i teisma
gin¢ydami $ios komisijos sprendima.

Teisminiu keliu ginantis savo paZeistas teises asmuo
gali reikalauti turtinés, o jstatyme numatytais atvejais —
ir neturtinés zalos atlyginimo. Teisés aktuose jtvirtinta,
kad, jeigu pazeisti sveikatos priezitros kokybés ir priim-
tinumo reikalavimai, asmens sveikatos informacijos kon-
fidencialumas (asmens medicininé paslaptis), be turtinés
zalos taip pat atlyginama ir neturtiné Zala. Taikant iki-
teismine skundo nagrinéjimo procediirg, nustatant ne-
turtinés Zalos, iSreikStos pinigais, dydj, atsizvelgiama }
zalos padarymo aplinkybes, laikantis nuostatos, kad pa-
prastai §is dydis kiekvienu atveju negali virSyti 50 mini-
maliy ménesiniy algy. Kai gin¢as nagrinéjamas teisme,
konkretus neturtinés zalos dydis nustatomas vadovau-
jantis Civilinio kodekso reikalavimais.

* Pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymo pakeitimo jstatymas // Valstybés Zinios. — 2004, Nr. 115-4284.
* Neverauskaité V. Supaprastinta zalos sveikatai bei gyvybei atlyginimo tvarka. Prieiga per interneta www.medicine.lt.
4 Sveikatos apsaugos ministro jsakymas ,Dél sveikatos priezitros jstaigy civilinés atsakomybés uz pacientui padaryta zalg privalomojo draudimo tvarkos

apraso patvirtinimo” // Valstybeés zinios. — 2005, Nr. 3-50.

°0 Sveikatos apsaugos ministro jsakymas ,Dél pacienty sveikatai padarytos zalos nustatymo komisijos darbo reglamento patvirtinimo” // Valstybés zinios. —

2006, Nr. 16-565.
°T Komisijos sekretoriato informacija, suteikta telefonu, 2007-01-10.
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Civilinio kodekso 6.251 straipsnis numato, kad pa-
daryti nuostoliai turi buti atlyginti visiSkai, i§skyrus atve-
jus, kai jstatymai ar sutartis nustato ribota atsakomybe.

Civilinio kodekso 6.283 straipsnis numato, kad, jei-
gu fizinis asmuo suluo$inamas arba kitaip suzalojama jo
sveikata, tai uz zala atsakingas asmuo privalo nukenteé-
jusiam asmeniui atlyginti visus $io patirtus nuostolius ir
neturtine Zalg.

Turtine Zalg arba nuostolius sveikatos suzalojimo
atveju Civilinis kodeksas apibrézia kaip negautas paja-
mas, kurias nukentéjes asmuo buty gaves, jeigu jo svei-
kata nebtty suZalota, ir su sveikatos grazinimu susiju-
sios iSlaidos.

Neturtiné zala yra asmens fizinis skausmas, dvasi-
niai iSgyvenimai, nepatogumai, dvasinis sukrétimas,
emociné depresija, pazeminimas, reputacijos pablogéji-
mas, bendravimo galimybiy sumazéjimas ir kt., teismo
ivertinti pinigais. Pagal Lietuvos AukSc¢iausiojo Teismo
praktika, neturtiné Zala — tai bendrieji nuostoliai, kuriy
konkretus dydis néra jrodinéjamas; jis kiekvienu konkre-
¢iu atveju nustatomas nagrinéjamoje byloje®?.

Kartojimo klausimai

= Kokios dvi pagrindinés pacienty teises saugan-
¢ios garantinés sistemos galioja Lietuvoje?

= Kokia esminé zmogaus teisé laikoma atskaitos
tasku, nuo kurio plétojamos visos kitos teisés?

= Kokios yra problemiskiausios teisinio reglamen-
tavimo sritys, susijusios su psichikos sveikatos paslaugu
vartotojais?

= Kokias salygas priverstiniam hospitalizavimui
numato LR jstatymai?
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TEISINIAI ASPEKTAI PIRMINES NEATIDELIOTINOS
PSICHIATRINES PAGALBOS TEIKIMO SRITYJE

[VADAS

Kiekvienam asmeniui, esan¢iam Lietuvos jurisdikci-
joje, vadovaujantis ir Lietuvos Respublikos ratifikuotais
tarptautiniais teisés aktais, ir Konstitucija, ir jstatymais
bei kitais teisés aktais, turi buti uztikrinamos galimybés
naudotis Zzmogaus teisémis ir laisvémis. Ypac¢ didelis de-
mesys Zmogaus teiséms ir laisvéms turi buti skiriamas
teikiant paslaugas, o konkrec¢iai — pirmine neatidélioti-
na pagalba psichikos problemuy turintiems asmenims.

Lietuvoje, deja, daZnai pats psichikos sutrikimo
diagnozes faktas panaikina paciento galimybes naudotis
zmogaus teisémis ir laisvémis. Viena priezas¢iy — poli-
cijos ir greitosios medicinos pagalbos darbuotojy ziniu
stygius psichikos sveikatos bei Zmogaus teisiy apsaugos
srityse.

TEISINIAI ASPEKTAI

Tikslai:
= suteikti teoriniy Ziniy apie teisinius aspektus, lie-
¢iandius psichikos problemy turinéius asmenis;
= aptarti svarbiausius teisés aktus, susijusius su
psichikos problemy turinéiy asmeny teisémis ir laisvémis.

Lietuvos Respublikos Konstitucija

1992 m. spalio 25 d. Lietuvos Respublikos pilieciai
referendumu priéme Konstitucija — vientisg ir tiesiogiai
taikoma teisés akta visoje Lietuvos teritorijoje. Kiek-vie-
nas zmogus savo teises gali ginti remdamasis Konsti-
tucija.

Pagal musy Konstitucijg, kiekvieno Zmogaus teisés
ir laisves yra prigimtinés, o Zmogaus laisvé nelie¢iama.
Zmogaus asmuo irgi yra nelie¢iamas, o jo oruma gina
istatymas. Pagrindinis musy valstybés teisés aktas drau-
dzia Zmoguy kankinti, Zaloti, Zeminti jo oruma, Ziauriai su
juo elgtis, taip pat nustatyti tokias bausmes. [tvirtinta,
kad su Zmogumi, be jo zinios ir laisvo sutikimo, negali
buti atliekami moksliniai ar medicinos bandymai.

Konstitucija reglamentuoja, kad jstatymui, teismui
ir kitoms valstybés institucijoms ar pareiginams visi as-
menys yra lygis, todél Zmogaus teisiy negalima varzyti
ir teikti jam privilegiju deél jo lyties, rasés, tautybés, kal-
bos, kilmes, socialinés padéties, tikejimo, jsitikinimy ar
pazitry. Pazymeétina, kad Konstitucijoje néra konkreciai
iSskirtas nediskriminavimas negalios atzvilgiu, o tai yra
svarbu psichikos problemy turintiems asmenims. Todél
esama situacija leidZia teigti, kad Zmoniy su negalia tei-
siné padétis dél visuotinai deklaruojamo ir pripazjstamo

Lina Malisauskaité
Lietuvos sutrikusio intelekto zmoniy globos bendrijos ,Viltis”
Teisés skyriaus vedéja

lygybés principo Siuo metu Lietuvoje néra itin palanki.
Kalbant apie teise i laisve, Konstitucija teigia, kad
né vienas Zmogus negali bati savavaliSkai sulaikytas
arba laikomas suimtas. Be to, deklaruojama, kad niekam
neturi buti atimta laisvé kitaip, kaip tokiais pagrindais ir
tik pagal tokias proceduras, kokias yra nustates istaty-
mas. Tais atvejais, jeigu Zmogus yra sulaikomas nusikal-
timo vietoje, tai per 48 valandas jis turi biti pristatytas i
teisma, kur jam dalyvaujant sprendZiamas jo sulaikymo
pagristumas. Jeigu teismas nepriima nutarimo asmenj
suimti, sulaikytasis turi bati tuojau pat paleidziamas.

Lietuvos Respublikos civilinis kodeksas

Kalbant
apie psichikos problemas turin¢ius asmenis itin svarbus

Civilinis veiksnumas ir neveiksnumas.

bei aktualus yra veiksnumo ir neveiksnumo instituto
klausimas. Pagal miusy valstybés jstatymus, fizinio as-
mens galéjimas savo veiksmais igyti civilines teises ir su-
sikurti civilines pareigas (civilinis veiksnumas) atsiranda
visiS$kai, kai asmuo sulaukia pilnametystés, t. y. kai jam
sueina aStuoniolika mety. PaZzymétina, kad civilinis
veiksnumas niekam negali buti apribojamas kitaip, kaip
tik jstatymy numatytais pagrindais ir tvarka. Jokie san-
doriai, valstybés ar savivaldybiy institucijy ir pareigunu
aktai, kuriais apribojamas civilinis veiksnumas, negalio-
ja, iSskyrus atvejus, kai tokius sandorius ar aktus leidZia
istatymai.

Nors civilinis veiksnumas pripazjstamas visiems fi-
ziniams asmenims, sulaukusiems astuoniolikos mety
(kai kuriais atvejais ir anksc¢iau), ta¢iau gyvenime buna
atvejy, kai asmuo dél psichinés ligos arba proto negalios
negali suprasti savo veiksmy reik§meés ar juy valdyti, to-
dél jis negali savarankiskai priimti sprendimy ar apginti
savo teisiy ir pan. Tokias atvejais asmuo gali biiti teismo
tvarka pripazintas neveiksniu. Kadangi neveiksniis as-
menys yra labiau pazeidziami nei kiti ir jiems reikalinga
pagalba, neveiksniems asmenims yra nustatoma globa.
Globa yra priemone, padedanti neveiksniam asmeniui
uztikrinti savo, kaip teisés subjekto, teisiu jgyvendinima
ir interesy gynima. Globéjas yra savo globotinio atstovas
pagal jstatyma ir gina neveiksnaus asmens teises bei in-
teresus be specialaus pavedimo.

Tac¢iau Lietuvoje neveiksnumo institutas, palyginus
su kitomis Europos Sajungos Salimis, yra problematis-
kas. Truksta riboto veiksnumo instituto tiems psichikos
ligomis sergantiems ar proto negalig turintiems Zmo-
néms, kurie tik i§ dalies negali suvokti savo veiksmu



reikSmeés ar juy valdyti. Todél Lietuvoje ,,nepaisant plataus
psichikos ir proto sutrikimy spektro, ju sunkumo laips-
nio, visiems psichikos ir proto sutrikimams yra taikomas
pilnas veiksnumo atémimas".

Neleistinumas apriboti fizinio asmens laisve. Civi-
linis kodeksas (kaip ir Konstitucija) skelbia, kad Zmo-
gaus laisvé nelie¢iama. Pats bendriausias principas kal-
bant apie sveikatos priezitirq ir asmens laisve yra regla-
mentuotas 2.26 straipsnio 1 ir 2 dalyse. Taigi vadovau-
jantis $iuo principu veiksniam asmeniui taikyti bet kokiag
priezitirg ar apribojimus galima tik paties asmens sutiki-
mu. Taciau jeigu Zmogaus gyvybei gresia pavojus arba
bitina ji guldyti i stacionarine sveikatos priezitros jstai-
ga, kad buty apsaugoti visuomenés interesai, asmens su-
tikimas jo sveikatos priezitirai yra nereikalingas.

Kalbant apie psichikos problemas turin¢ius asmenis
svarbu tai, kad asmens psichiné biuklé gali biiti tiriama
tik jo sutikimu arba teismo leidimu. Be to, asmuo gali
buti paguldytas i psichiatrijos jstaiga tik jo paties sutiki-
mu ar teismo leidimu. Ta¢iau jeigu asmens gyvybei gre-
sia realus pavojus, skubi psichiatriné medicinos pagalba
gali buti suteikta ir be asmens sutikimo. Tuo atveju, jei-
gu Zmogus yra pripazintas neveiksniu, sutikima atlikti
jo psichinés biuklés tyrimg gali duoti jo globéjas arba
teismas.

Jeigu asmuo serga sunkia psichikos liga ir yra reali
grésme, kad jis savo veiksmais gali padaryti esminés Za-
los savo ar aplinkiniy sveikatai ar gyvybei bei turtui, jis
gali buti priverstinai hospitalizuotas, bet ne ilgiau kaip
dvi paras. Priverstinis hospitalizavimas gali buti prates-
tas tik istatymuy nustatyta tvarka teismo leidimu. Tais
atvejais, jeigu asmuo yra neveiksnus, sutikima priversti-
niam hospitalizavimui, ta¢iau ne ilgiau kaip dviem pa-
roms, gali duoti asmens globéjas. Neveiksnaus asmens
priverstinis hospitalizavimas po to gali buti pratestas tik
istatymuy nustatyta tvarka teismo leidimu.

Civilinio kodekso 2.26 straipsnio 5 dalyje nurodo-
ma, kad asmenys, neteisétai apriboje fizinio asmens lais-
ve, privalo atlyginti jam padaryta turtine ir neturtine
zala.

Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo
jstatymas

Pacienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo jstaty-
mas detaliai reglamentuoja paciento sampratg, paciento
teises (teisé i kokybiska sveikatos priezitrg, paciento tei-
sé i sveikatos prieziiros prieinamuma ir priimtinuma,
paciento teisé skuystis ir pan.) ir zalos sveikatai atlygini-
mo tvarkaq, jeigu tokia pacientui padaryta.

Taigi pacientas pagal §j jstatyma yra asmuo, kuris
naudojasi sveikatos priezitiros istaigy teikiamomis pas-
laugomis, nepaisant to, ar jis sveikas, ar ligonis, ir gau-
damas Sias paslaugas turi jstatymuy nustatytas teises bei
pareigas. Jeigu pacientas turi atstova, tai juo laikomas
asmuo pagal jstatyma (tévas, itévis, globéjas, rapin-
tojas) ar atstovas pagal pavedima, kuri pasirenka pats
pacientas.

Pats bendriausias principas yra tas, kad kiekvienam
pacientui turi biiti suteikta kokybiska sveikatos priezit-
ra. Be abejonés, draudZiama pacientus diskriminuoti, to-
dél Siame istatyme yra jtvirtintas bendras nediskrimina-
vimo principas — sveikatos priezitiros jstaigose pacientuy
teisiy negalima varzyti dél ju lyties, amziaus, rasés, pi-
lietybés, tautybés, kalbos, kilmeés, socialinés padeéties, ti-
kéjimo, jsitikinimy, pazitiry, seksualinés orientacijos, ge-
netiniy savybiy, nejgalumo ar del kokiy nors kity istaty-
mais nepagristy aplinkybiy. Be to, kiekvienas pacientas
turi teise i savo garbés ir orumo neZeminancias salygas
ir sveikatos prieZitiros jstaigos personalo pagarby elgesi
teikiant paslaugas pacientui ar jam mirus. Kiekviena in-
tervencija i paciento sveikatg, jskaitant tyrimus, turi buti
atliekama laikantis atitinkamuy profesiniy pareigy ir stan-
darty.

Kiekvienas pacientas turi teise j sveikatos priezit-
ros prieinamuma. Bitinoji medicinos pagalba pacientui
turi buti suteikta neatidéliotinai. Gelbstint asmeny, ku-
riems dél nelaimingo atsitikimo, avarijy, ekologiniy ir
gaivaliniy nelaimiy arba dél tmaus susirgimo yra butina
medicinos pagalba, gyvybe, pirmaja medicinos pagalba
privalo nedelsdami suteikti sveikatos priezitiros, farma-
cijos specialistai ir kiti asmenys, buve kartu su nukente-
jusiaisiais ar ligoniais nelaimingy atsitikimy ar gyvybei
pavojingo Gmaus susirgimo vietose ir pagal nustatyta
tvarka privalantys tokia pagalba teikti. Jeigu paciento
buvimo vietovés sveikatos priezitiros jstaigoje néra gali-
mybiy laiku suteikti tinkama butingja medicinos pagalba
arba jeigu sveikatos priezitiros jstaiga pagal savo kom-
petencija pacientui butinosios medicinos pagalbos su-
teikti negali, ji turi informuoti apie tai pacienta ir uzti-
krinti, kad jis, kaip imanoma greic¢iau, buty perveZztas i
kita sveikatos priezitiros jstaiga.

Visais atvejais pacientas turi teise j Zalos, padarytos
pazeidus jo teises teikiant sveikatos priezitiros paslau-
gas, atlyginima.

Psichikos sveikatos priezinros jstatymas

1995 m. priimtame Psichikos sveikatos priezitiros
istatyme reglamentuotos psichikos ligoniy teisés ir dis-
kriminacijos draudimas.

Istatymas skelbia, kad psichikos ligoniai turi visas
politines, ekonomines, socialines ir kulturines teises.
Svarbu yra tai, kad psichikos ligoniai negali buti diskri-
minuojami dél juy psichikos sveikatos sutrikimy. Be to,
istatymas draudzia diskriminuoti asmenj, praeityje sirgu-
si psichikos liga. Todél asmuo, diskriminuojantis psichi-
kos ligoni dél jo esamy ar buvusiy psichikos sveikatos
sutrikimy, atsako Lietuvos Respublikos jstatymuy nustaty-
ta tvarka.

Istatyme dar detaliau nei Civiliniame kodekse re-
glamentuotos nuostatos dél asmens sveikatos priezitros
ir salygos, kurioms esant asmuo gali buti priverstinai
hospitalizuotas.

%3 Zmogaus teisiy jgyvendinimas Lietuvoje 2006 m. Prieiga per interneta http://www.balsas.It/nuomones/pilietinevisuomene/straipsnis103430.
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Istatymo 16 straipsnis jtvirtina, kad be paciento su-
tikimo gydymas negali biiti skiriamas. Tac¢iau butinais
atvejais, siekiant iSgelbéti asmens gyvybe, kai jai gresia
realus pavojus, o pats asmuo negali iSreiksti savo valios,
butinoji medicinos pagalba gali buti suteikiama ir be pa-
ciento sutikimo. Tais atvejais, kai reikia nedelsiant atlikti
veiksmus, butinus paciento gyvybei i§saugoti, o Zmogus
yra neveiksnus ir vietoje paciento sutikimo turi bati gau-
tas atstovo sutikimas, biitinoji medicinos pagalba gali
biti teikiama ir be §$io sutikimo, jeigu néra pakankamai
laiko ji gauti.

Kalbant apie priverstinj hospitalizavima, pacientas
gali buti priverstinai gydomas tik tuo atveju, jeigu jis yra
priverstinai hospitalizuotas j stacionarine psichiatrijos is-
taiga. Asmuo, sergas sunkia psichikos liga ir atsisakes
hospitalizavimo, priverstinai gali buti hospitalizuojamas
tik jeigu yra reali grésmeé, kad jis savo veiksmais gali pa-
daryti esmine Zalg: 1) savo sveikatai, gyvybei, 2) aplinki-
niy sveikatai, gyvybei. Esant Sioms nurodytoms aplinky-
béms, pacienta priverstiniam gydymui paciento atstovo
prasymu, gydytojo siuntimu ar teiséjo nutarimu pristato
policija dalyvaujant gydytojui.

Be teismo leidimo pacientas gali buti priverstinai
hospitalizuotas ir priverstinai gydomas psichiatrijos jstai-
goje ne ilgiau kaip dvi paras. Psichiatrijos jstaigos admi-
nistracija privalo ne véliau kaip per dvi paras kreiptis i
teisma. Teismas, apsvarstes psichiatry rekomendacijas,
turi teise priimti sprendima dél paciento priverstinio hos-
pitalizavimo ir priverstinio gydymo pratesimo, bet ne il-
giau kaip vienam meénesiui nuo priverstinio hospitaliza-
vimo pradZzios. Pagal psichiatro rekomendacijas, psichia-
trijos jstaigos administracija turi teise nutraukti paciento
priverstinj hospitalizavima ir priverstini gydyma anks-
¢iau. Jeigu per dvi paras teismas leidimo neduoda, pri-
verstinis hospitalizavimas ir priverstinis gydymas turi
buti nutraukti. Apie priverstinj hospitalizavimag psichia-
trijos jstaigos administracija nedelsdama pranesa paci-
ento atstovui.

Priverstinai hospitalizuojamas ligonis turi pasirasy-
ti, kad yra psichiatrijos jstaigos administracijos infor-
muotas apie priverstinj hospitalizavima ir savo teises psi-
chiatrijos jstaigoje. Jeigu ligonis atsisako arba nesugeba
pasirasyti, tai jo informavima apie priverstinj hospitaliza-
vima rastu patvirtinta du liudininkai, kurie gali bati ir
psichiatrijos jstaigos darbuotojai, taciau ne psichiatrai.

Pazymeétina, kad asmens hospitalizavimas paZei-
dZiant psichikos sveikatos prieZiliros istatymo reikalavi-
mus yra neteisetas, o asmenys, del kuriy kaltés asmuo
buvo neteisétai hospitalizuotas, atsako Lietuvos Respub-
likos istatymuy nustatyta tvarka.

BENDRASIS PAGALBOS
CENTRAS

Tikslas
= suteikti teoriniy Ziniy apie teisés aktus, regla-
mentuojancius Bendrojo pagalbos centro veiklq.

Bendrojo pagalbos centro (toliau — Centras) veikla
reglamentuoja Bendrojo pagalbos centro jstatymas. Pa-
galbos tarnybos yra policija, prieSgaisrinés gelbéjimo pa-
jégos ir greitosios medicinos pagalbos tarnyba. Bendra-
sis pagalbos telefono numeris yra 112, kuris skirtas pra-
nesti apie rengiama, daroma ar padaryta teisés pazeidi-
ma, staiga iSkilusig grésme gyvybei, sveikatai, saugu-
mui, aplinkai, materialioms, nematerialioms ar kitoms
vertybéms, ir, jei reikia, iskviesti (iSsikviesti) atitinka-
moms auks$¢iau minétoms pagalbos tarnyboms. Pagalba
yra laikoma pagalbos tarnybuy pagal savo kompetencija
reaguojant i praneSimus apie pagalbos poreikj atliekami
neatideliotini veiksmai.

Bendrojo pagalbos centro veikla grindziama nenu-
traokstamo paslaugy teikimo principu, kuris reiskia, kad
pagalbos skambuciai Centre priimami ir | pagalbos pra-
Symus reaguojama visg para darbo, poilsio bei Svenciu
dienomis; operatyvumo principu, kuris reiskia, kad Cen-
tras uztikrina neatidélioting ir tiksly reagavima i pagal-
bos prasymus; profesionalumo principu, kuris reiskia,
kad pavestus uzdavinius igyvendina ir funkcijas atlieka
specialigja mokymo programa isklause ir tinkama kvali-
fikacija igije Centro pareiguinai.

Reaguojant i pagalbos praSymus, kai nustatoma,
kad pagalba privalo suteikti pagalbos tarnybos (policija,
greitosios medicinos pagalbos tarnyba ir pan.), Centras
perduoda atitinkamoms pagalbos tarnyboms pranesima
apie pagalbos poreiki ir, jei reikia, teikia pagalbg telefo-
nu iki $iy tarnybuy atvykimo i nelaimés vieta. Pagalbos
tarnybos, gavusios Centro perduota pranesima apie pa-
galbos poreikj, privalo reaguoti i §i praneSima ir pagal
savo kompetencija suteikti pagalba nelaimeés vietoje. Pa-
galbos tarnyboms, reaguojan¢ioms j prane$ima apie pa-
galbos poreikj, Centras teikia turimg informacija apie
padéties nelaimeés vietoje pasikeitimus bei kitg informa-
cija, galin¢ig padéti Sioms tarnyboms veiksmingai su-
teikti pagalba ar racionaliau panaudoti juy pajéguy ir prie-
moniy iSteklius, skirtus reaguoti i praneSimus apie pa-
galbos poreiki.



POLICIJOS PAREIGUNAMS

Tikslai:
= suteikti teoriniy Ziniy apie teisés aktus, regla-
mentuojandius policijos veiklos principus;
= aptarti svarbiausias teisés akty nuostatas, susiju-
sias su psichikos problemy turinéiais asmenimis.

Policijos veiklos jstatymas

Plat¢igja prasme policija — asmens, visuomeneés sau-
guma bei vieS$aja tvarka uztikrinanti policijos jstaigy ir
pareiguny visuma. Policijos pareiginas yra suprantamas
kaip Lietuvos Respublikos pilietis, priimtas statutiniu
valstybés tarnautoju i policijos istaiga ir turintis vieSojo
administravimo jgaliojimus nepavaldiems asmenims.

Policija savo veikloje vadovaujasi Lietuvos Respubli-
kos Konstitucija, Policijos veiklos jstatymu ir kitais istaty-
mais, Lietuvos Respublikos tarptautinémis sutartimis,
Tarnybos policijoje statutu bei kitais teises aktais.

Policijos veikla grindziama demokratijos, pagarbos
zmogaus teiséms, humanizmo, visuomenés moralés, tei-
sétumo, veiklos vieSumo, taip pat prievartos naudojimo
tik bitinais atvejais ir jos proporcingumo principais. Po-
licija privalo nesaliSkai ginti visus asmenis, esancius Lie-
tuvos Respublikos teritorijoje, nepaisydama ju tautybes,
rases, lyties, kalbos, kilmés, socialinés padéties, tikéjimo,
isitikinimy ar pazitary.

Pagrindiniai policijos uzdaviniai yra zmogaus teisiy
ir laisviy apsauga, vieSosios tvarkos ir visuomeneés sau-
gumo uztikrinimas, o kalbant apie psichikos problemuy
turin¢ius asmenis — neatidéliotinos pagalbos teikimas,
kai ji butina dél juy fizinio ar psichinio bejégiSkumo. Be
abejonés, policijos pareigunai, teikdami neatidélioting
pagalba psichikos problemy turintiems asmenims, nega-
li buti gydytojai, socialiniai darbuotojai ir tvarkos sergé-
tojais vienu metu. Ta¢iau akivaizdu, kad daZniausiai po-
licijos pareigtinai yra tie asmenys, kurie, teikdami neati-
délioting pagalbg, pirmieji susiduria su psichikos proble-
my turinciais asmenimis. Biutent policija prisiima didele
socialine atsakomybe dirbdama su Sios grupés asmeni-
mis, tad butina, kad policijos pareiginai turéty ziniy
apie psichikos paslaugy vartotojus, ju problemas bei mo-
kéty su jais elgtis. Kitaip tariant, policijos pareiginams
neuztenka jprastos praktikos dirbant su psichikos proble-
my turinc¢iais Zmonémis.

Lietuvos teisés aktai numato tik bendrasias policijos
pareiguny elgesio su psichikos paslauguy vartotojais gai-
res. Policijos veiklos jstatymo nuostatos suteikia policijos
pareigtnui teise, jgyvendinant policijos uzdavinius, rei-
kalauti, kad tiesiogiai jam nepavaldus asmenys vykdyty
jo teisétus nurodymus, o jy nevykdymo ar pasiprie§inimo
atveju panaudoti prievarta. Tuo paciu policijos pareigi-
nas turi pareiga gerbti ir ginti Zmogaus oruma, uZztikrinti
ir saugoti jo teises bei laisves, suteikti neatidélioting pa-
galba bejégiskos biuklés asmeniui.

Lietuvos policijos generalinio komisaro jsakymas
«Dél policijos istaigy budétoju padaliniy darbo
organizavimo instrukcijos patvirtinimo"

Instrukcija nustato policijos jstaigy budétoju padali-
niy darbo organizavimo ypatumus. Budétojy padaliniu
laikomas policijos istaigos strukturinis padalinys, kuris
iStisq para operatyviai reaguoja i gaunama informacija
apie jvykius ir nusikaltimus bei vykdo kitus jam pavestus
uZdavinius ir funkcijas. Taigi Sie pareigiinai reaguoja i
ivykius ir tarnybos metu privalo uZtikrinti Zmogaus tei-
siu bei laisviy apsauga, teisétus interesus. Esant reika-
lui, policijos pareigtunai privalo imtis priemoniy suteikti
zmogui bliting medicinine pagalba.

Instrukcija reglamentuoja darbo su pristatytais as-
menimis, kuriems reikalinga neatidéliotina pagalba,
ypatumus. Jeigu asmuo skundZiasi dél sveikatos sutriki-
mo ar stebimas sveikatos pablogéjimas, pareigunai pri-
valo organizuoti pirmosios medicininés pagalbos suteiki-
ma. Be to, numatyta, kad pareigtnai privalo teikti neati-
deélioting pagalba suaugusiesiems, kuriems dél jy fizinés
ar psichineés buklés ji reikalinga, o esant reikalui, susi-
siekti su atitinkamomis institucijomis, kad buty iSspresti
neatidéliotinos pagalbos suteikimo klausimai.

Policijos patruliu veiklos instrukcija

Policijos patruliy veiklos instrukcija nustato polici-
jos patruliy veiklos organizavima ir vykdyma. Svarbus
Sios instrukcijos XII skyrius ,Elgesys ir bendravimas su
asmenimis”. Vadovaujantis minéto skyriaus nuostatomis,
patruliai, bendraudami su asmenimis, privalo buti ra-
mis, mandagis, taktiski, santiirts, kantriis, apgalvotai
reiksti savo mintis ar nuomone, kreiptis j juos tik kreipi-
niu , Jus", pastabas ir reikalavimus iSsakyti pagarbiai, jti-
kinamai ir nejzeidZiant. AiSkinantis jvykio aplinkybes,
policijos patruliai turi jvertinti jvykio dalyviy psichine
bei emocine bliseng, todél jautriai reaguojanc¢iam asme-
niui turi leisti nusiraminti ir jj iSklausyti véliau. Patruliui
draudziama jsivelti { gin¢us su asmenimis, prarasti savi-
tvarda, SiurkStumu atsakyti j SiurkStuma, vadovautis as-
meninémis nuostatomis.

Lietuvos policijos pareigtinu etikos kodeksas

Tarnybos metu policijos pareigtinai neabejotinai turi
vadovautis Policijos pareiginu etikos kodeksu. Etikos
kodekso tikslas — suteikti policijos pareigunui dorovi-
nius orientyrus, padéti formuotis doroviniams porei-
kiams, prisidéti prie doroviniy santykiy ktirimo ir jtvirti-
nimo visuomenéje bei prie policijos pareiginuy dorovinés
atsakomybeés jausmo puoseléjimo ir i§saugojimo, stiprinti
policijos pareigiino autoriteta saugant ir gerbiant asmens
teises bei laisves, jtvirtintas tiek nacionaliniuose, tiek ir
tarptautiniuose teisés aktuose.

Be abejonés, pareiguino tarnyba policijoje turi bati
grindziama tokiais profesinés etikos principais, kaip pa-
garba Zmogui ir valstybei, teisingumu, saZiningumu, pa-
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dorumu, atsakomybe ir pan. Policijos pareigiinas tarny-
binéje veikloje privalo:

= gerbti ir ginti kiekvieno Zmogaus oruma bei pa-
grindines teises ir laisves;

= uztikrinti kiekvieno sulaikyto asmens teisiy ir
laisviy apsauga, o prireikus imtis neatidéliotiny priemo-
niy, kad jam buty suteikta medicinos ar kita butinoji pa-
galba;

= neatlikti, neskatinti ir kitaip netoleruoti jokiy
kankinimo, nezmoniS$ko ar Zeminancio oruma elgesio
akty;

= naudoti jéga tik tuo atveju, kai tai neiSvengia-
mai butina, ir tik teisétam tikslui pasiekti;

= besalygiskai gerbti visus asmenis, neatsizvel-
giant i juy tautybe ar kilme, socialine padetj, politinius,
religinius, filosofinius jsitikinimus;

= veikti sqziningai, su pagarba visuomenei, jver-
tinti situacijas, kai susiduriama su labiausiai paZeidZzia-
my asmeny grupemis;

= biti teisingas, nesaliskas, uztikrinti, kad jo prii-
mami sprendimai buty teiseti ir objektyvis, be savanau-
disky paskaty;

= su asmenimis bendrauti mandagiai ir dalykis-
kai, visose situacijose iSlikti santtrus ir taktiSkas;

= neskelbti informacijos, kuri policijos pareiginui
patikima tarnybos metu, jos neatskleisti, neprarasti ir ne-
perduoti asmenims, nejgaliotiems jos suzinoti;

= teisés pazeidimo vietoje bti démesingas ir pa-
slaugus nukentéjusiesiems, stengtis padéti, iSklausyti,
nuraminti ir zmogiskai juos atjausti;

= vadovautis visuotinai priimtomis moralés nor-
momis, savo elgesiu stengtis biiti pavyzdZziu kitiems as-
menims ir kt.

Laikytis Policijos pareiguny etikos kodekso reikala-
vimy — kiekvieno policijos pareigino pareiga ir garbés
reikalas, o jy paZeidimas smerkiamas ir uztraukia mora-
line bei, kompetentingy pareiginy sprendimu, tarnybine
atsakomybe.

GREITOSIOS MEDICININES
PAGALBOS STOTIES
DARBUOTOJAMS

Tikslai:
= suteikti teoriniy Ziniy apie teisés aktus, regla-
mentuojancius greitosios medicinos pagalbos veiklos
principus;
= aptarti svarbiausias teisés akty nuostatas, susiju-
sias su psichikos problemy turinéiais asmenimis.

Dél greitosios medicinos pagalbos koncepcijos
patvirtinimo

Pagal bendraja greitosios medicinos pagalbos kon-
cepcija, Greitosios medicinos pagalbos (toliau — GMP)
tarnybos pagrindinis uzdavinys — pradeéti teikti biitingja
medicinos pagalba jvykio vietoje sergantiems arba su-

Zeistiems asmenims ir skubiai juos nugabenti j staciona-
rine asmens sveikatos priezitiros jstaiga. GMP paslaugas
teikia Greitosios medicinos pagalbos stotys (juridiniai as-
menys) ir jy padaliniai. GMP medicinos personalg suda-
ro skubios pagalbos specialistai ir paramedikai vairuoto-
jai. Be to, GMP tarnyboje gali dirbti gydytojai ir ben-
druomeneés slaugytojai.

Bendrieji greitosios medicinos pagalbos paslaugy
teikimo reikalavimai

Bendrieji greitosios medicinos pagalbos paslaugu
teikimo reikalavimai privalomi visoms GMP stotims ir
skyriams.

Vadovaujantis jais, GMP paslaugos turi biiti teikia-
mos visa parg. GMP stotys (skyriai) sudaro GMP briga-
das, kuriy stotyje privalo biiti ne maZiau kaip dvi. GMP
paslaugas teikia iSvaZiuojamosios brigados, kuriose dir-
ba gydytojai, bendruomenés slaugytojai, skubios pagal-
bos specialistai, paramedikai. Gydytojai per paskutinius
5 metus turi bti isklause ne maziau kaip 36 valan-
dy intensyviosios terapijos ir reanimacijos tobulinimosi
kursus.

Pagal bendruosius GMP paslauguy teikimo reikala-
vimus, GMP stotis privalo tureti automobiliy rezerva ko-
kybiskai ir veiksmingai pagalbai teikti, taip pat medici-
nos prietaisus, vaistus, asmeninés apsaugos priemones,
gelbéjimo ir apsaugos bei rysio priemones.

Esant tam tikroms indikacijoms ar bukléms, patvir-
tintoms sveikatos apsaugos ministro jsakymu, pacientai
GMP transporto priemone turi buti skubiai gabenami j
stacionarinés asmens sveikatos priezitiros jstaigos Prie-
mimo (skubios pagalbos) skyriy. Susidarius gyvybei
grésmingai situacijai, GMP informuoja Priémimo (sku-
bios pagalbos) skyriy apie pacienta, transportuojama j $j
skyriy. Atvezti j Priemimo (skubios pagalbos) skyriy pa-
cientai perduodami budin¢iam gydytojui.

VieSosios jstaigos Vilniaus miesto greitosios
medicinos pagalbos stoties jstatai

Vilniaus miesto greitosios medicinos pagalbos sto-
ties istatais reglamentuojama Vilniaus miesto GMP sto-
ties veikla. Vilniaus miesto GMP — Lietuvos nacionali-
nés sveikatos sistemos i§ Vilniaus miesto savivaldybés
turto ir 1ésy jsteigta vieSoji sveikatos priezitiros ne pelno
istaiga, teikianti asmens sveikatos priezitros paslaugas.

Pagrindiniai istaigos veiklos tikslai — gerinti Lietu-
vos gyventoju sveikata ir kokybiskai teikti medicinos
paslaugas. Siekdama S§iy tiksly, Vilniaus GMP organi-
zuoja ir teikia nespecializuotas ir specializuotas kvalifi-
kuotas pirminés asmens sveikatos priezitiros paslaugas
Vilniaus mieste esantiems gyventojams. Sios paslaugos
teikiamos pacienty namuose, vieSosiose vietose, darbo-
vietése ir kt.



VieSosios istaigos Vilniaus miesto
greitosios medicinos pagalbos stoties
darbo tvarkos taisyklés

Vilniaus miesto GMP stotis turi patvirtintas savo
darbo tvarkos taisykles. Jose nurodyta, kad §i stotis yra
vie$oji pirminé asmens sveikatos prieziairos jstaiga, o jos
veiklos tikslas — teikti gyventojams pirminés asmens
sveikatos priezitiros paslaugas, uztikrinti kokybiska, kva-
lifikuotq ir savalaikj medicininés pagalbos suteikimag.

Taisyklés reglamentuoja kreipimosi j stotj tvarka,
gincy ir konflikty sprendimy tvarkq, informacijos paci-
entams teikimo tvarkaq ir pan. Be to, apibrézia pacienty
teises ir pareigas. Pacienty teisiy negalima varzyti dél ju
lyties, amziaus, raseés, tautybés, kalbos, kilmeés, sociali-
nés padeties, tikéjimo, isitikinimy ar pazitiry. Be to, pa-
cientui turi bati suteikta kvalifikuota sveikatos prieziiira,
o gydytojai ir slaugos darbuotojai turi gerbti pacienty as-
mens privatuma. Nepatenkintas suteikta pirmaja medi-
cinos pagalba pacientas turi teise kreiptis i jstaigos
administracijg, kuri per penkias darbo dienas privalo at-
sakyti | paciento kreipimasi.

Greitosios medicinos pagalbos
medicinos gydytojo pareiginé instrukcija

Greitosios medicininés pagalbos medicinos gydyto-
jo pareigybeés tikslas — skubios ir kvalifikuotos medici-
nos pagalbos suteikimas traumy, apsinuodijimy bei Gmi-
niy ligy atvejais ligoniams ir nukentéjusiems pagal is-
kvietimus. Gydytojas privalo iSmanyti Zmogaus fiziologi-
ja ir patologijg, sveikojo bei serganciojo psichologijg ir
mokeéti bendrauti su pacientais bei ju Seimos nariais. Be
to, gydytojas turi moketi jvertinti paciento bukle ir laiku
skirti intensyvia terapija kritiSkos biuiklés pacientui, tai-
kyti kritiniy bukliy prevencija, mokéti jvertinti gyvybines
funkcijas ir koreguoti jas kritinés buklés metu.

Vadovaujantis Sia instrukcija, gydytojas, gaves is-
kvietimaq, privalo nedelsiant iSvykti su brigada j vieta ir
visais atvejais suteikti skubig butingjg kvalifikuotg medi-
cinos pagalba, be kurios ligonis mirty ar ivykty sunkiy
komplikacijy. Be to, reikalaujant pilie¢iams, policijos
darbuotojams, privalo suteikti medicinos pagalba nepri-
klausomai nuo to, kur yra ligonis (gatvéje, bute, vieSoje
vietoje ir pan.).

Ligonius, kurie kelia pavojy savo paciy, savo arti-
muyjuy ar pasaliniy Zmoniy gyvybei, gydytojas turi teise
neatidéliotina tvarka hospitalizuoti j specializuotg staci-
onarg prie$ ligonio valig, o esant reikalui, kreiptis i poli-
cijos darbuotojus.

Vilniaus miesto greitosios medicinos pagalbos
brigados bendruomenés slaugytojo
pareiginé instrukcija

Vilniaus miesto greitosios medicinos pagalbos bri-
gados bendruomenés slaugytojo pareigybés tikslas —
teikti greitosios medicinos pagalbos paslaugas. Bendruo-
menés slaugytojas privalo operatyviai iSvykti pas ligonj,
kokybiSkai jvertinti ligonio bukle, skubiai suteikti buiting
ir neatidélioting medicinine pagalba grésmingy gyvybei
bukliy metu ir pan. Savo veiksmais bendruomeneés slau-
gytojas turi nesukelti pavojaus aplinkiniams ir laikytis
etikos.

APIBENDRINIMAS

Apzvelgus Lietuvos Respublikos teisés aktus, regla-
mentuojancius psichikos problemuy turin¢iy asmeny tei-
ses ir laisves, bei policijos ir greitosios medicinos pagal-
bos veiklos ypatumus $iy asmeny atzvilgiu, galima teig-
ti, kad istatyminé bazé néra gausi ir detali. Tiesa, pakan-
kamai detaliai reglamentuotos pacienty teisés ir laisvés.
Taciau ir policijos, ir greitosios medicinos pagalbos tar-
nybu teisés aktuose reglamentuojami tik patys bendriau-
si bendravimo su pacientais principai, neiSskiriant psi-
chikos problemy turin¢iy asmeny. Reikéty pastebéti, kad
visai néra bendradarbiavimo sutarc¢iy tarp policijos ir
greitosios medicinos pagalbos tarnyby dél pirminés nea-
tidéliotinos pagalbos teikimo pacientams.

Pabaigai norétysi pabrézti, kad, nepaisant istatymi-
niy nuostaty trikumo reglamentuojant pirminés pagal-
bos teikimg psichikos problemuy turintiems asmenims,
reikety vadovautis bendriausiais patarimais, kaip ben-
drauti su zmonémis, serganciais psichikos ligomis. Sie
zmonés yra skirtingi, ju elgesio negalima apibendrinti,
todel kiekviena pacientg reikia priimti tokij, koks jis yra.
Batina paklausti paties asmens, kaip jam patogiau ben-
drauti, ir stengtis maksimaliai atsizvelgti i jo poreikius, o
krizés atveju stengtis iSlikti ramiems, supratingiems ir
padéti pacientui, nesileidziant j diskusijas, elgiantis
oriai, nezeminant nei paciento, nei saves. Nereikia pa-
mirsti, kad zmogus, sergantis psichikos liga, nusipelno
tokios pacios pagarbos, kaip ir bet kuris kitas Zzmogus.
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Kartojimo klausimai

1. Prisiminkite ir iSvardykite svarbiausius teisés
aktus, reglamentuojancius psichikos problemy turinciy
asmeny teises ir laisves.

2. Kas yra civilinis neveiksnumas?

3. Kokiais atvejais asmuo gali buti priverstinai
hospitalizuojamas?

4. Kokie yra pagrindiniai teisés aktuose reglamen-
tuojami bendravimo su pacientais principai?
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PSICHIKOS LIGA IR NUSIKALTIMAS

NUOSTATOS DEL
SUTRIKUSIOS PSICHIKOS
ASMENU

Tikslai:
= suteikti teoriniy Ziniy apie visuomenés nuostatas
nejgaliyjy atzvilgiu;
= gptarti populiariausius mitus, susijusius su psi-
chikos ligomis;
= jSaiSkinti ir koreguoti mokymy dalyviy nuostatas
i sutrikusios psichikos asmenis;

Uzduotis
= teste, kuriame pateikiami mitai apie psichikos li-
gas, pazymeéti, ar konkretus teiginys, dalyvio nuomone,
yra teisingas ar klaidingas.

Visuomenés nuostaty nejgaliuju atzvilgiu
struktarinis modelis

Socialiné nuostata yra Zmogaus pozicija objekto (as-
mens, grupés, situacijos, vertybes) atzvilgiu. Ji daugiau
ar maziau atvirai reiSkiama jvairiais budais (zodZiais,
balso intonacija, veiksmais arba ju nebuvimu). Butent
dél nuostaty Zmogus uzima pozicija kity Zmoniy ar jvy-
kiy atzvilgiu. Priklausomai nuo nuostaty Zmogus vienu
ar kitu bidu jauclia, vertina, pasirenka. Manoma, kad
tarp nuostaty ir elgesio esama tiesioginio priezastinio ry-
Sio. Todél, iStyrus nuostatas, galima numatyti elges;j.

Tyrimai rodo, kad nors jvairiy visuomenés sluoksniy
atstovy deklaruojamos bendrosios nuostatos (dél nejga-
liyjy teisiy, vietos visuomenéje ir pan.) dazniausiai bina
teigiamos, i$ tikryju taip néra. Vos nejgaliesiems pakliu-
vus | asmenine kity Zmoniy erdve, pastaryju nuostatos
tampa neigiamomis. [domu tai, kad senovés Graikijoje
nepalankiausias nuostatas aplinkiniy samonéje keldavo
fiziniy sutrikimy turintys Zmonés, o XX a. nepalankiu-
siai vertinami asmenys, turintys intelekto sutrikimy.

Jonas Ruskus (2002 m.) pristato visuomenés nuosta-
ty nejgaliyjy atzvilgiu struktarini modelj ir iSskiria Siuos
nuostaty struktirinius komponentus:

= Vidiné jtampa saveikos metu. Bendraujant su
nejgaliuoju kyla tam tikra vidiné jtampa, netikrumas, ne-
Zinojimas, kaip elgtis.

= Artimumo atsisakymas. Atsisakoma asmeniniy,
Seimyniniy santykiy su nejgaliuoju.

= Bendras atstimimas. Bendra neigiama orienta-
cija ir pasisakymai uZ nejgaliyjuy socialinj atskyrima.

leva Merkeviciené, Tatjana Dragan

Policijos departamento prie Vidaus reikaly ministerijos
Personalo valdybos Psichology poskyrio

vyresniosios specialistés

= Autoritarinis paslaugumas. Po iSoriskai teigia-
ma nuostata slypi noras nejgaliesiems taikyti specifines
korekcines priemones.

= Emociniy savybiu priskyrimas. Neigiami nej-
galiyjy polinkiai vertinami kaip negalés pasekmeé.

= Kancdios identifikacija. Nejgalieji sukelia svei-
kuyju neigiamas asmenines reakcijas i negale. Viena mo-
teris, turinti negale, taip apra$o savo patyrima: ,Zmonés
zitri i mane ir mato manyje tai, ko jie Zautbut stengiasi is-
vengti”.

= Funkciniai ribotumai. Zmogui, susitikusiam su
nejgaliuoju, i akis krinta jo negebéjimas atlikti tam tikrg
veiklg (turintis intelekto sutrikimy nesuvokia abstrakcios
informacijos, kur¢iasis negirdi muzikos, sédintysis vézi-
melyje negali pakilti laiptais ir pan.); nuvertinamas nej-
galiyju gebéjimas prisitaikyti savo aplinkoje.

Populiariausiu mity apie psichikos ligas
aptarimas ir pristatymas

Prie§ pradedant kalbéti apie placiai paplitusius mi-
tus, susijusius su psichikos ligomis, mokymu dalyviams
yra sitiloma atlikti praktine uzduot;j: teste, kuriame patei-
kiami mitai apie psichikos ligas, pazymeéti, ar konkretus
teiginys, dalyvio nuomone, yra teisingas ar klaidingas.
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Dalomoji medziaga mokymy dalyviams, skirta kopijuoti.

Teiginys Atsakymas (TAIP arba NE)
1. Sutrikusios psichikos asmenys gali dirbti. T N
2. Sutrikusi psichika bei protinis atsilikimas néra vienas ir tas pats. T N
3. Sutrikusios psichikos asmenys yra labai pavojingi. T N
4. Sutrikusios psichikos asmenys yra tingus. T N
5. Psichikos ligos yra nepagydomos. T N
6. Psichikos liga — moralinis nuosmukis, Dievo bausme. T N
7. Psichikos liga néra charakterio silpnumo poZymis arba intelekto stoka. T N
8. Jeigu sutrikusios psichikos asmuo noréty, jis galéty pasveikti vien savo valia. T N
9. Sutrikusios psichikos asmuo yra pats atsakingas uz savo liga. T N
10. Valstybei yra per didelé prabanga gydyti psichikos ligas. T N
11. Daugelis psichikos ligoniy turi buiti gydomi ligoninése. T N
12. Sutrikusios psichikos asmenys neéra patikimi, jie niekada nesako tiesos. T N
13. Psichika sutrinka asmenims, kuriais nesirupino tévai ir kurie augo nedarniose

Seimose. T N
14. Sutrikusios psichikos asmeny jausmai yra tokie patys,

kaip ir nesutrikusios psichikos asmeny. T N

Teiginys Atsakymas (TAIP arba NE)
1. Sutrikusios psichikos asmenys gali dirbti. T N
2. Sutrikusi psichika bei protinis atsilikimas néra vienas ir tas pats. T N
3. Sutrikusios psichikos asmenys yra labai pavojingi. T N
4. Sutrikusios psichikos asmenys yra tingus. T N
5. Psichikos ligos yra nepagydomos. T N
6. Psichikos liga — moralinis nuosmukis, Dievo bausme. T N
7. Psichikos liga néra charakterio silpnumo poZymis arba intelekto stoka. T N
8. Jeigu sutrikusios psichikos asmuo norety, jis galety pasveikti vien savo valia. T N
9. Sutrikusios psichikos asmuo yra pats atsakingas uz savo liga. T N
10. Valstybei yra per didelé prabanga gydyti psichikos ligas. T N
11. Daugelis psichikos ligoniy turi buti gydomi ligoninése. T N
12. Sutrikusios psichikos asmenys neéra patikimi, jie niekada nesako tiesos. T N
13. Psichika sutrinka asmenims, kuriais nesirapino tévai ir kurie augo nedarniose

Seimose. T N

14. Sutrikusios psichikos asmeny jausmai yra tokie patys,

kaip ir nesutrikusios psichikos asmenu. T N



MedZiaga vedanciajam, skirta kopijuoti.

Testo atsakymai:
1. Sutrikusios psichikos asmenys gali dirbti.

2. Sutrikusi psichika bei protinis atsilikimas néra vienas ir tas pats. @ N

3. Sutrikusios psichikos asmenys yra labai pavojingi. T @
4. Sutrikusios psichikos asmenys yra tingus. T @
5. Psichikos ligos yra nepagydomos. T C N >
6. Psichikos liga — moralinis nuosmukis, Dievo bausmeé. T @
7. Psichikos liga néra charakterio silpnumo poZymis arba intelekto stoka. @ N

8. Jeigu sutrikusios psichikos asmuo noréty, jis galéty pasveikti vien savo valia. N >
9. Sutrikusios psichikos asmuo yra pats atsakingas uz savo liga. ®
10. Valstybei yra per didelé prabanga gydyti psichikos ligas.

11. Daugelis psichikos ligoniy turi buti gydomi ligoninése.
12. Sutrikusios psichikos asmenys néra patikimi, jie niekada nesako tiesos.

HH 44344

13. Psichika sutrinka asmenims, kuriais nesirtipino tévai ir kurie augo nedarniose Seimose.
14. Sutrikusios psichikos asmenuy jausmai yra tokie patys, kaip ir nesutrikusios psichikos
asmeny. T > N
Kai mokymy dalyviai uzpildo testg, vedantysis, iSsamiai komentuodamas, pristato visus mitus i$ eilés ir inicijuoja
diskusija.
Klausimai diskusijai:
= Kokie mitai apie psichikos ligas atrodo labiausiai atitinkantys tikrove?
= Pabandykite surasti kontrargumenty, kurie padéty i$sklaidyti tuos mitus, kurie atrodo tikroviskiausi.

Nors dél siuolaikiniy psichoterapijos metody ir nau-
jos kartos medikamenty psichikos sutrikimuy gydymas
paZengé toli i prieki, visuomenéje vis dar gajus mitai, su-
sije su psichikos sutrikimais. Sie mitai gali tureti jtakos ir
policijos pareigunu bei greitosios pagalbos darbuotoju
darbui. Toliau apzvelgsime populiariausius mitus.

= Sutrikusios psichikos asmenys negali dirbti.
Tai netiesa. Sutrikusios psichikos asmenys gali dirbti.
Visiskai jmanoma, kad jis susiduriate su tokiais darbuo-
tojais kiekviena dieng, né neZinodami, jog ju psichika
yra sutrikusi.

= Sutrikusi psichika bei protinis atsilikimas -
vienas ir tas pats. Taip néra, nes psichikos sutrikimas
gali buti gydomas, o protinis atsilikimas — ne.

= Sutrikusios psichikos asmenys yra tinguas. Tai

netiesa. gyventi

Gydomi
gyvenima.

= Psichikos ligos yra nepagydomos. Daug psichi-
kos ligy formy galima i§gydyti per palyginti trumpa lai-
ka. Kai kurios reikalauja visa gyvenima vartoti vaisty ir
gydytis. Psichikos ligy gydymo efektyvumas siekia 60-80

procentuy.

jile gali visaverti aktyvy

= Psichikos liga — moralinis nuosmukis, Dievo
bausmeé. Psichikos liga — tai charakterio silpnumo pozy-
mis arba intelekto stoka. Néra zinomos tokios psichikos
sutrikimy priezastys. Psichikos sutrikimai atsiranda dél
psichologiniy, biologiniy ir aplinkos veiksniy saveikos.

= Jeigu sutrikusios psichikos asmuo noréty, jis
galéty pasveikti vien savo valios pagalba. Sutrikusios
psichikos asmuo yra pats atsakingas uz savo liga. Psi-
chologiniy, biologiniy ir aplinkos veiksniy negalima
iveikti vien tik valios jéga.

= Valstybei yra per didelé prabanga gydyti psi-
chikos ligas. Psichikos ligy gydymas padeda Zmogui
grei¢iau integruotis j visuomene, grizti j darba ir tokiu
budu islaikyti save, netampant nasta.

= Daugelis psichikos ligoniy turi bati gydomi li-
goninése. Daugelis vaiky, paaugliy, suaugusiyjy ir pa-
gyvenusiy Zmoniy geriausig pagalba gali gauti bendruo-
meninio tipo jstaigose. Bendruomeninio tipo paslaugu
pavyzdziai: kriziy intervencija, ambulatoriniy pacientuy
konsultacijos, uzimtumo terapija, savigalbos grupeés, rea-
bilitacijos paslaugos ir kt.

Atlikti tyrimai (Watson C., Corrigan PW, Ottati V. 2004) rodo, kad klaidingos nuostatos sutrikusios psichikos asmeny atzvilgiu turi
jtakos policijos pareigiiny sprendimams. Jeigu manoma, kad Zzmogus yra pats atsakingas dél negatyvios situacijos, j jo problemas
dazniau reaguojama pykciu, atsisakymu teikti pagalbg, komentarais, sukelianciais konfliktus. Taigi, jeigu pareigiinai mano, kad asmuo
pats atsakingas dél savo psichikos sutrikimo, jie linkes suteikti maZiau pagalbos, kai ji reikalinga, negu jie suteikty asmeniui, neser-
ganciam psichikos liga, arba nezinodami apie liga. Tie pareiglnai, kurie mano, kad asmuo néra atsakingas dél savo psichikos sutriki-
mo, yra labiau linke uZjausti ir suteikti reikiama pagalba, taciau dazniau abejoja, ar tikslinga suteikti visg reikiama informacija.
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= Sutrikusios psichikos asmenys néra patikimi,
jie niekada nesako tiesos. Kai sutrikusios psichikos as-
menys praneSa apie jy atzvilgiu padarytus nusikaltimus,
i ju parodymus dazniau Zitrima kaip i nepatikimus, va-
dovaujantis nuostata, kad sutrikusios psichikos asmenys
niekada nesako tiesos, ir nedaug padaroma $iy asmenuy
labui. I$ tikryjuy sutrikusios psichikos asmenys neturi
ypatingo polinkio meluoti, ju melavimas nesiskiria nuo
nesutrikusios psichikos asmeny, ta¢iau psichozés bise-
noje jy tiesa gali neatitikti realybés.

= Psichika sutrinka asmenims, kuriais nesirupi-
no tévai ir kurie augo nedarniose Seimose. Psichiné
liga néra blogos tévy priezitros pasekmé. Psichikos su-
trikimas atsiranda del psichologiniy, biologiniy ir aplin-
kos veiksniy saveikos. Pvz., biologiniai veiksniai gali
biti paveldimumas, cheminiy medziagy apykaitos sutri-
kimai smegenyse.

= Sutrikusios psichikos asmenu jausmai yra ki-
tokie, nei nesutrikusios psichikos asmeny. Nors Sie as-
menys nesugeba iSreiksti savo jausmuy taip, kaip sveikie-
ji ir gali biti sumise ar dezorientuoti, bet jie patiria to-
kius pat jausmus, kaip ir visi kiti Zzmonés. Todél deréty
elgtis su jais pagarbiai ir riapestingai, taip, kaip kiekvie-
nas Zzmogus nori, kad su juo bty elgiamasi.

= Sutrikusios psichikos asmenys yra labai pavo-
jingi. Tai vienas populiariausiy ir sukelian¢iy daugiau-
sia nesusipratimy mity. Manoma, kad pareigunuy baime
dél asmeninio saugumo ir supratingumo trukumas pro-
vokuoja sutrikusios psichikos asmenis elgtis agresyviai.
Sutrikusios psichikos asmenys gali buti pavojingi psi-
chozés biisenoje, nevartodami vaisty ir/ar paveikti alko-

holio arba narkotiniy medziagy. Vartodami vaistus, jie
néra pavojingesni nei asmenys, nesergantys psichikos

ligomis.

VEIKSNIAI, DIDINANTYS
SUTRIKUSIOS PSICHIKOS
ASMENU PAVOJINGUMA

Tikslai:
= jSmokyti atpaZinti situacijas, kurios didina sutri-
kusios psichikos asmeny pavojinguma;
= jSnagrinéti pagrindinius saugaus elgesio ben-
draujant su sutrikusios psichikos asmenimis principus.

Psichinés ligos kriminalizacija

Tai procesas, kai psichinés negalios salygotas elge-
sys dazniau atsiduria policijos negu medicinos darbuoto-
ju akiratyje. Kai kurie tyrimai rodo, kad tikimybé¢, jog su-
trikusios psichikos asmuo bus sulaikytas uz nedidelj nu-
sizengimaq, yra didesné, palyginus su Zzmogumi, neturin-
¢iu psichinés ligos diagnozés. Dauguma sulaikymy uz
tokius nusizengimus, kaip smulki vagysté, vieSosios tvar-
kos sutrikdymas, neatvykimas i teismgq, yra tiesiogiai ar
netiesiogiai susije su psichikos liga. Be to, didZigja dali
tokiy sulaikymu inicijuoja ne policijos pareigunai, bet
gyventojai.

Ivairts $altiniai rodo, kad uzsienio Salyse sutriku-
sios psichikos pazeidéjai gali sudaryti iki 40 proc. baus-
me kaléjimuose atliekan¢iy asmenuy (skai¢ius daznai
svyruoja priklausomai nuo to, kaip apibréZiamas psi-
chikos sutrikimas). Sio rei$kinio priezastys gali biti
jvairios:

= Bendruomenés palaikymo stoka. Didelei daliai
sutrikusios psichikos asmeny sudétinga rasti darbg, pa-
laikyti ilgalaikius santykius su artimaisiais, draugais, sa-
varankiskai ieSkoti pagalbos. DaZnas ju neturi namuy
arba atsiduria visiSkoje socialinéje atskirtyje.

= Paplites piktnaudziavimas psichoaktyviomis
medziagomis. Daugiau nei pusé sutrikusios psichikos
asmeny kencia nuo priklausomybeés ligy, kurios drauge
su psichikos sutrikimu yra daug sunkiau gydomos.

= ,Nusikaltélio” etiketé. Kartais gali buti atsisa-
koma gydyti sutrikusios psichikos asmenis, kurie jvykdé
nusikaltima arba atliko bausme kaléjime, motyvuojant
tuo, kad tai pernelyg pavojinga.

= Problemos dél gydymo. Kai kurie sutrikusios
psichikos asmenys iSbando jvairius gydymo metodus, bet
$ie neduoda reikiamo rezultato; kiti atsisako gydymo,
kadangi nesugeba kritiskai vertinti savo buklés arba bijo
Salutiniy vaisty poveikio. Zemos pajamos, palaikymo sto-
ka taip pat lemia gydymo nereguliarumg, nepakankamas
jo apimtis.

= Nepakankamas savalaikio gydymo prieinamu-
mas. Norint uztikrinti efektyvig psichikos sutrikimy pro-
filaktika ir intervencija, turi buti lengvai prieinamas sa-
valaikis profesionalus gydymas.

= Neprofesionalus policijos pareigiinu elgesys
su sutrikusios psichikos asmenimis.

Kartg sulaikyti ir nuteisti sutrikusios psichikos as-
menys labiau nei kiti rizikuoja vél patekti i policijos aki-
ratj bei buti pakartotinai jkalinti.

Nusikaltimai, dazniausiai jvykdomi sutrikusios
psichikos asmenuy

Tuos sutrikusios psichikos asmenis, kurie susiduria
su policijos pareigiinais, salyginai galima suskirstyti i
tris grupes:

1. Pirmoji grupé susideda i$ asmeny, kurie jvykdo
smulkius nusiZengimus. Sie asmenys paZeidZia jstatyma
ne tiek deél to, kad yra sutrikusios psichikos, kiek dél
Zemo socialinio statuso ir tinkamos medicininés pagal-
bos stokos.

2. | antraja grupe jeina tie sutrikusios psichikos
asmenys, kurie turi lydinciyjuy sutrikimy arba piktnau-
dZiauja psichoaktyviomis medziagomis. Sios grupés as-
menims irgi stinga tinkamo gydymo, jie priklauso Ze-
mesniam socialiniam sluoksniui ir daZznai neturi kur gy-
venti. éioje grupéje, palyginus su pirmaja, dazniau pasi-
taiko nusikaltimy, sulaikymuy, jkalinimy. Be to, §i grupeé
dazniausiai atsiduria visuomenés akiratyje. Sios grupeés
asmeny elgesj taip pat salygoja ne psichikos, bet charak-
terio sutrikimai, piktnaudziavimas psichoaktyviomis me-
dZiagomis ir beviltiSkos situacijos, i kurias Sios grupés
atstovai patenka.



3. Trecioji grupeé kenc¢ia nuo sunkiy psichikos su-
trikimy. éiq individy nusikalstamas veikas lemia kliede-
siai ir haliucinacijos. Sios grupés asmenys susilaukia di-
dZiausio Ziniasklaidos démesio.

Antrosios grupés asmenys labiausial matomi visuo-
menéje. Beveik visas trec¢iosios grupés nusikalstamas
veikas nugvietia Ziniasklaida. Sis padidintas demesys
susijes su mito, kad sutrikusios psichikos asmenys yra
pavojingi, formavimu.

Sutrikusios psichikos asmeny jvykdytus nusikalti-
mus galima suskirstyti i Sias kategorijas:

= neteiséti veiksmai, tiesiogiai susije su psichikos
sutrikimu (pvz., paveiktas haliucinacijy asmuo pazeidzia
vie$aja tvarka);

= ekonominiai nusikaltimai, susije su pinigy tra-
kumu (pvz., vagystés parduotuvese);

= sunkis nusikaltimai (pvz.: jsilauzimas, uzpuoli-
mas).

Sutrikusios psichikos asmenys, padare smulkius nu-
sikaltimus, pakartotinai bina jkalinami dazniau, palygi-
nus su tais sutrikusios psichikos asmenimis, kurie kaléjo
u? sunkius nusikaltimus. Si tendencija atsiranda todél,
kad sutrikusios psichikos asmenys, ivykde sunkius nusi-
kaltimus, po iSlaisvinimo daZniausiai privalo ambulato-
riSkai gydytis, kitaip jiems gresia priverstinis hospitaliza-
vimas. O ty sutrikusios psichikos asmeny, kurie padaro
smulkius nusizengimus, po iSlaisvinimo paprastai niekas
nekontroliuoja, jie negauna reikiamo gydymo ir galop
vel atsiduria teisésaugos institucijy akiratyje.

Veiksniai, didinantys sutrikusios psichikos
asmeny pavojinguma

Kaip jau buvo minéta, vienas mity apie sutrikusios
psichikos asmenis yra tas, kad Sie asmenys — labai pavo-
jingi. Paprastai besigydantys ir vartojantys vaisty sutri-
kusios psichikos asmenys néra pavojingesni uz kitus vi-
suomeneés narius. Rizika, kad asmuo, sergantis schizof-
renija, ka nors suzeis ar nuzudys, yra beveik tokia pati,
kad taip pasielgs psichikos liga nesergantis zmogus. I
tiesy dauguma sutrikusios psichikos asmeny yra uzsida-
re, jsibaimine ir nejaukiai jauc¢iasi bendraudami su ap-
linkiniais. Lyginant su kitais visuomenés nariais, esama
daugiau rizikos, kad sutrikusios psichikos asmuo nusizu-
dys arba taps smurto auka.

Tac¢iau pasitaiko situacijy, kuriose sutrikusios psi-
chikos asmenys gali tapti pavojingais. Svarbu mokéti to-
kias situacijas profesionaliai valdyti. Reikéty iSmokti lai-
ku pastebéti kiek jmanoma daugiau pavojaus zZenkly ir
susieti juos su situacijos kontekstu. Todél toliau aptarsi-
me aplinkybes bei Zenklus, liudijancius, kad asmuo gali
elgtis pavojingai, ir priminsime kai kuriuos psichikos li-
gos veiksnius, sietinus su smurtu.

Aplinkybés, kurios gali iSprovokuoti pavojinga el-
gesi

= Sutrikusios psichikos asmenys gali stipriai ir be
priezasties bijoti kity Zmoniy, daikty ar viety. Kity Zmo-
niy ar minios baimé gali juos paveikti taip, kad jie pra-
dés elgtis agresyviai be akivaizdaus pagrindo.

= Jeigu sutrikusios psichikos asmuo yra ggsdina-
mas, jis gali pradéti elgtis agresyviai.

= Jeigu sutrikusios psichikos asmeniui truksta as-
meninés erdvés, aplinkiniai yra per arti jo, tai irgi gali
sukelti agresija.

= Sutrikusios psichikos asmuo jautriai reaguoja i
nenumatytas ar naujas aplinkybes, todél | jas patekes
gali pradéti elgtis agresyviai.

Zenklai,
pavojingai

ispéjantys, kad asmuo gali elgtis

= Ginkly prieinamumas.

= Sutrikusios psichikos asmens teiginiai, kad jis
ruoS$iasi pakenkti sau ar aplinkiniams.

= Praeityje buve pavojingi veiksmai pana$iose ar
tokiose paciose situacijose. Informacijos apie tai gali su-
teikti artimieji arba kaimynai.

= Savikontrolés stoka, lydima stipriy jausmuy -
pykcio, baimés ar susijaudinimo. Tai gali salygoti ir al-
koholio ar narkotiniy medZiagy vartojimas. Paprastai
apie savikontrolés stokq liudija Sie Zenklai: ypatingas su-
sijaudinimas, nesugebéjimas ramiai sédéti ar stovéti, is-
pléstos akys, nerisli, ta¢iau intensyvi kalba.

Psichikos ligos veiksniai, sietini su smurtu
= Psichozés simptomai:
— persekiojimo kliedesiai;
- tikéjimas, kad prota/mintis valdo iSori-
nes jégos;
- komandinés haliucinacijos (balsai, sa-
kantys zmogui, kg daryti).
Paskutinieji du simptomai didina smurto tikimybe,
jeigu ju turinys yra agresyvaus pobudzio. Pats savaime
toks tikéjimas arba haliucinacijos néra sietini su smurtu.

= Tam tikros ligos gali padidinti agresyvaus elge-
sio rizikg. Pvz.: demencija, kai kurios smegeny ligos ir
pazeidimai. Vienas emociskai nestabilaus tipo asmeny-
bés sutrikimo pozymiy — ,intensyvus pyktis be priezas-
ties arba sunkumai kontroliuojant pykti".

= Jeigu asmuo serga psichikos liga su psichozés
pasireiskimais ir negauna gydymo, yra tikimybe, kad jis
pasielgs agresyviai. Informacijos apie diagnoze ir gauna-
ma gydyma gali suteikti artimieji arba kaimynai.

Saugus elgesys

Ivertinkite situacijq

= Jeigu imanoma, i§ anksto gaukite informacija
apie Zmogaus bukle i§ artimuyjy, koleguy ar atsitiktiniy
zmoniy, kuriems teko su juo susidurti. Be to, pasistenki-
te suzinoti, kokiomis aplinkybémis jis labiausiai jsiaudri-
na, ir venkite juy.

= Jeigu yra zinoma iSankstiné informacija, numa-
tykite, kaip bendrausite, kokiy veiksmy imsites.

= Prisiminkite psichikos ligu zZenklus.

= Jvertinkite, kiek Zmogus yra pavojingas.
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Atitinkamai nusiteikite
= Parenkite save psichologiskai, apgalvokite, ko-
kius jausmus galite patirti, pvz.: susierzinimag, pykti, gai-
lestj, bejégisSkuma...
= Suvokite, kokiu tikslu jus su sutrikusios psichi-
kos asmeniu bendraujate.

Orientuokités j problemos sprendimq

Orientuokités i problemos sprendima, o ne i psichi-
kos sutrikima. Pareiginams tenka skubéti i pagalbg Zmo-
néms, kvietiantiems juos dél psichikos ligoniy keliamos
grésmes ar problemuy. Juos kvieciasi ir patys sutrikusios
psichikos asmenys, jiems tenka nagrinéti minéty asme-
ny skundus Kkitose situacijose. Svarbu suvokti, kokios
gali buti intervencijos kiekvienoje situacijoje, ir veikti
skiriant visa démesj problemos sprendimui, o ne psichi-
kos sutrikimui.

Galimos problemos:

BesiskundZiantis asmuo. Sutrikusios psichikos as-
muo, kuris kreipiasi j policijg dél tikry ar jsivaizduojamuy
aplinkybiy, kurios jam atrodo grésmingos.

Auka. Sutrikusios psichikos asmuo, tapes nusikalti-
mo auka.

Pazeidéjas. Sutrikusios psichikos asmuo, jvykdes
nusikaltima prie§ kita asmenj ar jo turta; jvykdes nusi-
kaltima, susijusi su narkotinémis medziagomis; grasi-
nantis nusizudyti ar grasinantis kitam asmeniui, nes
mano, kad $is kelia jam grésme.

Triuk§mingas, nesuvaldomas asmuo. Seima ar ben-
druomenés narys pranesa apie problemiSka sutrikusios
psichikos asmens elgesj; sveikatos priezitiros jstaiga pra-
So policijos pagalbos suvaldant sutrikusios psichikos as-
menj; policijos pareigunai susiduria su sutrikusios psi-
chikos asmeniu, pazeidzianc¢iu viesgja tvarka.

Siose situacijose bus naudingos tos pacios interven-
cijos, kurios taikomos ir Zmonéms, neturintiems psichi-
kos sutrikimy, taciau skirsis bendravimo buidas.

Bendraukite

= Bendravimas turéty prasidéti dar prie§ iStariant
pirmuosius zodzius. Akiy kontaktas, Sypsena, veido is-
raiSka, balso tonas, kvietimas iSsikalbéti sutrikusios psi-
chikos asmenj paskatins jumis pasitiketi.

= Ripinkités savo saugumu. UZsitikrinkite kolegu
pagalba. Nors grésmés gali ir nebti, pasirinkite saugia
padet], tinkamag atstumg. Palikite sutrikusios psichikos
asmeniui erdvés, nejsprauskite jo j kampa, pats bukite
ar¢iau dury. Patraukite nesaugius daiktus i§ sutrikusios
psichikos asmens akiracio. Stebékite jo rankas ir delnus.
Neziurékite i sutrikusios psichikos asmenj pernelyg ide-
miai, tai gali buti suvokta kaip grésmeé i§ jusy puseés. Jei-
gu reikia prieiti, artinkités po truputj, nepulkite staiga,
nekelkite balso. Jeigu sutrikusios psichikos asmuo su
kazkuo konfliktuoja, iSskirkite konflikto dalyvius. Venki-
te temy, kurios jaudrina sutrikusios psichikos asmenj.

= JSlaikykite atstuma tarp saves ir sutrikusios psi-
chikos asmens. Nelieskite jo. Nors lytéjimas gali buti
naudingas guodziant nusiminusius asmenis, kitiems jis
gali tik padidinti nerimg, baime ir paskatinti griebtis
smurto.

= Jeigu sutrikusios psichikos asmuo yra triuks-
mingoje aplinkoje, pasistenkite jam surasti ramia jaukia
vieta. Turékite omenyje, kad sutrikusios psichikos asme-
nj jau ir taip trikdo pojuciai, mintys, keliantys baime jsi-
tikinimai, vidiniai garsai ar balsai, aplinkos stimulai. Pa-
sistenkite pasalinti i§ aplinkos visus trikdancius dirgi-
klius, pvz., jeigu bendraujate gatvéje, iSjunkite masinos
Svyturélius ir sirenas. Patraukite daiktus, kurie trikdo ar
litdina sutrikusios psichikos asmenj. Naudokités Zmo-
niy ir daikty, kurie pozityviai nuteikia sutrikusios psichi-
kos asmenj, pagalba.

= Jeigu yra galimybeé, kalbékités su sutrikusios
psichikos zmogumi akis j akj. Kuo daugiau pareigtuny,
tuo didesnj susijaudinimag jie gali sukelti. Turéekite ome-
nyje, kad policijos uniforma ir jranga taip pat gali gas-
dinti sutrikusios psichikos asmenj. Nenurodinékite, nej-
sakinékite, negrasinkite ir negasdinkite suémimu ar pa-
naS$iai. Venkite galios ir kontrolés demonstravimo.

= Stebékite sutrikusios psichikos asmens elgesi,
kiino kalbg. Jeigu staiga iSgirsite, kad sutrikusios psichi-
kos asmuo atsako kazkam, ko jis nematote, atkreipkite
démesj, jog yra ir kity veiksniy, turinc¢iy jtakos jo elge-
siui. Neuzmirskite, kad tai gali turéti poveikj sutrikusios
psichikos asmens priimamiems sprendimams.

= Pasakykite savo varda. Tol klauskite sutrikusios
psichikos asmens vardo, kol gausite atsakyma. DaZnai
kartokite jo varda pokalbio metu.

= Jeigu sutrikusios psichikos asmuo yra iSsigan-
des ar piktas, nuraminkite ji. Pasakykite, kad neketinate
daryti nieko bloga, tik norite ji suprasti. Patikinkite, kad
norite padéti, o ne nuskriausti. Jeigu asmuo yra i$sigan-
des, galite priminti jam, kad esate Salia, jog uztikrintu-
mete jo sauguma.

= Elkités apgalvotai, létai, nedarykite staigiu ju-
desiy. Skubotumas gali buti neefektyvus, nes skubeda-
mas jis ne tik sugaiSite daugiau laiko, bet ir rizikuosite
iSprovokuoti agresyvius veiksmus. Jeigu yra galimybe,
bendraudami darykite pertraukas.

= Stenkités prakalbinti sutrikusios psichikos as-
menj. Siekite kontakto. Bikite geranoriS8kas. DaZnai
zmonés lengviau atsakys i klausimus, susijusius su kerti-
niais poreikiais (pvz., saugumu). Todél galite uzduoti
klausima: ,Kas padeéty jums jaustis saugiau?”. Siekite
patvirtinimo, kad zmogus jus iSgirdo ir suprato. Nema-
nykite, kad jeigu sutrikusios psichikos asmuo jums neat-
sako, tai jis jusy ir negirdi. Jis gali tiesiog jusy nesupras-
ti arba jam gali buti sunku atsakyti.

= Nousiteikite ramiai ir démesingai, kalbékite létai
ir paprastai. Uzduokite trumpus, aiSkius klausimus, pri-
reikus juos pakartokite. Jeigu zmogus girdi vidinius gar-
sus, kliedi ar mano, kad yra persekiojamas, svarbu atsi-
minti, jog jo galimybés sutelkti démesi i jus, jusu klausi-
mus ar nurodymus ir atsakyti gali bati labai ribotos.



= Jeigu sutrikusios psichikos asmuo jusy nesu-
pranta, tai dar nereiSkia, kad jis tylés ir jums nieko neat-
sakys. Gali biiti, kad sutrikusios psichikos asmuo supras,
jog jus su juo kalbatés ir tikités sulaukti jo atsakymo.
Sunkumu kyla, kai toks asmuo ne visai supranta pokal-
bio esme ir nezino kg sakyti. Tuomet jis gali atsakyti bet
ka, ir yra tikimybé, kad tai bus nepagarbus, i$Saukiantis
atsakymas, nes toks atsakymas paprastai uztikrina sutri-
kusios psichikos asmens sauguma gatvéje. Neuzmirski-
te, kad atsakymas, skambantis kaip pasiprieSinimas, gali
buti tik instinktyvi reakcija, rodanti pasimetimag ir neZi-
nojima kaip elgtis.

= Domeékités asmens elgesio priezastimis. Pa-
klauskite, ar jis vartoja kokiy nors vaisty. Klauskite, kaip
zmogus jauciasi, ar girdi balsus. Domékités, ka tie balsai
sako sutrikusios psichikos asmeniui, tai padés suprasti jo
poreikius ir baimes bei pasirtpinti savo saugumu. Bikite
aktyvus klausytojas.

= Sutelkite démesj i ,sveikgsias" sutrikusios psi-
chikos Zmogaus asmenybés puses. Didziausia démesj
kreipkite i pasiektus pozityvius rezultatus/susitarimus.
Pvz., galima Zmogy pagirti: ,Smagu, kad pasakeéte savo
varda, o dabar gal galetuméte pasakyti...”. Nurodykite
galimas pozityvias alternatyvas ir leiskite pasirinkti vie-
na is dviejy. Pvz.: ,,Ar jums geriau daryti A ar B?". Nesi-
tikékite greitai pasiekti rezultaty, pasiruoskite ilgam pro-
cesui. Zingsnis po zingsnio siekite priimtiny sprendimy.

= Supraskite, gali buti, kad su sutrikusios psichi-
kos asmeniu nepavyks racionaliai bendrauti, taciau sten-
kités, jog diskusija buty kiek jmanoma konkretesné, ir,
jei reikia, sugrazinkite Zmoguy prie aptariamo klausimo.

= Neapgaudinékite sutrikusios psichikos asmens.
NenuoS$irdumas ir globa, kuri pasireiskia tiesos nesaky-
mu, tik padidina Zmogaus baime ir jtaruma. DaZniausiai
netiesa paaiskéja ir trukdo bet kokiam tolimesniam kon-
taktui.

= Dazniausiai net negalint suteikti realios pagal-
bos padeda iSklausymas.

SVARBU

Pasitikéjimas. Bukite nuoSirdus, nekelkite grésmeés.

Profesionalumas. Bendraukite su asmeniu atsi-
zvelgdamas j tai, kad jis turi psichikos sutrikimy.

Parama. Galvos linkteléjimas, frazé , AS jus supran-
tu" gali efektyviai padéti bendraujant.

Démesingumas. NeiSjuokite né vieno, net ir keis-
Ciausio, zmogaus i$sakyto susiripinimo ar problemos.

Ramybé. Sutrikusios psichikos asmuo gali nesu-
prasti, ka jus sakote, gali létai reaguoti arba visai nerea-
guoti i jusy zodzius. Jo atsakymai jums gali pasirodyti
nesuvokiami. ApsiSarvuokite kantrybe. ISlikite ramus.
Neijsizeiskite dél ligonio absurdi$ky pareiskimy, neparo-
dykite susierzinimo, pyk¢io. Naudokite visas jums Zino-
mas streso valdymo technikas, kvépavimo pratimus.

Neauklékite. Nemoralizuokite. Nors kartais labai
noretysi , pataisyti” kai kuriuos klaidingus ligonio jsitiki-
nimus, nebarkite jo, neirodinékite, kad jis neteisus. Ne-
sakykite, kad tai kvaila ar juokinga. Taip jis nepakeisite
ligos simptomuy, palikite tai gydytojams.

Neminékite, kad asmuo yra psichikos ligonis. Taip
pat nevartokite jzeidzianc¢iy zodziy, tokiy kaip ,psichas”,
kai Salimais yra sutrikusios psichikos asmuo. Psichikos
sutrikimas nepaveikia sugebéjimy girdéti. Paprastai
Zmoneés jautriai reaguoja i panas$ius dalykus.

Nesijuokite, nekikenkite ir pan. Tai padidina sutri-
kusios psichikos asmens jtaruma.

Kartais visos anksciau iSvardytos priemonés pasiro-
do neveiksmingos. Jeigu situacija beviltiSka ir zodziais
jos neiSspresi, tenka panaudoti tam tikrus fizinius veiks-
mus. Reikia zinoti, kad dauguma psichikos sutrikimy tu-
rin¢iy asmeny priesinasi kiek i§galédami. Kuo pareigi-
no veiksmai profesionalesni, tuo grei¢iau ir efektyviau
pavykta iSspresti situacija.

PATARIMAI KONKRECIOMS
SAVEIKOS SU SUTRIKUSIOS
PSICHIKOS ASMENIMIS
SITUACIJOMS

Tikslai:
= aptarti elgesio budus, kurie labiausiai tinka pa-
sireiSkiant tam tikriems psichikos sutrikimo Zenklams;
= jSanalizuoti pateiktus atvejus.
Uzduotis
= j§ pateikto sqraSo iSrinkti elgesio biidus, kurie la-
biausiai tinka pasireiSkiant tam tikriems psichikos sutriki-
mo Zenklams.

Prie§ pristatydamas galimus veiksmus esant kon-
kretiems sutrikusios psichikos Zenklams, vedantysis pa-
teikia mokymy dalyviams praktine uzduotj: i§ pateikto
sqraso iSrinkti elgesio bidus, kurie labiausiai tinka pasi-
reiSkiant tam tikriems psichikos sutrikimo Zenklams.
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Dalomoji medziaga mokymy dalyviams, skirta kopijuoti.

UZDUOTIS. Desinéje lentelés puséje jrasykite tuos elgesio budus, kurie labiausiai tinka pasireiSkiant tam tikriems
psichikos sutrikimo Zenklams.

Sutrikusios psichikos Zenklai Elgesio buidas esant konkretiems Zenklams

Skurdi emociné iSraiska:
= zmogaus veidas nejudrus, neisraiskingas, nieko nesakantis;
= nepalaiko akiy kontakto;
= kiino kalba neiSrai$kinga.

Kalbos skurdumas:
= sumazeéjes bendravimas;
= trumpi, kartais nieko nereiskiantys atsakymaij;
= nesklandi kalba;

= atrodo, kad Zmogus neturi min¢iy.

Kliedesiai ir haliucinacijos:
= kalbéjimas su balsais, kuriy néra;
= kalbéjimas apie kliedesiy ar haliucinacijy turinj;
= elgesys, atitinkantis kliedesius ar haliucinacijas, pvz., asmuo
atsisako vandens, nes jis galjs buti uZznuodytas.

Persekiojimo kliedesiai:
= asmuo elgiasi taip, tartum buty persekiojamas, sekamas, $ni-
pinéjamas;
= perdétas jautrumas ir jtarumas;
= jrzlumas;
= agresija. Asmuo gali bijoti, kad jo jtarimai pasitvirtina ir dél
to atitinkamai reaguoti.

Sutrikes mastymas ir elgesys:
= nerisli kalba;
= nesugebeéjimas atlikti jprastiniy veiksmuy;
= démesio sukaupimo sunkumai;
= keista apranga.

Sunkumai pradedant ir tesiant kryptingas veiklas:
= elgesys, kurj galima apibudinti kaip ,,sédéjimg ir nieko ne-
veikima" ilgq laika;
= nenoras dalyvauti bet kokioje veikloje;
= motyvacijos stoka.

Depresija:

= bejégiSkumas ir beviltiSkumas;

= minéti pojuciai persekioja didZigja dalj dienos;

= polinkis daznai verkti;

= susidoméjimo ir mégavimosi bet kokia veikla trakumas;

= energijos praradimas ir nuovargis;

= nemiga;

= savivertés jausmo praradimas, kaltés jausmas, kuris, esant
psichozei, gali pavirsti j tikéjima, kad asmuo padaré kazka bloga ir
turi buti nubaustas;

= sunkumai sutelkiant démesj, skurdi minc¢iy raiska, kai asmuo
sunkiai délioja Zodzius, ji reikia skatinti kalbéti;

= pasikartojan¢ios mintys apie mirtj.




Dalomoji medziaga mokymy dalyviams, skirta kopijuoti.

Elgesio budai:

1. Neuzmirskite, kad jus negalite Zzmogaus pralinksminti. Neuzmirskite, kad tokia bisena gali pastiméti j savizu-
dybe. Naudokités savizudybiy prevencijos ziniomis. Venkite savizudybe provokuojanciy fraziy: , Tu visai to nenori” arba
»Tai ko tu nesizudai". Kreipkités pagalbos j specialistus.

2. Nors zmogus neparodo savo emocijy, tai nereiskia, kad jis nieko nejaucia.

3. Stenkités bendrauti paprastai, aiskiai ir pagarbiai. Gali buti, kad sutrikusios psichikos asmuo jus supranta, ta-
¢iau jam sunku atsakyti.

4. Nesigincykite dél kliedesiy ir haliucinacijy tikrumo. Sutrikusios psichikos asmeniui haliucinacijos ar kliedesiai
yra realtis. Su kliedesiais nereikia nei sutikti, nei nesutikti — tiesiog j juos atsizvelgti. Galima pasakyti: ,Man nezinoma
informacija, kad kazkas jums ruoSiasi pakenkti, bet noréc¢iau padéti kuo galiu”. Sujunkite galimus asmens iSgyvenimus
su haliucinacijy ar iliuzijy turiniu, sakydamas: , Turéty biti baisu, kai galvoje skylé, ir visos mintys pro jq iSskrenda" arba
»Sunku, kai manai, kad esi Jézus".

5. Paprasykite, kad asmenys, kuriems nebtutina dalyvauti, iSeity, sumazinkite triuk§ma iSjungdami radijg ar televi-
zoriy. Bendraukite paprastai ir ai$kiai, rinkités kuo paprastesnius zodzius, nevartokite teisiniy terminy.

6. Parodykite, kad pastebite asmens baime. Tai sukurs pasitikéjimo atmosferq ir padés iSvengti nereikalingy disku-
siju. Taip pat geriausia pasakyti i§ anksto, ka ketinate daryti, pvz.: ,Dabar a$ atsisésiu Stai ant tos kédés".

7. Svelniai padrasinkite sutrikusios psichikos asmenj imtis kokiy nors veiksmuy.




MedZiaga vedanciajam, skirta kopijuoti.

Kai mokymuy dalyviai pabaigia uzduotj, vedantysis sutikrina visus atsakymus, kiekvieng papildomai praplésdamas

ir paaiskindamas.

Sutrikusios psichikos Zenklai

Elgesio biidas esant konkretiems Zenklams

Skurdi emociné iSraiska:
= 7mogaus veidas nejudrus, neiSraiskingas,
nieko nesakantis;
= nepalaiko akiy kontakto;
= kino kalba neisraiskinga.

2. Nors zmogus neparodo savo emocijy, tai nereiskia, kad jis
nieko nejaucia.

= Neuzmirskite, kad tai — ligos iSraiska. Nepriimkite to asmeniskai.
= Neuzmirskite, kad nors Zmogus neparodo savo emocijy, tai ne-
reiskia, jog jis nieko nejaucia.

Kalbos skurdumas:
= sumaZzéjes bendravimas;
= trumpi, kartais nieko nereiskiantys
atsakymai;
= nesklandi kalba;
= atrodo, kad zmogus neturi minciy.

3. Stenkités bendrauti paprastai, aiSkiai ir pagarbiai. Gali bati,
kad sutrikusios psichikos asmuo jus supranta, ta¢iau jam sunku at-

sakyti.

= Neuzmirskite, kad tai - ligos israiska. Nepriimkite to asmeniskai.

= Stenkités bendrauti paprastai. Priimkite sutrikusios psichikos as-
mens bendravimo blda.

= Stenkités bendrauti aiskiai ir pagarbiai. Gali bati, kad sutrikusios
psichikos asmuo jus supranta, taciau jam sunku atsakyti.

Kliedesiai ir haliucinacijos:
= kalbéjimas su balsais, kuriy néra;
= kalbéjimas apie kliedesiy ar haliucinaciju
turinj;
= elgesys, atitinkantis kliedesius ar haliucina-
cijas, pvz., asmuo atsisako vandens, nes jis galjs buti
uznuodytas.

4. Nesiginc¢ykite dél kliedesiy ir haliucinacijy tikrumo. Sutri-
kusios psichikos asmeniui haliucinacijos ar kliedesiai yra realus.
Su kliedesiais nereikia nei sutikti, nei nesutikti — tiesiog j juos at-
sizvelgti. Galima pasakyti: ,Man nezinoma informacija, kad kaz-
kas jums ruoS$iasi pakenkti, bet noréciau padéti kuo galiu"”. Sujun-
kite galimus asmens iSgyvenimus su haliucinacijy ar iliuzijy turi-
niu, sakydamas: ,, Turéty buti baisu, kai galvoje skylé, ir visos min-
tys pro jg iSskrenda" arba ,, Sunku, kai manai, kad esi Jézus".

= Nesigincykite dél kliedesiy ir haliucinacijy tikrumo. Sutrikusios psi-
chikos asmeniui haliucinacijos ar kliedesiai yra realds.

= Pasistenkite, kad bendravimo temos bty susijusios su dabartine
situacija.

= Su kliedesiais nereikia nei sutikti nei nesutikti — tiesiog j juos atsi-
zvelgti. Galima pasakyti: ,Man nezinoma informacija, kad kazkas
jums ruosiasi pakenkti, bet noreciau padéti kuo galiu”.

= Sujunkite galimus asmens isgyvenimus su haliucinacijy ar iliuzijy
turiniu, sakydamas: ,Turéty bati baisu, kai galvoje skylé ir visos
mintys pro jg isskrenda” arba ,Sunku, kai manai, kad esi Jézus".

= Galite pasakyti, kad suprantate asmens savijauta, baime, taciau
niekada nesate pats to patyres.

= Parodykite uzuojauta del haliucinacijy turinio ir pasistenkite prak-
tiskai padéti. Pvz, isjunkite televizoriy, jeigu sutrikusios psichikos
asmuo mano, kad diktorius kreipiasi j j.

= Qalite pazadéti, kad padésite, kuo tik galésite, pvz, apzilresite
butg - ar jame néra pasiklausymo aparatdros.




MedZiaga vedanciajam, skirta kopijuoti.

Sutrikusios psichikos Zenklai

Elgesio budas esant konkretiems Zenklams

Persekiojimo kliedesiai:
= asmuo elgiasi taip, tartum buty persekioja-
mas, sekamas, Snipinéjamas;
= perdétas jautrumas ir jtarumas;
= jrzlumas;
= agresija. Asmuo gali bijoti, kad jo jtarimai
pasitvirtina ir dél to atitinkamai reaguoti.

6. Parodykite, kad pastebite asmens baime. Tai sukurs pasiti-

kéjimo atmosferg ir padés iSvengti nereikalingy diskusijy. Taip pat

geriausia pasakyti i§ anksto, kg ketinate daryti, pvz.: ,Dabar a$ at-

sisésiu $tai ant tos kedés".

Nesigincykite dél kliedesiy ir haliucinacijy tikrumo. Dazniausiai
jasy ir sutrikusios psichikos asmens realybés skiriasi.

Parodykite, kad pastebite baimeés jausma, susijusj su persekiojimo
kliedesiais. Tai sukurs pasitikéjimo atmosferg ir pades isvengti ne-
reikalingy diskusijy.

Geriausia pasakyti i$ anksto, ka ketinate daryti, pvz.: ,Dabar a$ atsi-
sésiu Stai ant tos kedes”.

Venkite konfrontacijos, netgi atsiséti geriau prie sutrikusios psichi-
kos asmens negu priesais jj.

Likite ramus.
Apsvarstykite saugumo  klausimus su  sutrikusios psichikos
asmeniu.

Jeigu jus negalite padeti sutrikusios psichikos asmeniui, paaiskin-
kite jam tai paprastai ir ramiai.

Jeigu jas galite padéti, paaiskinkite, ka ketinate daryti. Imkités
Zingsnis po zingsnio spresti problemas. Neuzmirskite pries kie-
kvieng veiksma paaiskinti Zzmogui, kg darysite, pvz.: ,Noréjote, kad
paskambinciau jasy draugui”.

Jeigu yra Zmogus, su kuriuo sutrikusios psichikos asmuo noréty
susisiekti, naudinga uzmegzti rysj su tuo Zmogumi ir gauti visa pa-
pildoma informacija bei pagalba.

Sutrikes mastymas ir elgesys:
= nerisSli kalba;
= nesugebéjimas atlikti iprastiniy veiksmuy;
= démesio sukaupimo sunkumai;
= keista apranga;
= Kkita.

5. Paprasykite, kad asmenys, kuriems nebitina dalyvauti, is-

eity, sumazinkite triuk§Sma iSjungdami radija ar televizoriy. Ben-

draukite paprastai ir aiSkiai, rinkités kuo paprastesnius zodzius,

nevartokite teisiniy terminy.

Pasistenkite, kad sutrikusios psichikos asmenj supty kuo maziau
stimuly. Pvz, paprasykite, kad asmenys, kuriems nebdtina daly-
vauti, iseity, sumazinkite triuksma isjungdami radijg ar televizoriy.
Bendraukite paprastai ir aiskiai, rinkités kuo paprastesnius zodzius,
nevartokite teisiniy terminy.

Prireikus pakartokite, kg sakéte, kalbékite Iétai, duokite sutrikusios
psichikos asmeniui pakankamai laiko atsakyti.

Duokite aiskius, zingsnj po Zingsnio paaiskinancius nurodymus ir
jy nekeiskite.

Neduokite sudétingy nurodymuy/klausimy ar keleto nurodymuy/
klausimy i$ karto.

Nenaudokite analogijy, palyginimy, metafory.

Jeigu Zmogus kalba greitu tempu, nesustodamas ir prasymas kal-
béti léciau néra efektyvus, galima uzduoti keletg individualiy klau-
simy: paklausti vardo, adreso, gimimo datos, kad baty atitrauktas
démesys nuo minciy srauto.




MedZiaga vedanciajam, skirta kopijuoti.

Sutrikusios psichikos Zenklai

Elgesio buidas esant konkretiems Zenklams

Sunkumai pradedant ir tesiant Kkryptingas
veiklas:
= elgesys, kurj galima apibudinti kaip ,sédé-
jima ir nieko neveikima" ilga laika;
= nenoras dalyvauti bet kokioje veikloje;
= motyvacijos stoka.

7. Svelniai padrasinkite sutrikusios psichikos asmenj imtis ko-
kiy nors veiksmuy.

Suvokite ir susitaikykite su ta aplinkybe, kad tai — ligos simptomai,
0 ne tyciniai veiksmai.

Pasistenkite nesusierzinti del tokio asmens elgesio.

Svelniai padrasinkite sutrikusios psichikos asmenj imtis kokiy nors
veiksmy.

Depresija:

= bejégiSkumas ir beviltiSkumas;

= minéti pojiciai persekioja didzigja dali
dienos;

= polinkis daznai verkti;

= susidoméjimo ir mégavimosi bet kokia vei-
kla trukumas;

= energijos praradimas ir nuovargis;

= nemiga;

= savivertés jausmo praradimas, kaltés jaus-
mas, kuris, esant psichozei, gali pavirsti j tikéjima,
kad asmuo padaré kazka bloga ir turi bati nu-
baustas;

= sunkumai sutelkiant démesj, skurdi minciy
raiS$ka, kai asmuo sunkiai délioja zodzius, ji reikia
skatinti kalbeéti;

= pasikartojan¢ios mintys apie mirtj.

1. Neuzmirskite, kad jis negalite Zmogaus pralinksminti. Ne-
uzmirskite, kad tokia biisena gali pastimeéti j savizudybe. Naudo-
kités savizudybiy prevencijos Ziniomis. Venkite savizudybe provo-
kuojanciy fraziy: , Tu visai to nenori” arba ,Tai ko tu nesizudai”.
Kreipkités pagalbos } specialistus.

Neuzmirskite, kad depresija yra reali basena, atspindinti chemi-
nius pokycius smegenyse. Tai néra silpnumo pozymis. Jis negali-
te asmens pralinksminti.

Uzuot stengesis pakeisti sutrikusios psichikos asmens bilseng, pa-
klauskite jo apie jausmus. Pvz.: , Turbat sunku visg laikg jaustis taip
blogai?”

Neuzmirskite, kad tokios bdsenos Zmogus gali bati linkes j savizu-
dybe. Naudokités savizudybiy prevencijos Ziniomis. Kreipkités pa-
galbos | specialistus.

Venkite savizudybe provokuojanciy fraziy: ,Tu visai to nenori” arba
,Tai ko tu nesizudai”.

Neuzmirskite, kad sunkumai sutelkiant démesj gali bati pavojingi,
jeigu Zmogus turi ginkla ar pavojingy daikty.

JUsy palaikymas ir bendravimas yra svarbus. Net jeigu asmuo ne-
atsako jums, suteikite jam visg informacija.




Kartojimo klausimai

1. Prisiminkite ir paneikite bent 5 mitus apie psi-
chikos ligas.

2. Kas yra psichineés ligos kriminalizacija ir kokios
yra Sio reiskinio priezastys?

3. Ivardykite veiksnius, kurie gali didinti sutriku-
sios psichikos asmenuy pavojinguma.

4. Kokie yra pagrindiniai saugaus elgesio su sutri-
kusios psichikos asmenimis principai?

5. Kokios buty Jusy pagrindinés rekomendacijos
kolegai, kuris ruosiasi bendrauti su sutrikusios psichikos
asmeniu?
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TEORINE DALIS ,BENDRAVIMAS IR AGRESIJA"

Tikslai:
= aprasyti agresijos reiSkinj: pykcio ir agresijos sq-
sajas, j save nukreiptq agresijq bei pristatyti pagrindines
agresijq aiSkinandias teorijas;
= jvardyti
veiksnius;
= nurodyti budus, kaip jvertinti agresyvaus elgesio

agresijq provokuojancius situacinius

rizikq;
= jvardyti bendravimo su agresyviai besielgianc¢iu
asmeniu ypatumus.

Agresija apibréziama kaip Zalos padarymas arba pa-
kenkimas kitam. Toks elgesys gali buti iSprovokuotas
skirtingy paskaty. Leonardas Berkowitzius i$skiria ins-
trumentine ir priesiska agresijg. Jo nuomone, instrumen-
tinés agresijos atveju puolama daugiau dél noro pasiekti
tam tikry tiksly, o ne dél siekimo pakenkti ar sunaikinti.
Tai gali buti troSkimas jgyti valdZig, socialinj statusa,
gauti pinigy, pakelti saviverte, kontroliuoti auka ar pri-
versti ja atlikti tam tikrus veiksmus ir pan. Taigi Siuo
atveju agresorius puola daugiau dél noro gauti naudos, o
ne is$ jnirsio.

PrieSiSkos agresijos atveju pagrindiniu tikslu tampa
noras suzaloti arba sunaikinti auka. Si agresija kyla dél
perdéto emocinio sujaudinimo, daznai kaip atsakas j at-
metima, jZeidima, paZzeminimg. Kai kurie Zmonés yra
ypac dirglas ir emociskai labai audringai reaguojantys.
Polinkis jzvelgti aplinkiniy ketinimuose prie§iSkuma ir
grésme gali ,duoti valig"” jyu imioms agresyvioms reakci-
joms. Siuo atveju asmenims sunkiau samoningai kontro-
livoti agresija, todél kartais jie savo aukas nuskriaudzia
stipriau nei buvo ketine.

AGRESIJA IR PYKTIS

Kuo skiriasi agresija ir pyktis? Pyktis — tai emocija.
Jis kyla spontaniSkai, nepriklausomai nuo misy. Mes uz
tai neatsakingi. Agresija — tai veiksmas, kuriuo mes is-
reiSkiame pyktj. O uz savo veiksmus mes jau esame at-
sakingi. Bet pirmiausia apie pykti.

Kodél mes supykstame? Dazniausiai pyktis — reak-
cija | artimo Zmogaus nusizengima, ypac jeigu jo veiks-
mas laikomas samoningu, neteisingu ir iSvengiamu. Ta-
¢iau ir ne dél kito asmens kaltés kile nemalonumai, pvz.:
Slykstus kvapai, aukSta temperatira, skausmas ir kancia,
gali sukelti pyktj (Berkowitz L., 2002).

Ka daryti supykus? Patarimas islieti pyktj, kuris ba-
dingesnis individualistinéms kultiroms, turi ir teigiamy,
ir neigiamy pusiy. Kaip teigia Davidas G. Myersas, jis
remiasi prielaida, kad reiSkiant emocijas atsipalaiduoja-
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ma arba kyla katarsis, kitaip tariant, isliejant pyktj agre-
syviu veiksmu ar fantazija, jis sumazéja. Minéto auto-
riaus tvirtinimu, ,,iSreik§dami pykti galime laikinai nusi-
raminti, jeigu tai nepalieka kaltés ar nerimo jausmuy".

Tatiau kartais pyktis pagimdo dar daugiau pyk¢io:

= gali paskatinti kerStg ir maza prieStaravima pa-
versti dideliu priesiSkumu;

= pradétas reiksti pyktis gali dar labiau sustipreti
(pvz., Charleso Darwino prielaida liudija, kad agresyvis
gestai gali padidinti pykti);

= garo nuleidimas”, laikinas nusiraminimas gali
dar labiau sustiprinti viduje gladintj prie$iSkuma, kai }
bet kokia jtampa iSmokstama reaguoti pyk¢iu.

Kaip geriausia valdyti savo pykti? D. G. Myersas
situlo keletg buduy:

= sumazinti fiziologinj pyk¢io suzadinimag -—
L,Zmogaus organizmas kaip strélé: pakilusi turi nusileis-
ti" (Tavris C., 1982).

= pasistengti nepykti del kiekvienos smulkmenos,
bet netapti pasyviu paniureliu;

= neslopinti nepasitenkinimo dél daugelio dalyky,
paskui perdétai reaguojant i vienintelj jvyki. Geriau is-
lieti pykti grojant, mankstinantis, i§sikalbant su artimais
Zmonémis.

Kas vyksta, jeigu Zzmogus nepakankamai efektyviai
tvarkosi su savo pyk¢iu? Vienu atveju jo pyktis nuséda
jame pactiame ir gali peraugti j destruktyvy elgesj savo
atzvilgiu ar net nuvesti iki kraStutinés Sio elgesio
formos — savizudybeés. Kitu atveju Sis pyktis gali peraug-
ti j agresija aplinkiniams.

I SAVE NUKREIPTA AGRESIJA:
AUTODESTRUKTYVUS IR
SUICIDINIS ELGESYS

Zmogus, kuris nejstengia iSreiksti savo pyk¢io, lin-
kes nukreipti ji i save patj. Zenomena Pluzek tai vadina
autodestruktyviu elgesiu ir iSskiria dvi jo rasis: tiesiogi-
ne ir netiesiogine autodestrukcija.

Tiesioginés autodestrukcinés elgsenos atveju zmo-
gus nori nusizudyti arba suluo$inti savo kiing. Tokia elg-
sena paprastai bidinga maus streso ar krizés situacijai.

Netiesioginés autodestrukcijos atveju asmuo samo-
ningai nesirenka mirties ar savo kiino luosinimo, bet ke-
lia rizikg savo sveikatai ir gyvybei ekstremaliu elgesiu.
Pasirenkamas tam tikras gyvenimo budas, kai numojama
ranka i savo sveikata. Tai gali trukti tam tikra laikotarpi
arba tapti iproc¢iu, Zmogui pajutus kancig dél kokiy nors



nemaloniy dalyky. Z. Pluzek pateikia tokiy netiesioginés
autodestruktyvios veiklos pavyzdziy:

= nebesiripinama savo sveikata (atsisakoma gy-
dytis ligos atveju, pasirenkamas alinantis gyvenimo
budas);

= griebiamasi rizikingos arba pavojingos elgse-
nos, teikianc¢ios emocinj pasitenkinimg (pvz.: rakymas,
labai greitas vazinéjimas automobiliu, piktnaudziavimas
labai pavojingas sportas: boksas, automobiliy lenktynés,
alpinizmas);

= nebesiripinama savo asmenybés plétra, nebe-
ieSkoma galimybiy realizuoti savo gebéjimus ir vertybes.

Taigi autoagresijos priezastis yra pyktis, o kaip gali-

ma paaiskinti  kitus nukreiptos agresijos priezastis?

AGRESIJA AISKINANCIOS
TEORLJOS

Barbara Krahé skirsto agresija aiSkinancias teorijas
i biologines ir psichologines.

Biologinés teorijos agresija aiSkina biologinémis
prieZastimis. Pagal jas, agresija yra:

= Vidiné energija (etologinis pozitris). Sio poZia-
rio Salininkai teigia, kad mumyse slypi vidiné agresyvi
energija. Sig energijg gali i$laisvinti i$orinis , paleid#ian-
tis" signalas. Tada pasireiks atvira agresija.

= Evoliucijos pasekmé (sociobiologinis pozitris).
Sio pozitrio Salininky teigimu, agresija buvo naudinga
socialinio elgesio forma evoliucijos procese.

= Genetinis paveldas (genetinis pozifiris). Sio po-
ziario Salininkai teigia, kad musy polinkj elgtis agresy-
viai i§ dalies nulemia genai.

Psichologines teorijas jungia tai, kad jos bando pa-
aiskinti, kokios yra psichologinés agresijos priezastys.
Kokios
situacijos sukelia agresija? Kaip tampame agresyviais

zmogaus viduje esancios jégos ir kokios
raidos procese? Kaip veikia tévy aukléjimas ir socialiné
aplinka?
Pagal Siuos pozitrius, agresija yra:

= Mirties instinktas (Sigmundo Freudo asmenybeés
teorija). S. Freudas teigé, kad agresija — instinktas, pa-
dedantis pasiekti malonuma. Autoriy jkvépé poZitris,
kad agresija — tai visy pirma troSkimas jveikti frustraci-
ja, t. y. pasalinti klititj siekiant tikslo.

= Atsakas | frustracijq (frustracijos — agresijos hi-
potezé). Kaip minéta, frustracija — tai trukdymas sie-
kiant kokio nors tikslo. Frustracija labai daznai susijusi
su agresija, ta¢iau ne visada. Asmuo, patyres frustracija,
gali reaguoti pasitraukimu i§ situacijos arba patirti de-
presija.

= L. Berkowitzius praplété pastaraji modelj teig-
damas, kad agresija provokuoja neigiamos emocijos, t. y.
pyktis (kognityvinis neoasocianizmas). Autoriaus teigi-
mu, frustracija iSSauks agresija tik ta prasme, kad su-
kels neigiamg emocine bisena. Remiantis $iuo pozitriu,

frustracija — tik vienas i§ nedaugelio neigiamuy dalyky,
kuris gali sukelti neigiamas emocijas. Kiti neigiami daly-
kai — baime, fizinis skausmas, psichologinis diskomfor-
tas, socialinis stresas — irgi gali iSprovokuoti agresija.
Remiantis L. Berkowitziumi, asmenys, susidiire su nei-
giamu ivykiu, iSgyvena neapibrézta emocine blisena. Si
busena sukelia dvi instinktyvias reakcijas: kova arba be-
gimg. Kova siejasi su agresyviomis mintimis, prisimini-
mais, veiksmais. Bégimas susijes su atsitraukimu. Sios
instinktyvios reakcijos virsta konkreciais emociniais is-
gyvenimais: pyk¢iu arba baime. Skirtingos emocijos su-
sijusios su pradinés situacijos, potencialiy pasekmiy
ivertinimu, panaSia patirtimi, socialinémis normomis.
Galutiné emocine blisena — tarpusavyje susijusiy api-
brézty jausmy, motoriniy reakcijy, minciy, prisiminimy
visuma. Taigi pagal L. Berkowitziy, agresija — tik vienas
budy reaguoti j neigiama aplinkos poveikj.

B. Krahé nuomone, psichologinis agresijos aiskini-
mas remiasi prielaida, kad agresyvus elgesys néra neis-
vengiamas, tac¢iau Sio elgesio tikimybé priklauso nuo
ivairiy skatinanciy bei slopinanciy veiksniy, kurie yra ir
asmenyje, ir aplinkoje.

Taigi kas turi didesnes jtakos agresijos atsira-
dimui — prigimtis ar patirtis, asmeniniai ar aplinkos
veiksniai? Galima daryti iSvada, kad svarbis ir biologi-
niai, ir psichologiniai aspektai. Agresyvus elgesys, kaip
ir daugelis kity elgesio formy, yra prigimties ir patirties
saveikos rezultatas.

AGRESIJA PROVOKUOJANTYS
SITUACINIAI VEIKSNIAI

Remiantis frustracijos — agresijos hipoteze, agresija
paprastai yra frustracijos pasekmeé. Taigi svarbu apibrez-
ti, kokios salygos sukelia frustracija arba neigiama suza-
dinima, ir tokiu bidu gali iSprovokuoti elgesi. Pagrindi-
niai B. Krahé iSskiriami agresija provokuojantys situaci-
niai veiksniai yra Sie:

= ,ginklo efektas";

= alkoholis;

= oro temperatura;

= gristis;

= triukSmas;

= uzterStas patalpos oras.

Stipriausi agresija provokuojantys situaciniai veiks-
niai yra ,ginklo efektas"”, alkoholis ir oro temperatira.
Grustis, triukSmas bei uztersStas patalpos oras — maziau
provokuojantys, bet pakankamai reik§mingi situaciniai
veiksniai.

+Ginklo efektas” reiSkia, kad ginklas arba kitas su
prievarta susijes jrankis padidina agresyvaus elgesio ti-
kimybe. , Ginklo efektas" stipriausiai veikia asmenis, ku-
rie pries§ tai buvo supyke ar patyre frustracijg, ir dél to
yra padidintoje sujaudinimo busenoje. Taigi vien tik
uzZuominos i agresijg jau savaime didina agresyvaus el-
gesio tikimybe.

47



48

Alkoholis. Alkoholis agresyvy elgesj provokuoja far-
makologiskai ir psichologiSkai, nes su alkoholiu susije
lukesciai, kaip kultiriné norma, pateisina asocialy elgesi
pavartojus alkoholio. Kokiu budu alkoholis provokuoja
agresyvy elgesij? Siuo atveju lemiama reikSme turi kog-
nityviniai ir démesio pakitimai. Alkoholio poveikyje Zmo-
gaus démesio laukas sumazéja, ir tik stipriausias stimu-
las patraukia jo démesj. Ypa¢ sumazéja démesys vidi-
néms uzuominoms, t. y. suvokimui, kad butina slopinti
savyje nora agresyviai elgtis. Kitaip tariant, sutrinka
agresyvaus elgesio savireguliacija.

Temperatiara. Tyrimy duomenys patvirtina , kars¢io
hipoteze”, t. y. ta aplinkybe, kad agresyvus elgesys susi-
jes su karS¢iu. Pastebéta, kad pietiniuose regionuose
dazniau nei Siauriniuose karstuoju mety laiku padaugéja
nusikaltimy.

Akivaizdu, kad iSoriniai stresoriai, sukeliantys nei-
giamas emocijas, didina agresyvaus elgesio tikimybe. Tai
pasakytina ir apie tokius stresorius, kaip gristis, triuks-
mas bei nemalonus kvapas. Jie sukelia agresija tuo atve-
ju, jeigu asmuo suvokia negaljs kontroliuoti jy intensy-
vumo lygio. Suprantama, kad né vienas i§ §iy stresoriy
néra pagrindiné agresyvaus elgesio priezastis, ta¢iau su-
stiprina polinkj i agresija.

AGRESIJOS RIZIKOS
IVERTINIMAS

Kaip teigia Londono Maudsley klinikos ekspertai,
anksciau tekdavo jvertinti, ar asmuo yra ,,pavojingas" ar
ne placigja prasme. Tac¢iau dabar vertinamas ne bendras
,pavojingumas”, bet agresyvaus elgesio rizika konkre-
Cioje situacijoje, esant apibréztoms aplinkybéms. Davido
Goldbergo teigimu, toks pozitiriy pokytis leidzia tiksliau
numatyti agresyvaus elgesio rizika.

Praeities smurto epizodai — patikimiausias pro-
gnostinis veiksnys. Informacija apie agresyvaus elgesio
epizodus arba smurto ,,anamneze” galima bty suzinoti
i§ asmens artimyjy, kaimyny, policijos duomeny ar pan.
Esant galimybéms svarbu i$siaiskinti:

= kokiomis aplinkybémis ir kokie smurtiniai veiksmai
buvo jvykdyti?

= ar $ios aplinkybés yra panasios j dabartines?

= kas nukentéjo?

= kas iSprovokavo agresijg?

= arasmuo vartojo psichoaktyviy medziagy?

Pagal D.Goldberga, esant psichozéms smurtas gali
buti susijes su asmens jsitikinimu, kad jam gresia pavo-
jus, su jo girdimais balsais, jsakanciais jam susidoroti su
kitais, su poveikio ar persekiojimo kliedesiu. Jeigu pato-
loginés idéjos iSgyvenamos su labai intensyviais jaus-
mais: didziule baime, jtarumu, pykc¢iu arba pasimetimu,
kliedesiai gali peraugti j veiksmus. Ta¢iau svarbu nepa-
mirsti, kad ankstesni smurto epizodai leidzia tiksliau
ivertinti asmens smurto rizikq, nei anksc¢iau diagnozuoti
psichikos sveikatos sutrikimai.

Vis dél to asmens iSsakomus grasinimus reikia ver-
tinti rimtai. D.Goldbergo teigimu, tas pats pasakytina ir
apie asmenis su gilia depresija, kurie gali manyti, kad ju
artimiesiems geriau mirti, ir apie jtizusius bei grasinan-
¢ius jvykdyti ZmogZudyste asmenis. Abejojimas savo
kliedesiniais jsitikinimais nesumaZina rizikos. Prievartos
akty, atsakomybés uz juos neigimas ir nesigailé¢jimas dél
savo elgesio didina rizika. Pozityvios asmenybés pusés —
gebéjimas uzmegzti draugiskus santykius, tvarkytis su
gyvenimo stresais — mazina. O melavimas, nenuosirdu-
mas, gudrumas — stiprina neapibréztuma. Jeigu asmuo
ilgai serga schizofrenija, tai irgi mazina rizikg, nes ma-
Zéja spontaniskas aktyvumas.

Sujaudinimo busenos. Sujaudinimo btisenos daZnai
gali tapti agresyvaus elgesio priezastimi, todél svarbu jas
atpazinti. ISprovokuoti agresijos protrikj gali Sios sujau-
dinimo bisenos: baimé, pyktis, sumisimas, paZemini-
mas.

Baimé. Kaip teigia A. Gudaitis, manoma, kad baimé
yra daZniausiai iSgyvenama emocija smurtinése situaci-
jose. Bijoti linke asmenys patiria didesnj fizinés ir psi-
chologinés asmeninés erdvés poreikj. Taigi atsizvelgus i
§i poreikj, galima sumazinti agresyvaus elgesio rizika.
Tai galima padaryti komentuojant asmeniui savo atlieka-
mus veiksmus (pvz.: ,Dabar a$ uzeisiu j kambarj, prise-
siu ant kédeés ir su jumis pasikalbésiu, tai uZtruks apie
20 min."). Bendraujant su jtariais asmenimis reikia kal-
béti dalykiSkai, vengiant familiarumo ir ,Silty jausmuy"
demonstravimo. Gydytojai daznai suzeidziami, kai kliu-
do asmeniui pabégti, todél jiems patartina nebuti tarp
asmens ir dury.

Pyktis. Pyktj lengva atpazinti pagal augancios jtam-
pos pozymius (garséjantis balsas, piktas zvilgsnis, su-
gniauzti kums$c¢iai, daikty trankymas, Zodiniai grasini-
mai). Sie pozymiai daZniausiai pasireiskia prie§ smurto
proverzi. Pastebéjus Siuos pozymius, galima imtis pre-
venciniy veiksmuy.

SumiSimas. éi smurto rizikos veiksnj reikia turéti
galvoje, kai kalba eina apie pacientus, kuriems nustaty-
tas delyras arba organiniai psichikos sutrikimai. Geriau-
sia prevencija tiesiog aiskinti savo veiksmus tokiam as-
meniui (pvz.: ,A$ esu policininkas. Cia yra policijos
masina. Dabar mes i ja isésime. Ir vaZiuosime j skyriy.
Mes norime iSsiaiSkinti, kas nutiko, ir suteikti jums
pagalba").

Pazeminimas. Taip pat svarbus veiksnys, galintis
paskatinti agresijos protrukj. Vyrai gali ypa¢ agresyviai
reaguoti i savigarbos praradima ir bejégiskumo jausma.
Tokiu atveju smurtas — asmens pastangos atgauti savi-
garba. Todél svarbu su Zmogumi bendrauti ypa¢ pagar-
biai — kreiptis ,pone X", pabrézti jo teigiamas savybes,
pasiekimus ir pan.



POKALBIO SU ASMENIU
STRUKTURAVIMAS

A. Gudaitio teigimu, stiprinant sauguma ir mazi-
nant smurto rizikq, svarbu tinkamai naudoti fizine aplin-
ka bei aplinkui esancius zmones. Pvz.: su vienais asme-
nimis geriau kalbétis tylioje privacioje aplinkoje, su ki-
tais — uzdéjus antrankius, dalyvaujant policijos pareigi-
nams. Minétas autorius nurodo $ias idealias salygas: jei-
gu seédima uzdaroje patalpoje, asmens ir profesionalo
atstumas iki dury turi buti vienodas. Seédint pasisukus 90
laipsniy kampu, o ne veidu j veida, sumaZzinamas tie-
saus, konfrontuojanc¢io zvilgsnio poveikis. Pareiginui
reikéty sédeti didesniu nei rankos smugio ar kojos spyrio
atstumu nuo asmens ir prasyti jo likti vietoje viso pokal-
bio metu, nes kitaip pokalbj teksiag nutraukti. Pastarosios
priemonés reikia imtis, jeigu asmens emocijos yra nei-
giamos ir sujaudinimas nepasiduoda Zodinei korekcijai.
Tac¢iau prie§ ko nors imdamasis paaiskinkite savo veiks-
mus, pvz.: ,Dabar a$§ paskambinsiu” arba , Dabar a$ iSei-
siu" ir pan.

Profesionalui svarbu stebéti ne vien pasnekovo emo-
cines reakcijas, bet jsiklausyti i savo jausmus, intuicijg ir
pasitikéti jais. Kylanti baimé gali ispéti, kad reikia imtis
didesniy saugumo priemoniy. Apsaugos darbuotojai rei-
kalingi tol, kol bus aiSku, kad asmuo paklista Zodiniams
nurodymams. Fizinio suvarzymo ir kity apsaugos prie-
moniy galima atsisakyti tik tada, kai imanomas prasmin-
gas bei konstruktyvus pokalbis tarp gydytojo ir paciento.

Statistika remiasi daznumu ir vidurkiais. Tai padeda
susiorientuoti tendencijose, bet ne visada tinka konkre-
¢iam atvejui. Jeigu asmuo mato, kad aplinkoje yra daug
savimi pasitikin¢iy, bet ne iSSaukianciai atrodanciy per-
sonalo nariy, tai gali sulaikyti ji nuo smurto veiksmu.
Jeigu prireikia panaudoti jega, tai reikia daryti tvirtai ir
uztikrintai. Po kiekvienu smurto atvejo pageidautina per-
sonalui skirti laiko, kad jis galéty pasikalbéti apie tai,
kas jvyko, i§sakyti savo jausmus.

Nepaisant to, kad psichikos sutrikimy turintys as-
menys kartais buna agresyvus, svarbu atskirti agresija
nuo psichikos sutrikimy ir nepasiduoti visuomenéje gy-
vuojan¢iam mitui, kad psichikos sutrikimy turintis as-
muo yra pavojingas.

PASTABOS

Psichikos sutrikimy turintis asmuo
yra maZziau pavojingas,
nei likusieji visuomenés nariai

Asmenys, iSgyvene psichoze, ir ju Seimos dazniau-
siai savo aplinkoje susiduria su klaidingais jsitikinimais,
kad sie pacientai yra nenuspéjami, pavojingi. Ta¢iau tie-
sa yra ta, kad:

1. Asmenys, turintys psichikos sveikatos sutriki-
my, ne daugiau pavojingi nei visi kiti Zmonés. Pagal sta-
tistikaq, psichoze iSgyvene asmenys vidutiniS$kai re¢iau
pazeidzia jstatymus nei bendra populiacija. Jie yra daug
maziau pavojingi, nei asmenys, apkvaite nuo alkoholio
ar narkotiky.

2. Agresijos protrukiai, galimi tmios psichozés
metu, yra nuspéjami.

3. Asmenys, iSgyvene psichoze, daZzniau rizikuoja
tapti prievartos aukomis nei patys padaryti nusikaltima.
Jie néra nenuspéjami, bet tiesiog suglume nuo to, ka kiti
vadina realybe.
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SOCIALINIO MOKYMO KOMPONENTAS
MOKYMU METODOLOGIJOJE

Tikslai:
= sukurti pozityvy grupeés mikroklimatq;
= formuoti gebéjimq biti ,&ia ir dabar” ir pozity-
vaus pozitrio jgadzius;
= skatinti kiirybiSkumgq ir spontaniskumg.

SUSIPAZINIMAS

Susipazinimas yra svarbi bet kokiy kursy ar uzsié-
mimy dalis. Kiekvienas dalyvis prisistato, pasakydamas
savo vardg, pavarde, trumpai papasakoja apie save.
Svarbu pabrezti, kad grupés nariai gali klausti vienas
kita jvairiausiy juos dominanciy dalyky (pvz.: Zmogaus
pomeégiai, kilmé, rySkiausias vaikystés prisiminimas, pro-
fesiné motyvacija, t. y. kas paskatino pasirinkti biitent Sig
profesijg). Tai suteikia galimybe susipazinti neformaliai
ir padeda atsipalaiduoti, kuriant jvairias situacijas prak-
tinése uzduotyse.

APSILIMAS

ApSilimas mums irgi reikalingas tam, kad jgytume
kuo didesnj pasitikéjima vienas kitu, skatintume vie-
nas kito karybiSkumg ir pasirengtume konkrec¢ioms
uzduotims.

Zaidimas — uzZduotis: vardas + badvardis (apibt-
dinantis Zmogaus bruoza) + vaisiaus (darzovés)
pavadinimas.

Visi sustoja ratu, vienas zmogus aiSkiai ir raiSkiai
pasako savo varda, kad likusieji jsiminty. Stovintysis
greta irgi pasako savo varda bei pakartoja pries ji prisi-
sta¢iusio Zmogaus varda, ir taip, kol visi pasako savo var-
dus. Tada vél pirmasis pasako savo varda, pridédamas
prie jo budvardj, kuris, jo manymu, apibudina jj i§ pacios
geriausios pusés (pvz., Jonas linksmiausias). ZodZiu, pa-
giria save kity akivaizdoje, nes tai skatina pozityvy saves
vertinima ir savigarba. Zinoma, reikia stengtis, kad vis-
kas vykty lengvai ir laisvai, o ne formaliai ir rimtai. An-
trasis pasako savo varda, ji apibtidinanti btdvardj ir pa-
kartoja pries tai kalbéjusio Zmogaus pasakyta informaci-
ja ir t. t., kol apsisuka antras ratas. Tada ateina eilé tre-
¢iam ratui: visi vél pakartoja seniau sakytg varda, bud-
vardj ir dar prideda vaisiaus ar darzovés pavadinima
(pvz., Jonas linksmiausias pomidoras).

Sis i§ paZifros lengvas, bet i§ tikryjy gana sudetin-
gas Zaidimas lavina musy atmintj, raiSkios nattralios
kalbos jgudzius, taip pat skatina pasitikéjimg savimi ir
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kitais, gebéjima prisistatyti ne tik mandagiai, bet ir taip,
kad mus prisiminty, jsiminty misy vardus. Svarbu, kad
Zaisdami pasijustume esantys ,¢ia ir dabar”, t. y. girdétu-
me kity Zmoniy prisistatyma, jsiklausytume i balso tem-
bra, pajustume asmenybés unikaluma. Prie§ pradedant
zaidima naudinga pabrézti, kad dalyviams nereikeéty
mintimis uzbégti i prieki, negalvoti apie tai, kg reikeés sa-
kyti, kai ateis jy eilé.

Vos tik pradedame galvoti ,i prieki”, i§ karto praran-
dame dabarties pojitj, o juk taip svarbu meégautis Sia aki-
mirka. Jeigu jmanoma, tariant zodziy kombinacija reike-
ty stengtis suteikti Zodziams jvairiy emociniy atspalviy,
pasidziaugti kitu ir savimi. Labai svarbu, kad tai vykty
zaidimo forma, nes zaidimas islaisvina musy karybisku-
ma. Svarbiausia Siame susipazinime yra grupeés susitel-
kimas ir pasitikéjimas, nes mums reikeés kartu buti, dirb-
ti, dalytis gyvenimi$kuoju ir profesiniu patyrimu visas tas
valandas, kurias praleisime kartu.

Zaidimas — uzduotis ,,Dovana - kas tai"

Sis zaidimas padeda bati ,&ia ir dabar”, negalvoti ,,i
prieki". Vienas zmogus tiesia kitam delnus ar rieskucias
su jsivaizduojama dovana. Kitas jvardija, ka gaves, ir ap-
sidziaugia (pvz., vienas tiesdamas tusc¢ius delnus sako:
,Dovanoju tau $ig dovang", o kitas atsako: ,Kokia grazi
vaza, apyranke, kaklaraistis, ginklas ir t. t., a$ taip seniai
apie tai svajojau..."). Paskui zaidéjai susikei¢ia vietomis
ir kartoja tai keletg karty.

Pagrindiniai istorijos kiirimo principai

Kad galétume papasakoti istorijg, mums reikia pai-
syti tam tikry esminiy istorijos struktiiros principy, t. y.
ivardyti:
= veikian¢iuosius asmenis (kas jie tokie);
= veiksmo vieta (kur vyksta veiksmas);
= tikslus ir siekius (ko veikéjai siekia, troksta).
Tuomet stengtis (pasitlymy eiliSkumas ne taip
svarbu):
= sukurti misy istorijos veikéjams jprasta aplinka;
= jvardyti svarbiausius juy troskimus, siekius (ypac,
jeigu jie atsiduria kieno nors kito teritorijoje);
= versti juos kentéti ir jveikti tam tikras kliatis (su-
sidurti su pasipriesinimu);
= versti juos daryti moralinius apsisprendimus,
pasirinkimus;



= juos kankinti (dvasiSkai, Zodziais, fiziSkai ar in-
telektualiai), niekinti, visisSkai suzlugdyti arba iSaukstin-
ti, suteikti jilems daug didesne gerove, nei jie turéjo iki
Siol;

= padaryti galg neaiSkumams, kurie atsirado be-
pasakojant istorija (pvz., jeigu veikéjas valo nuo kédeés
dulkes ir randa ant jos pistoletg ar narkotiniy medziagy,
istorijos pabaigoje reikéty paaiskinti, kaip visa tai ten at-
sirado).

Istorija, kuriama po viena Zodj

Grupé padalijama po 3, 4, 5 ar daugiau nariy, kurie
pasakoja istorija. Pirmasis pradeda, pasakydamas viena
7odi. Kiekvienas prideda irgi tik po vieng Zodj, ir taip
visi kartu stengiasi sukurti pasminga istorija. Sakiniai
turi bati rislas, gramatiskai taisyklingi ir prasmingi. Pa-
sakojimas neturi virsti abstrak¢iu ar beprasmiu zodziy
kratiniu.

Sios uzduoties tikslas — neleisti pasakojantiesiems
galvoti i prieki"”, , kontroliuoti ,ateities”, nes kiekvienas
ta akimirkq turi teise pasakyti tik vieng zZodj, pvz., karve
suriaumojo i§vydusi{)(jautj, melZéjq, traktoriy ir t. t.). Ir
né vienas negali iStarti visos frazés ar sakinio, kurie pa-
kreipty istorijg norima linkme.

Tai sudétingas zaidimas, nes, pasirodo, ne taip pa-
prasta papasakoti bendrg istorija. Neretai ji nutruksta la-
bai greitai, besijuokiant ir dalyviams, ir klausytojams.
Bet kartais pavyksta sukurti tikrai jdomy pasakojima. O
svarbiausia, kad jis kuriamas ,¢ia ir dabar"”. Tarkim, jus
pradedate Zodziu , Jonas" ir jau turite galvoje sakinio te-
sinj (pvz.: ,Jonas pavélavo j pasimatyma"). Kitas Zaide-
jas galbut galvoja: ,Jonas prausési po duSu”. Dar Kitas
godoja: ,Jonas rase laiskq Beatritei”. Zodziu, kai paga-
liau ateina jusy eilé pasakyti zodj, sakinys jau buina visai
kitoks, nei jus jsivaizdavote. Zinoma, lengviau buty im-
provizuoti sakant po sakinj ar fraze, bet pagal musy sita-
loma principa kuriama istorija yra grupés, o ne vieno in-
divido kurinys. Todél labai svarbi partnerystés dvasia,
nes mes visi kuriame viena istorija.

Istorijos, kuriamos po vieng zodj, variantai:

= Ritmis$ka istorija. Klausantieji musa tolygy ri-
tma, o kalbantieji turi ritmiskai sakyti zodzius be pauziy,
negalvodami.

= Diriguojama istorija. Vienas i$ Zaidimo dalyviy
diriguoja, o kiti pasakoja istorijg, paklusdami jo reikala-
vimams. Pvz., dirigentas gali bet kada keisti kalbanc¢iuju
eiliSkuma.

= Istorija — laiSkas. Galima pasakoti istorija laisko
forma (pvz.: ,Miela mama, $jryt mane).

ZAIDIMAI, LAVINANTYS
KLAUSYMOSI IR PASTABUMO
IGUDZIUS

Efektyvus bendravimas reikalauja sugebéjimo klau-
sytis. Mes laviname savo kalbéjimo, kurybiskumo jga-
dzius ne tik patys kalbédami , bet ir klausydamiesi kity.
Labai svarbu lavinti klausos imluma. Efektyvus bendra-
vimas, savitarpio supratimas daZnai gimsta i§ sugebéji-
mo jsiklausyti. Kiek mes i$ tiesy girdime? Miesto triuks-
mas, darbo rutina jpratino mus negirdéti, nesiklausyti
arba vengti klausytis tam tikry dalyku. Todél musy klau-
sa atbunka.

Zaidimas, skirtas grupés klausymosi igadZiams
tobulinti

Zaidziant §j Zaidimg mums reikia sustoti arba suses-
ti ratu, uzmerkti akis, kad niekas neblaskyty démesio, ir
tiesiog 3 minutes jsiklausyti j mus supancius garsus. Su-
skaitiuokime, kiek garsy iSgirdome, ir suklasifikuokime
juos, jeigu tai ijmanoma. Stenkimeés i$girsti ir jsivaizduo-
ti, kas slypi uz garso. Tai lavina vaizduote. Dar galima
klausytis savo kvépavimo ir garsy, kuriuos skleidzia ap-
linkiniai zmonés. Kokias asociacijas ar prisiminimus jie
sukelia? Baigus klausytis, reikia pasidalyti savo pastebe-
jimais. Pokalbio metu tiesiog klausykime, ka sako Kkitas
Zmogus, o ne galvokime, kg mes ketiname pasakyti pa-
tys, kai jis liausis kalbéjes, nesistenkime pertraukti jo
minciy eigos. Neskubinkime jo baigti kalbéti. Pakluski-
me jo minciy eigai, o ne savajai.

Zaidimas pastabumui lavinti

IS savo vietos apzvelkime aplinkinius ir jsiziareki-
me j pasirinkta Zmogy 1-2 minutes. Paskui uZsimerkime
ir pabandykime apibudinti, kaip atrodé musy pasirinktas
Zmogus. Zaidimo vedantysis turéty pasirupinti, kad gru-
pés nariai negudrauty, stengdamiesi atsimerkti ir palen-
gvinti uzduoties atlikima. Sis zaidimas lavina pastabuma
ir vaizdine atmintj.

STATUSAL JU RAISKA
VISUOMENEIJE,
SKIRIAMIEJI BRUOZAI IR
CHARAKTERISTIKA

Zmonés stengiasi susikurti vieni kitiems priimtinus
ar patogius savitarpio santykius arba statusus, t. y. uzim-
ti tam tikra pozicijg ar poza kity zmoniy ar situacijos at-
zvilgiu. Jeigu dél kokiy nors priezas¢iy nepavyksta pasi-
skirstyti statusais, kyla konfliktas arba bandoma jvairiais
budais iSvengti konfliktiniy situacijy ir Zmoniy.

Statusas — tai samoningas manipuliavimas, siekiant
dominuoti arba paklusti. Pasirinktas statusas leidZia
zmonéms, dirbantiems grupése, nusistatyti savitarpio
santykius ir elgesio normas.
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Kas yra statusas?

Siame knygos skirsnyje Zodj ,statusas" vartosime
siekdami iSvengti tokiy schematiSky apibidinimy kaip
,dominavimas" ir ,paklusimas". Svarbu jsidemeéti, kad
statusas apibudina musy veiklg ir savitarpio santykius, o
ne asmenybeés bruozus. Statusas yra miisy elgesio btdas,
o ne tai, kas mes esame.

Kaip statusas pasireiskia?

Tam tikro statuso pasirinkimas ar priémimas yra bu-
das iSvengti fizinés kovos ir konflikto. Tai gali pasireiksti
net tokiose kasdieniskose situacijose, kaip keleto Zzmoniu
méginimas praeiti pro tas pacias duris, praleidziant vie-
nas kitg i priekj. Mes nesistumdome, stengdamiesi jro-
dyti savo virSenybe, o akimirksniu, apsizitreje ir jvertine
kito Zmogaus statusa, nusprendziame, eiti pirmam ar uz-
leisti kita. O nejvertine statuso galime sukelti konfliktine
situacijg, net jeigu kalba eina apie tokj paprasta dalyka,
kaip anksciau aprasSytasis.

Labai retai miisy statusai btina visiskai lygis, iden-
tis$ki, nebent esame priversti neiSsiskirti, pvz.: kariuome-
néje, rikiuotés mokymuose. Be to, statusai beveik neeg-
zistuoja tikroje draugystéje, nebent mes zaidimo forma
priimame viena ar kitg pozicija.

Gyvendami visuomenéje mes esame priversti uzimti
tam tikras pareigas arba pozicijg, kuri apibudina, apibré-
7ia musy statusa savo ir kity zmoniy akyse. Statusa le-
mia daug dalyky, pvz.: amZius , uzdarbis, sugebéjimai,
uzimamos pareigos (visuomeniniame ir asmeniniame
gyvenime), charakterio bruozai ir ypatumai, tempera-
mentas, salygodami miisy elgesj savo bei kity Zmoniy at-
zvilgiu.

Zinoma, yra socialiniy visuomeniniy padéciy, ku-
rios i§ karto apibrézia misy statusg, veiksmus bei poel-
gius, pvz.: mokinys ir mokytojas, tévas ir vaikas, darbda-
vys ir darbuotojas, gydytojas ir pacientas...

Kaip statusas kuriamas?

Informacija apie statusa pirmiausia perduodama
akimis! Jeigu sugebame ilgai iSlaikyti akiy kontaktq, va-
dinasi, stengiamés dominuoti ar siekiame, kad kitas
mums paklusty (nebent esame jsimyléje ir negalime nu-
leisti akiy nuo mylimo Zmogaus).

Pakanka tik nusukti zvilgsnj, zvilgteléti | Zeme ar
apsidairyti aplink, ir masy statusas i§ karto sumazéja,
mes paklistame, pasiduodame kito valiai. Daugelis dik-
tatoriy, pvz., Hitleris, repetuodavo, stengdamiesi kuo il-
giau iSlaikyti akiy kontakta, jvaldyti vadinamajj ,,hipno-
tizuojantj zvilgsnj" (prisiminkime ekstrasensa i§ Rusijos
Anatolijy Kaspirovskj, kuris vesdamas hipnozés seansus
per televizija sugebédavo nemirkséti iStisa pusvalandj).
Leninas, jsikiSes ranka i kiSene, karstligiskai Sikaudavo,
vaidindamas tautos vedlj. Stalinas kalbédavo pabréZtinai
létai, su akcentu (nors tai prigimties dalykas) ir leisdavo
sau rukyti net garbingiausiy svec¢iy akivaizdoje, rodyda-

mas, kad tai jam leidZia jo statusas. Zodziu, auksta statu-
sa turintis Zzmogus daznai jsivaizduoja, kad gali elgtis
kaip panoréjes, ypa¢ su Zemesnio statuso Zmonémis.
Kiekvienoje Salyje, priklausomai nuo valstybés valdymo
formos, auksc¢iausias statusas gali buti skirtingas (pvz.:
Prezidentas, Karalius, Ministras Pirmininkas ir t. t. ).

Kitas svarbus dalykas, liudijantis apie Zmogaus sta-
tusq, atstumas tarp ranky ir galvos (veido). Vos tik palie-
Ciame ranka savo burng, lipas, pradedame jas kramtyti,
i§ karto pasirodome esantys sutrike, linke paklusti ir sa-
vimi nepasitikintys. Ir atvirkS¢iai, jeigu palieCiame kitg,
kaipmat kilstelime savo statusa (pvz.: paglostome galvu-
te vaikui, patap$snojame kolega per petj). Viena priezas-
¢iy, kodél taip sunku mesti rukyti, yra ta, kad cigareté
mums leidzia pridéti ranka prie burnos neprarandant
savo statuso.

Statusui taip pat labai svarbu uzimama erdve ir lai-
kysena. AukSc¢iausio statuso Zmogus paprastai uZima
daugiausia erdvés: kabinete, kédéje, prie stalo ar televi-
zoriaus. Jis dazniausiai atrodo atsipalaidaves, ypa¢ lygi-
nant su tais, kurie yra jsitempe, gniauzo rankas, guziasi,
kiprinasi, $leivoja, sédi ant kédés krastelio. (Palyginki-
me zmogy, patogiai jsitiesusi ant sofos, atsipalaidavusj,
galbuit placiai iStiesusj kojas su kitu, gniauzian¢iu kums-
Cius, isitempusiu, suglaudusiu kojas, kuris, kaip besi-
stengty atrodyti turis auksta statusg, neturés jo dél savo
psichofiziniy savybiu).

Zemiausio statuso zmogus pasiZzymi Siais bruozais:
uzima kuo maziau vietos ir erdvés (kedéje, darbo vietoje,
o ir asmeniniame gyvenime), stengiasi tapti visai nema-
tomu, sédi ant kédés ar sofos krastelio, panarines galva,
bijodamas pazvelgti pasSnekovui j akis. Sio Zmogaus lai-
kysena pakumpusi, kalbos maniera nedrasi (galbtt jis
mik¢ioja, kalba nesklandZiai), apranga gana kukli. Ze-
mam statusui budingas ir daZnas mirkséjimas. Kuo daz-
niau Zmogus mirkc¢ioja, tuo jis pazeidziamesnis. Pvz.,
stambiu planu filmuojamos ekrano zvaigzdés stengiasi
visai nemirkséti, nes tai labai paveiku.

Pastaba: auk3tas statusas neturi buti masy siekiamy-
bé! Stengimasis iSsaugoti aukStq statusq néra lygiavercio
bendravimo pagrindas.

Anksciau isdeéstyti dalykai leis mums atpazinti skir-
tingo statuso zmones kasdieniame gyvenime ir kuo ti-
kroviskiau kurti vaidmenis praktinése uzduotyse, iSgal-
votose situacijose.

Jeigu musy statusui ar pozicijai negrésty pavojus,
mes visada atrodytume nattraliai: tiestis, atsipalaidave,
su iStiestais dailiais kaklais, laisvais ir nesukaustytais ju-
desiais. AukStas statusas turéty buti natirali Zmogaus
btisena, bet mes daznai tik plagijuojame auksto statuso
stereotipus, griaudami savo naturalig laikysena ir riboda-
mi savo veiksmy erdve.

Zinoma, priklausomai nuo miuisy charakterio, mums
geriau sekasi uzimti kurj nors viena statusa: Zema arba
auksta, o gal tiesiog vidutinj, neutraly. Ir viena, ir kita
pozicija yra tam tikra gynyba, nenoras rizikuoti. Zemo
statuso Zmogus tartum sako: ,,A$ nevertas, kad tau pasi-



priesinc¢iau; negaliu tau smogti”. O auksto statuso zmo-
gaus laikysena ar poza iSraiSkingai byloja: , Dink i§ ¢ia,
traukis, nes smogsiu!”.

Visada jdomu grupéje iSmeginti jvairius statusus,
pvz., pasitlyti Zaidima, leidziantj iSdidziam Zzmogui i$-
meéginti Zema statusa, o kukliam — aukstg. Tarkim, kukli
princesé ir isdidi varlé arba drovus, pazeidziamas kara-
lius ir pasipttes, iSdidus, agresyvus tarnas...

Zaidimai, padedantys susikurti statusus

Galime paméginti tapti klasés draugais, besirenkan-
Ciais i vakareélj. Apsikeiskime apkalbomis, naujienomis.
Pabandykime pasirinkti kuo jvairesnius statusus. Jeigu
pasirodys, kad juos sunku iSlaikyti, t. y. kad mes daZnai
nesamoningai perimame kity elgesio manierg, galima
pasidalyti i A ir B grupes. A grupés nariai, kaq bedaryty,
turés nuolat mirk¢ioti ir Siek tiek Sleivoti, t. y. statyti pé-
das j vidy, o B grupés nariai — visai nemirkséti, vaiks-
Cioti Siek tiek kreipdami pédas i iSore, kalbéti létai, dary-
dami pauzes. Po to grupéms teks apsikeisti vietomis.

Kurdami bet kokia gyvenimiska situacija, pamégin-
kime pasinaudoti Siomis priemonémis:

= Laikysena. Kalbédami, ka nors veikdami stenki-
més laikyti galva tiesiai, atpalaiduoti rankas, retsykiai
paliesti kita Zzmogy. Paskui, kalbédami bandykime
judinti galva, ranka paliesti savo veida, burng, akis.
ZodZiu, pajusti skirtingy statusy salygojama nevienoda
savijauta.

= Kalbéjimo maniera. Pasistenkime i§ pradziy
kalbéti ilgais taisyklingais sakiniais. O paskui pradéti
mikdioti, uzsikirtinéti, daryti klaidas.

= Pauzeés iSlaikymas. Pabandykime judéti léc¢iau
nei jprasta, prie§ atsakydami j klausima, kiek padelski-
me. Paskui, atvirksciai, darykime daug nereikalingy ju-
desiy, dazniau kvépuokime, atsakinékime j klausimus
skubotai ir nesklandZiai.

= Gebéjimas palaikyti akiy kontakta. IS pradZiy
ilgai ir jdémiai Zvelkime pasSnekovui j akis, o paskui sku-
biai nusukime zvilgsnj , pradékime zvalgytis j Salis.

Zaidziant pravartu i¥meginti ir draugiskq bendravi-
ma, ir perdéta priesiSkuma, o pabaigoje aptarti emoci-
nius skirtumus. Kuo ir kaip skiriasi savijauta? Svarbu
stengtis jvardyti pazeidziamo, Zemesnio statuso zmogaus
savijautq, nes tai siejasi su bendra kursy idéja.

Naudingi ir pratimai poroje, iSbandant jvairius vari-
antus: i$ pradziy abu zZaidéjai yra Zemo, o veliau auksto
statuso; paskui vienas zemo Kkitas aukSto statuso ir pan.

PASTABOS

Pvz., vienas zaidéjas gali jsitaisyti ant kédés krastelio,
pédas suskliausti j vidy, ranka liesti savo veida (galbut
net jsikisti pirSta i burng). O kitas tegul uzsikelia kojas
ant gretimos kédés, palinksta i pasnekova agresyvia
poza (galbiit net baksnoja ji pirstu) ir Saukia: ,Kodél tu

taip padarei?!”. Verta pamastyti apie tai, kokia prieZastis
galéty salygoti statusy pasikeitimag Sios situacijos eigoje,
ir iSméginti tai praktiskai. Tai turéty buti baigiamasis Zai-
dimas — uzduotis.

Visa tai, apie kg buvo $nekéta, téra bendro pobudzio
statusy ar visuomeniniy pozicijy, su kuriomis mes susi-
duriame kasdieniame gyvenime ir pratybuy metu, apibu-
dinimas. Bet, miisy manymu, tai padés atlikti konkrecias
uzduotis, pasiskirstyti visuomeniniais vaidmenimis ar
pozicijomis, kuriuos turésime ginti, stengdamiesi igyven-
dinti savo tikslus. Atsizvelkime j savo Salies situacija, pa-
galvokime, kokj statusa miisy Salyje uzimame mes patys,
o kokj — ministrai, politiniai veikéjai, mokiniai, mokyto-
jai, gydytojai, inteligentai, kultiros Zmoneés. Ar tie, kurie
uzima auks$ciausius postus, darbuojasi tautos ar tik savo
labui? Tai retoriniai klausimai, j kuriuos nebttina atsaky-
ti akimirksniu. Tai masy visos gyvenimo veiklos uzdavi-
nys, tai masy kasdienis pasirinkimas , uz kurio pasek-
mes ne kas kitas , o pirmiausia mes ir turésime atsakyti...

Baigiamasis pratimas , Mirk su dziaugsmu!"

Zaidimo dalyviai i§ pradZiy suseda ant emes ratu.
Pakui atsigula ant nugaros, uZsimerkia ir i§girde skaiciu
Jtrys"” (vienas, du, trys), greitai vél atsiséda ir dar kelda-
miesi pasirenka Zzmoguy, j kurj atsimerke paziarés. Tie,
kuriy akys (Zvilgsniai) susitinka — krenta su dZiaugs-
mingu riksmu , Aaaaal”. Zaidimas kartojamas, kol , mir§-
ta" (uz gyvybe!) visi.
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PRAKTINE DALIS ,BENDRAVIMAS IR AGRESIJA"

Tikslai:

= sukurti pozityvy grupés mikroklimatq efektyviam
bendravimui;

= susipazinti su kasdienio gyvenimo statusais ir jy
poveikiu bendravimui;

= jvertinti agresijos lygj ir numatyti tinkamq inter-
vencijq;

= pritaikyti bazinius Kkonsultavimo jgudZius ben-
draujant su jvairaus agresyvumo lygio asmenimis.

Eiga:

1. POZITYVAUS GRUPES
MIKROKLIMATO KURIMAS

(Zr. skirsnj ,,Socialinio mokymo komponentas moky-
my metodologijoje".)

2. IVAIRIU SITUACIJU
VAIDINIMALI IR APTARIMAI

Situacijy pavyzdziai:

= Asmuo, agresija nukreipes i save. Situacija —
praeivis pastebi norintj nuSokti nuo tilto/namo stogo as-
menj ir iSkviecia pagalba. Veikiantieji asmenys: asmuo,
grasinantis nusizudyti, du patruliai/GMP darbuotojai,
praeivis.

= Asmuo, perdéetai besibaiminantis, kad kaimynai
nori ji nunuodyti. Situacija — asmuo kreipiasi i policija,
nes jtaria, kad kaimynai nori ji nunuodyti. Veikiantieji
asmenys: perdétai besibaiminantis asmuo, du patruliai/
GMP darbuotojai, kaimynas.

= Asmuo, besibaiminantis, kad ateiviai i§ kos-
moso/specialiosios tarnybos nori su juo susidoroti. Situa-
cija — asmuo Kkreipiasi | policija, kad ji apsaugoty nuo
ateiviy/specialiyjy tarnyby. Veikiantieji asmenys: perde-
tai besibaiminantis asmuo bei du patruliai arba GMP
darbuotojai.

= Asmuo, girdintis balsus, kurie liepia susidoroti
su kitu Zmogumi. Situacija — darbovietéje vienas dar-
buotoju pasipasakoja, kad jam balsas liepia susidoroti su
darbdaviu/kolega. Veikiantieji asmenys: asmuo, girdintis
balsus, bendradarbis, du patruliai/GMP darbuotojai.

leva Povilaitiene

Vilniaus psichosocialinés reabilitacijos
centro psichologé

Dalia Michelevicitte

Lietuvos nacionalinio dramos teatro aktore

= Asmuo, grasinantis smurtu artimam zmogui. Si-
tuacija — stnus grasina susidoroti su motina. Policija/
GMP iSkvietia motina/triukSma iSgirde kaimynai. Vei-
kiantieji asmenys: asmuo, grasinantis smurtu, motina/
triuk§ma iSgirde kaimynai, du patruliai/GMP darbuoto-
jai.

= Asmuo manijos busenoje. Situacija — pakylétas
ir sudirges asmuo priekabiauja prie aplinkiniy. Kavinés
lankytojai pradeda skustis aptarnaujan¢iam personalui.
Kavinés darbuotojai iSkviecia policija/GMP. Veikiantieji
asmenys: asmuo manijos busenoje, kavinés darbuotojas,
du patruliai/GMP darbuotojai.

Klausimai aptarimui
Klausimai asmeniui, kelian¢iam problemine
situacija:
= Kaip jautesi?
= Kaip noreéty, kad su juo buty elgiamasi?
Klausimai patruliams/GMP darbuotojams:
= Kaip jautési?
= Kas pavyko?
= Kas nepavyko?
Klausimai stebétojams:
= Kaip jvertinty situacijos dalyviy agresijos lygi?
(Zr. skirsnj ,Agresijos lygio jvertinimo forma".)
= Kaip jvertinty situacijos dalyviy statusus ir ju
poveikj bendravimui? (Zr. skirsnj ,Statusy jvertinimo
forma".)
= Ar buvo pasirinkta tinkama intervencija?
= Ka daryty kitaip?

3. PATYRIMINES DALIES
UZBAIGIMAS

(Zr. skirsnj ,Socialinio mokymo komponentas mo-
kymuy metodologijoje".)

4. SVARBIAUSIU TEORINIU
TEIGINIU APIE BENDRAVIMA
BEI AGRESIJA PRISTATYMAS



SITUACIJOS DALYVIU AGRESIJOS LYGIO [VERTINIMO FORMA

Dalyvis

Agresijos lygis

Sujaudintas elgesys

Zodinis grasinimas Fizinis grasinimas

Fizinis smurtas

Problemine situacija

sukéles asmuo

Patrulis/GMP
darbuotojas

Patrulis/GMP

darbuotojas

Kitas situacijos

dalyvis

Kitas situacijos

dalyvis

SITUACIJOS DALYVIU STATUSU I[VERTINIMO FORMA

Dalyvis

Statusas/Vaidmuo

Zemas/Vaikas

Lygiavertis/Suauges

Aukstas/Tévas

Problemine situacija

sukéles asmuo

Patrulis/GMP

darbuotojas

Patrulis/GMP

darbuotojas

Kitas situacijos

dalyvis

Kitas situacijos

dalyvis
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PIRMASIS PSICHOZES EPIZODAS
IR PAKARTOTINES PSICHOZES, PIRMOJI PAGALBA.
VAISTU PERDOZAVIMAS, INTOKSIKACINES KRIZES.
DELYRAI

PIRMASIS PSICHOZES
EPIZODAS IR PAKARTOTINES
PSICHOZES, PIRMOJI
PAGALBA (3 VAL,

Teoriné paskaita (2 val.)

Terminas ,psichozé" yra kiles i§ graikisky zodziy
psyche (,protas") ir osis (,btklé"). Psichozé yra psichi-
kos sutrikimo forma, kuriai budingas kontakto su realybe
praradimas. Psichozés metu sutrinka Zmogaus elgesys,
normalus socialinis gyvenimas, daZznai pasireiskia haliu-
cinacijos, kliedesiai, nuotaiky kaita.

Haliucinacijos (lot. halliucinatio — klaida, kliede-
sys) yra tariamas tikrovéje nesanciy objekty ar reiskiniy
suvokimas. Haliucinacijy turinys paprastai bina nema-
lonus, net gasdinantis. O kadangi psichozés iStiktas
zmogus haliucinacijas priima kaip tikrove, jos paprastai
veikia jo elgesi. Daznai toks pacientas atrodo iSsigandes,
seka zvilgsniu nematoma objektq arba jsiklauso i kazka;
kartais jis pradeda pats su savimi kalbétis. Haliucinaci-
jos pagal jutimo organus skirstomos i klausos, regos,
uosles, lytos (taktilines), ktino ir viduriy. Klausos haliuci-
nacijos daZznai pasireiSkia kaip balsai, kurie gali komen-
tuoti Zmogaus elgesj (komentuojamosios haliucinacijos)
arba nurodinéti ir jsakinéti ka nors daryti (jsakomosios
haliucinacijos), arba spéti Zmogaus ateitj (pranasaujamo-
sios haliucinacijos), arba sakyti, ka tuo metu daro Zmo-
gus (konstatuojamosios haliucinacijos). Klausos haliuci-
nacijos dazniau pasireiskia sergant sunkiomis psichikos
ligomis. Regos haliucinacijos irgi gali biiti jvairaus turi-
nio: pacientai gali matyti jvairaus dydZzio objektus, daz-
nai jie tariamai mato kitus Zmones, veidus. Haliucinaci-
jos gali buti spalvotos arba nespalvotos, ju intensyvumas
kinta priklausomai nuo ligos stadijos. Regos haliucinaci-
jos yra daugiau budingos organiniam galvos smegenu
pazeidimui, nors gali pasireiksti ir sergant psichikos li-
gomis. Uoslés haliucinacijos pasireiSkia kaip nemalonts
ar bjaurdis kvapai (puveésiy, nuody ir pan.); daznai jas
lydi nuodijimo kliedesiai. Lytos (taktilinéms) haliucinaci-
joms budingi nemalonis pojuciai (elektros srovés, ropo-
jimo, lietimo), kuriuos pacientai tiksliai nurodo, paaiski-
nalll.

Tamara Kuntelija

Vilniaus miesto psichikos sveikatos centro
Priemimo ir kriziy intervencijos tarnybos
vedéja, gydytoja psichiatré

Kliedesiai yra klaidingi, liguisti jsitikinimai, neati-
tinkantys tikrovés ir uzvaldantys Zzmogy, kuriems jis yra
visiS$kai nekritiSkas. Jokie logiski argumentai ar paaiski-
nimai negali pakeisti paciento jsitikinimo. Kliedesiai yra
labai jvairiai klasifikuojami. Ta¢iau dazniausiai pasireis-
kia persekiojimo arba poveikio (uzvaldymo) kliedesiai,
taip pat santykio, meilés, pavydo, bylinéjimosi, iSradin-
gumo, didybés kliediminés idéjos. Persekiojimo kliede-
siai pasireiSkia tuo, kad zZmogui pradeda atrodyti, jog
jam gresia pavojus, ji seka Zmonés ar net organizacijos.
Poveikio kliedesiy metu pacientui pradeda atrodyti, kad
jis yra uzvaldytas ir veikiamas iSoriniy jégy, elektroma-
gnetiniy spinduliy, psichotroninio ginklo ar dvasiy. Pa-
cientas gali buti jsitikines, kad jo mintys yra idétos, sve-
timos, kad prie§ jo valig yra atliekami ktino judesiai.
Nuodijimo kliedesiai pasireiskia jsitikinimu, kad i mais-
ta yra dedama nuody arba kad kaimynai leidzia nuodin-
gas dujas ir pan. Bylinéjimosi kliedesio metu yra nuolat
raSomi skundai i jvairias organizacijas, instancijas, byli-
néjamasi dél tariamy teisiy paZzeidimo. Pavydo kliedesys
pasireiSkia jsitikinimu, kad partneris arba partneré yra
neistikimas(-a), pradedama sekti, renkami neistikimybeés
irodymai. Meilés kliedesiui yra budingas ,isimyléjimas”
ir klaidingas jsitikinimas jausmy abipusiSkumu. Daznai
isimylima i realybéje nepazjstamg zmoguy. Véliau klie-
dintis Zmogus gali pradéti persekioti savo meilés objek-
tq!®l.

Haliucinacijos ir kliedesiai psichozés metu yra su-
vokiami kaip realybé. Todél jie apsprendzia neadekvaty
elgesij, kurio aplinkiniai negali suprasti. Psichozés iStik-
tas Zmogus gali atrodyti iSsigandes, pasimetes. Daznai
kartu sutrinka normalus fiziologinis funkcionavimas:
pradeda kankinti nemiga, sumazéja apetitas arba visai
nustojama valgyti. Kartais gali atsirasti psichinio ir fizi-
nio sujaudinimo biisenos, kurias kei¢ia apatija, energijos
trakumas ir i§sekimas. Toli pazengus ligos eigai, Zzmogus
gali tapti piktas, dirglus, retais atvejais jis pats pradeda
persekioti savo persekiotojus, gintis nuo ju.



Umi psichozé yra viena riméiausiy timiy psichiatri-
niy bukliy. Pirmasis psichozés epizodas daZnai iSgasdi-
na ir jbaugina ne tik patj Zmogy, bet ir jo artimuosius.
Tai yra blsena, reikalaujanti paaiSkinimo ir nuraminimo.
Pagalba teikianciy specialisty pasyvumas arba griZztamo-
jo atsako nebuvimas gali padidinti paciento nerima ir
itampa iki pavojingo lygio. Umts psichoziniai pacientai,
ypac esant pirmajam psichozés epizodui, lengvai i§sigas-
ta net paprasto komentaro arba fizinio kontakto, todél
bendravimas su jais reikalauja atidumo'?.

Diferenciné diagnostika. Ne visada jmanoma ir rei-
kia surinkti tikslig psichiatrine anamneze i§ psichozés is-
tikto Zmogaus, bet labai svarbu jvertinti, ar tai tikrai yra
pirmasis psichozés epizodas. Ar §i blisena néra sukelta
psichoaktyviy medziaguy? Ar néra kito organinio susirgi-
mo? Ar pacientas néra pavojingas sau ar kitiems? Ar néra
$i bisena simuliuojama arba isteriné?/?!

Umios psichozés epizodas ank$¢iau beveik visada
buvo indikacija guldyti i psichiatrijos ligonine. Ta¢iau
daznai pacientai dar pries pakliidami j ligonines ar spe-
cialisty akiratj turi psichikos sutrikimo simptomu. Jeigu
simptomai reiskiasi ilga laika ir néra labai tms, tokiems
pacientams nebitina i§ karto sitlyti stacionarine pagal-
ba, bet apsiriboti kitais pagalbos budais, tokiais kaip am-
bulatoriné kriziné pagalba, kreipimasis j poliklinika.

Esant umiam psichikos sutrikimui reikéty pagalvo-
ti, kad tai gali biti psichoaktyviy medziagy vartojimo
arba staigaus nutraukimo isdava. Tokiy medziagy, kaip
LSD (lizergino ruagsties dietilamidas), fenciklidinas, ko-
kainas arba amfetaminas vartojimas, taip pat staigus
trankvilianty nutraukimas po ilgalaikio vartojimo gali
sukelti simptomus, panaS$ius j psichoze. Jeigu paciento
elgesys, atipiniai simptomai, surinkta anamnezé kelia
itarimy deél galimo narkotiky vartojimo, reikety ilgiau
stebéti pacienta arba atlikti narkotiky testg.

Be to, reikéty atskirti, ar psichozés buisena néra or-
ganinio galvos smegenuy paZeidimo pasekmeé. Zemiau i$-
vardyti veiksniai rodyty organine psichozés kilme!?:

= sutrike pagrindiniai organizmo buklés rodikliai
(pulsas, kvépavimas, temperatira, kraujospudis);

= psichozés atsiradimas po 40 mety amziaus. Di-
déjant amZiui, didéja ir organineés psichozeés tikimybe;

= regos haliucinacijos. Jos taip pat pasitaiko ir
sergant létiniu psichikos sutrikimu, tac¢iau labai budin-
gos organiniam smegeny sindromui, kaip ir uoslés bei
skonio haliucinacijos;

= sgamoneés sutrikimas;

= dezorientacija vietoje, laike ir/ar savyje;

= somatiniai simptomai, atsirade tuo paciu laiku,
kaip ir psichozés simptomai;

* naujo medikamento paskyrimas arba nutrauki-
mas tuo laikotarpiu, kai atsirado psichozés simptomai;

= staigus simptomuy atsiradimas.

Ar pacientas yra pavojingas sau ar kitiems? Mano-
ma, kad pirmojo psichozés epizodo metu pacientams yra
padidéjusi suicido rizika arba polinkis j kitg saves Zaloji-

mo elgesj ir i tiesiogine agresijos iSraiSka. Tam turi jtakos
nerimo ir jtampos lygis, kliedesiy intensyvumas bei turi-
nys, praeityje buve agresijos protrikiai. Pavojingos yra
isakomosios klausos haliucinacijos, taip pat persekiojimo
kliedesiai, ypa¢ kai pacientas mano, kad jo gyvenimas
atsidures pavojuje, ir pradeda ,atakuoti” pirmas.

Suicido rizikai jvertinti galima pasitlyti Siuos klau-
simus (Hillard J.R., 1990):

1. Pana$u, kad Jus paskutiniuoju metu jautétés
blogai?

2. Ar Jus kada nors jautete, kad reikalai tokie blo-
gi, jog juos sunku testi?

3. Ar Jus kada nors pagalvojote apie savizudybe?

4. ArJus galvojote apie tai, kaip tai padaryti?

5. Ar Jus galvojote jvykdyti savo plang?

6. Ar Jus manete, kad galite jj ivykdyti iki galo?

Agresijos rizikai jvertinti skirti klausimai (Hillard
J.R., 1990):

1. Pana$u, kad paskutiniuoju metu Jus buvote pa-
kankamai piktas?

2. Ar Jums kada nors buvo kiles noras ka nors su-
Zeisti?

3. Ar Jums buvo kilusi nuojauta, kad galite nebe-
kontroliuoti savo noro?

4. Ar Jus kada nors ka nors suzeidéte prarades sa-
vikontrole?

5. Ar Jus nemanote, kad ir dabar Jus galite praras-
ti savikontrole ir kg nors suzeisti?

Psichozei jvertinti skirti klausimai (Hillard J.R.,
1990):

1. Ar kada nors patyréete kokiy nors sunkumuy dél
savo minc¢iy ir jausmy? Ar paskutiniuoju metu Jums ne-
nutiko nieko keista? Ar nejautéte savyje kokiy nors ypa-
tingy sugebéjimy, kuriy neturi kiti zmonés?

2. Ar pasitaiké situacijy, kai jautétés lyg netenkas
proto ar kazkaip panaS$iai? Ar nenutiko Jums paskuti-
niuoju metu ko nors tokio, kuo kiti Zmonés negaléjo pati-
keéti?

3. Ar paskutiniu metu Jums neatrodé, kad zZzmonés
kalbasi apie Jus ar kaip nors ypatingai kreipia j Jus de-
mesi? Ar nebuvo zmoniy, ketinanciy Jus suZzeisti? Ar Jus
negirdéjote kokiy nors garsy, kuriy kiti zmoneés negali
girdéti? Ar Jis nematéte vaizdiniy, kuriy kiti Zmonés ne-
gali matyti? Ar Jas neuzuodéte kvapy, kuriy negali pa-
justi kiti Zzmonés?

4. Ar Jus kada nors girdéjote balsus? Ar niekada
nepatyréte biiseny, kad kiti zmonés gali jdéti j Jasy gal-
va mintis arba atimti jas i§ Jasy, arba kontroliuoti Jasy
judesius? Ar Jums nebuvo kile minc¢iy, kad Zmonés ren-
gia samokslg pries Jus?
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Psichoaktyviy medziagu vartojimui iSsiaiskinti skir-
ti klausimai (Hillard J.R., 1990):

1. Ar Jus vartojate alkoholj? Ar Jius vartojate kokiy
nors psichotropiniy vaisty?

2. Ar daZnai iSgeriate? Kaip daZnai? Ar kada nors
vartojote psichotropiniy vaisty (narkotiky) savo savijau-
tai pagerinti, nuo nemigos, nuotaikai pakelti?

3. Ar Juas vartojate alkoholj (narkotikus) beveik
kiekvieng dieng?

4. Ar Jus kada nors turéjo problemy dél alkoholio
vartojimo? Ar turéjote kokiy nors bedy, susijusiy su nar-
kotiky vartojimu?

5. Ar Jus kada nors patyréte pagirias po to, kai nu-
traukéte alkoholio vartojima? Ar Jums kada nors buvo
sunku nutraukti psichotropiniy vaisty vartojima?

Psichozés diferencinei diagnostikai labai svarbu i$-
siaiSkinti, ar psichozés simptomai néra simuliuojami, ar
néra ieSkoma antrinés naudos. Kai kurie pacientai dél
samoningy ar nesamoningy priezas¢iy gali elgtis kaip
psichoziniai ligoniai, nors i$ tikryju tokie néra. | kaléji-
ma patekusiems Zzmonéms daznai stebimas Ganserio sin-
dromas, kai Salia dirbtiny simptomy stebimi ir ,beveik
teisingi” atsakymai j klausimus psichikos busenai jver-
tinti (pvz.: paprasytas atlikti daugybos veiksmus, pacien-
tas pateikia tokius atsakymus: 5+5=11, 7+7=13 arba
paklaustas, kokios spalvos yra sniegas, atsako, kad juo-
dos)

Ganserio sindromg 1898 m. pirmasis aprasé vokie-
¢iy psichiatras Sigbertas Ganseris®l. Sis psichikos sutri-
kimas yra labai retas ir pasireiskia trumpaq laikq. Daznai
jis atsiranda po stipraus emocinio, socialinio ar fizinio
streso. Sis sindromas nustatomas, kai yra:

= apytiksliai atsakymai i paprastus klausimus, su-
prantant klausimo esme;

= neZymus samoneés sutrikimo laipsnis su Sio peri-
odo uZzmir§imu vélesniame laikotarpyje;

= somatiniai isteriniai simptomai (pvz., isterinis
paralyzius);

= haliucinacijos.

Kiti simptomai, leidziantys jtarti simuliacijq arba is-

terine psichoze, yra:

= normalus emocinis reagavimas i aplinka su ne-
iSreikSta emocine reakcija i kliedesius. O timios psicho-
zés atveju pacientai buna jsitempe, labai nerimastingi,
baimingi arba iSsigande;

= keistos nejprastos regos haliucinacijos, pvz.,
,mazi zali zmogeliukai” ir pan.;

= aiski antriné nauda, pvz.: iSvengti sulaikymo,
kaléjimo ir pan.;

= paciento patvirtinimas, kad jis turjs visus iSvar-
dytus simptomus.

Taciau reikia turéti omenyje, kad dirbtinai sukeliami
ir pateikiami psichozés simptomai klinikinéje praktikoje
pasitaiko gana retail®.

Létiné psichozé. Pacientams, sergantiems schizof-
renija, schizoafektiniu sutrikimu arba kliedesiniu sutriki-
mu, per tam tikrg laikg sutrinka normalus socialinis

funkcionavimas ir periodiskai pablogéja psichikos buse-
na. Zmonéms, sergantiems létiniais psichikos sutriki-
mais, blisena gali pablogéti ir nutraukus vaisty vartoji-
ma, ir juos vartojant. Tyrimai rodo, kad schizofrenija ser-
ganc¢iam pacientui nutraukus vaisty vartojimq kas méne-
si apie 10 proc. didéja atkrycio rizika ir 80 proc., jog jis
atkris per vieneriy mety laikotarpj (Deacker et al., 1986).

Pacientai, sergantys létiniais psichikos sutrikimais,
ir ju Seimos nariai su laiku iSmoksta atpaZinti gresiancio
atkryc¢io simptomus ir daznai patys gali pasakyti, kas su
jais darosi. Dazniausiai atkry¢io simptomai yra: sutrikes
miegas, uzdarumas, padidéjusi jtampa, jtarumas, suin-
tensyvéjusios klausos haliucinacijos (balsai, skambantys
galvoje), nerimas, baimingumas, grésmés pojutis, padi-
déjes jautrumas.

Létiniy psichoziy atvejais indikacija hospitalizavi-
mui yra paumeéjusi psichozé, kai pacientui atsiranda
naujy simptomuy arba suintensyvéja anks¢iau buvusi psi-
choziné simptomatika. Ypac¢ atkreiptinas démesys i paci-
ento jsakomasias klausos haliucinacijas (pvz., balsai, lie-
piantys nusizudyti). Tai gali bati pavojinga biisena, nes
pacientas tuo metu daznai jaucia itampa, nerimaq ir vei-
kiamas balsy gali i§ tikryjuy pakelti prie§ save ranka. Tam,
kad psichikos liga sergantis Zmogus bty paguldytas j li-
gonine, reikalingas jo sutikimas. Pacientui prieStarau-
jant, indikacijos gydyti per prievarta tampa grésme jam
paciam (suicidinés mintys ir elgesys) arba kitiems (agre-
syvus dezorganizuotas elgesys, smurtas prieS kitus
asmenis).

Kai psichikos liga sergantys asmenys gyvena kartu
su Seima, reikia atidZiai iSklausyti $eimos nariy nuomo-
ne ir jvertinti jy poreikius, nes per daugeli mety jie labai
gerai pradeda atpazinti serganciojo simptomus, paiméji-
mus, numatyti elgesi.

Psichozé ir savizudybés rizika. Méginimai nusizu-
dyti yra viena pavojingiausiy psichozés pasekmiy. 10
proc. psichoziniy sutrikimy turin¢iy asmenuy gyvenimo
eigoje nusizudo (Brown, 1997, Siris, 2001). PrieSingai vi-
suomeneéje susidariusiai nuomonei, schizofrenija sergan-
tys Zmoneés gerokai rec¢iau kelia pavojy kitiems, negu
sau. Pirmasis psichozés epizodas taip pat yra pavojingas
meginimu nusizudyti (Westermeyer, Harrow, Marengo,
1991), kaip ir visi pirmieji psichikos ligos metai (Morten-
sen, Juel, 1993). Moksliniai tyrimai rodo, kad 50 proc.
pirminiy psichoziy atveju pacientai turéjo minc¢iy nusi-
zudyti, o 25 proc. mégino tai padaryti (Nordentoft, 2002).
Deja, statistika rodo, kad 2 proc. Zmoniy, kuriems pirma
kartg pasireiSké psichozé, nusizudo pirmaisiais metais
po kreipimosi pas specialistus (Krausz, Muller Thomsen,
Maasen, 1995).

Paties psichozinio iSgyvenimo metu pacientai daz-
nai nusizudo veikiami jsakomuyju klausos haliucinaciju
arba kliedesiy, nors ne visada savizudybé yra ju tikslas.
Veikia dar ir vadinamasis pasyvumo fenomenas. Pvz.,
Zmogus yra jsitikines, kad moka skraidyti, ir Soka nuo
pastato stogo. Kitiems pacientams haliucinacijos ir klie-
desiai gali sukelti dideles kancias ir jie bando bet kokiais
budais pabégti ar iSsigelbéti nuo tariamy pavoju (pvz.,



bégdamas nuo menamy persekiotojy, Zmogus gali nei-
vertinti situacijos ir patekti po masina). Biina ir taip, kad
istikti psichozés Zmonés pasirenka mirtj, norédami nu-
traukti savo kancias. Pagaliau gali bati ir tokia situacija,
kai psichoziniai pacientai mirsta dél negatyvizmo sukel-
ty rimty somatiniy simptomy, pvz., skys¢iy netekimo!*!.

Esant savizudybés tendencijoms, reikéty jvertinti
realig rizikq: ar yra minciy apie savizudybe (jeigu taip,
ar ju kyla epizodiskai, ar jos lanko nuolat, nepalieka ra-
mybéje); ar mintys peréjo i ketinima (ar Zmogus yra ap-
galvojes, kokiu biidu nusiZzudyti, ar jau sugalvojo plana,
ar jsigijo priemoniy, pvz.: pradéjo kaupti tabletes, isigijo
ginkla ir pan., ar pacientas parasé atsisveikinimo laiSka
arba testamentq); ar pacientas jau bandeé zudytis (dabar
arba praeityje)*.

Galvoti apie savizudybe arba pasirinkti jg, kaip gali-
ma iSeitj, skatina tokie jausmai arba veiksmai, kaip sun-
kus praradimas (artimo Zmogaus, svarbaus rysio arba so-
cialinio statuso), santykiy problemos, beviltiSkumo ir
menkavertiSkumo jausmai; finansinés ir teisinés proble-
mos; palaikancios sistemos nebuvimas, vieniSumas ir at-
siribojimas; stiprus emocinis skausmas, taip pat ankstes-
ni méginimai nusizudyti®.

Pirmieji  Zingsniai siekiant uZkirsti kelia
savizudybeil”:

1. Pirmiausia reikia nutraukti Zmogaus socialine
izoliacijg:

= pasitelkite j pagalba pacientui artimus
zmones;

= praneskite jiems apie kritine padeti;

= jeigu savizudybés rizika yra kritiné, tai,
nezitrint paciento prieStaravimy, artimuyjuy jsi-
traukimas i pagalbos teikima yra butinas, nes tai
yra gyvybés ir mirties klausimas;

= padékite giminai¢iams parodyti ir
iSreikS$ti emocinj jsitraukimag, susiripinima
pacientu.

2. Patraukite nuo paciento galimas savizudybés
priemones (peiliukg, sukauptas tabletes, virve arba
ginkla).

3. Issiaiskinkite galimas suicidinio elgesio priezas-
tis. Ar yra kas nors, kas trukdo pacientui priimti blaivy
sprendima (ar tai psichozé, sunki depresija, stiprus neri-
mas su sujaudinimu; o galbt tai impulsyvus elgesys, is-
provokuotas alkoholio ar narkotiky perdozavimo). [ver-
tinkite, ar suicidinis elgesys yra reakcija i egzistencinio
vieniSumo jausma ar j socialine atskirtj? O gal kalti
pastarieji gyvenimo jvykiai, sukéle emocine ar fizine
kancia?

4. Nustatykite Zmones arba Zmoguy, kuris galéty
buti savizudi$ko elgesio taikinys, ir tuoj pat jtraukite jj i
krizés jveikimo planag.

5. Jeigu pacientas nori pagalbos, bet jis ar jo gimi-
naic¢iai néra tikri, kad pacientas galés kontroliuoti savo
savizudiskus impulsus, tada reikia:

= susitarti su giminaiciais, kaip apsaugo-
ti pacienta;

= liepti giminai¢iams laikyti visas jmano-
mas nusizudymo priemones pacientui nepriei-
namoje vietoje;

= esant didelei savizudybés rizikai, nu-
kreipti pacienta stacionarinei pagalbai i Kriziy
centra ar i psichiatrijos ligonine.

6. Nereikia stengtis jtikinti tokio Zmogaus, kad gy-
venti verta. Taip pat reikéty paprasyti giminaiciy, kad jie
irgi to nedaryty!

Bendros rekomendacijos, kaip elgtis su psichozés
itiktu Zmogumi. Sios rekomendacijos yra i§samiai apra-
Sytos psichologés I. Povilaitienés ir med. dr. A. Germana-
vitiaus parengtame leidinyje Pirmasis psichozés epizo-
das. Informacija susirgusiesiems ir jy artimiesiems:"!

= Jr kliedesiy, ir haliucinacijy atvejais nereko-
menduojama smulkiai klausinéti ar aptarinéti jokiy klie-
desiy ar haliucinacijy detaliy.

= Venkite grubios ir pasaipios reakcijos i paciento
iS§sakomus kliedesius ar haliucinacijas, nesakykite, kad
tai yra ,kvailysté" ar ,beprotybe". Zmogus pasijus neis-
girstas ir nesuprastas.

= Kontakto su tmia psichoze iSgyvenanc¢iu zmo-
gumi metu patartina kuo daugiau jj orientuoti j realig si-
tuacija, pvz., pakreipti pokalbj j varginanc¢ius simpto-
mus, tokius, kaip nemiga, nerimas, ir pasiulyti savo pa-
galba.

= Jeigu pacientas primygtinai reikalauja patvirtin-
ti jo psichozinius iSgyvenimas, reikéty pagarbiai primin-
ti, kad nors jis iSgyvena Siuos potyrius, bet Jus turite savo
nuomone Siuo klausimu. Tokiu buidu Jus isliksite neutra-
lus, ir nenuvertindamas paciento priminsite jam apie re-
alybe.

Praktinis uzsiémimas (1 val.)

Sio praktinio uZzsiémimo metu vyksta psichoziniy kri-
ziniy atvejy, kuriuos pristato GMP ar policijos pareigunai
i$ savo praktikos, nagrinéjimas. ISmokstama atpazinti psi-
chozés simptomus, jvertinti suicido, agresijos rizikq ir su-
sieti paskaitos metu i§déstytq teorijq su praktika.

INTOKSIKACINES KRIZES,
VAISTU PERDOZAVIMAS.
DELYRAI (3 VAL))

Teoriné paskaita (2 val.)

Kasmet vis daugiau zmoniy pradeda piktnaudziauti
psichotropinémis medziagomis. Dirbant skubios pagal-
bos tarnybose daznai tenka susidurti su neadekvaciu el-
gesiu, kuris gali buti iSprovokuotas ir narkotiky ar kity
psichotropiniy vaisty vartojimo, ir apsprestas psichikos
ligos. Todél svarbu iSmokti jvertinti stebimus simptomus,
kad buty galima parinkti tinkama pagalbos taktika. éioje
paskaitoje pristatomos svarbiausios psichotropinés me-
dziagos, juy poveikis organizmo fiziologijai bei psichikai.
Be to, pateikiama informacija apie delyra, kuris yra vie-
na rimd¢iausiy sutrikusios psichikos buseny, reikalaujan-
¢iy neatidéliotinos pagalbos.
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Opioidai. Tai vieni stipriausiy narkotiky, sukelian-
tys greita ir sunkiag priklausomybe. Jie yra nattralios kil-
més (morfinas, kodeinas, tebainas), pusiau sintetiniai
(heroinas) ir sintetiniai (meperidenas, metadonas, pro-
poksifenas)[8].

Poveikis. Pradeda veikti i§ karto susileidus prepara-
ta i vena, poveikis trunka 10-30 minuciy. Jie veikia dau-
gelj fiziologiniy funkcijy: malS$ina skausma, slopina ko-
sulj, Zarnyno peristaltika, plec¢ia periferines kraujagysles,
dél ko parausta oda. Budingiausias poZymis — simetri§-
kas vyzdziy susiauréjimas (,taskiniai vyzdziai"). Pavojin-
giausias opioidu poveikis yra kvépavimo centro slopini-
mas dél sumazéjusio jautrumo anglies dvideginiui. Po-
veikis psichikai pasireiSkia euforija, komforto, ramybés
jausmu, kuris pereina j mieguistuma!!!4,

Perdozavimo poZymiai. Perdozavus gali iStikti koma,

susitraukia vyzdziai, pasunkéja kvépavimas, oda tampa
blyski (,pamélusi"). Perdozavus svarbu palaikyti bendra-
vima, retéjant ar silpstant kvépavimui nedelsiant kviesti
greitaja medicinos pagalba, daryti dirbtinj kvépavi-
mq[9,10].

Opiodinés abstinencijos sindromas. Abstinencijos

sindromui susiformuoti pakanka keliy narkotinés
medZiagos pavartojimy. Abstinencijai buidinga: aSaroji-
mas, sloga, vyzdziy iSsiplétimas, ,Zgsies oda", padidéjes
prakaitavimas, pykinimas, vémimas, skausmingi rau-
meny spazmai, kar$¢iavimas, nemiga, pyktis, prislégta
nuotaika®.

Kanapés. Kanapése randama apie 60 skirtingy ka-
nabinoidy, i$ kuriy stipriausiu poveikiu pasizymi THK
(tetrahidrokanabinoidas). Labiausiai paplite yra marihu-
ana (gaminama i$ vir§utinés augalo dalies) ir hasiSas
(supresuojama i gumulélius kanapiy derva)®1°,

Poveikis. Rukant kanapiy produktus, poveikis prasi-
deda po keliy minudiy ir tesiasi 2-4 valandas. Poveikis
rukant kas karta yra skirtingas, priklausomai nuo varto-
tojo nuotaikos, ankstesnio vartojimo, dozés. Fiziologinis
poveikis pasireiSkia Sirdies plakimu, burnos sausumu,
padidéjusiu apetitu, kintamu kraujospudziu. Poveikis
psichikai — apsvaigimu, sumazéjusiu gebéjimu vertinti
situacijq, adekvaciai reaguoti, sustipréjusiu spalvy ir gar-
su suvokimu. I§ nemaloniy reakcijy paminétinas neri-
mas, peraugantis j panikg. Haliucinacijos ir psichozé pa-
sireiSkia rec¢iau. Ilgai vartojant $iy narkotiky keiciasi ju
poveikis. Zmogus tampa apatisSku, silpnéja démesys, at-
mintis. Perdozavimui budinga galvos svaigimas, silpnu-
mas, nemalonios emocijos, haliucinacijos. Pripratimas
vystosi greitai.

Abstinencijos sindromas pasirei$kia nemiga, apetito

sutrikimu, dirglia nuotaika, diskomforto jausmu.
Psichostimuliatoriu grupé. Siai grupei priklauso
psichikag stimuliuojan¢ios medziagos, i§ kuriy labiausiai
paplite amfetaminas, kokainas, ekstazi (MDMA).
Kokainas. Kokainas yra gaminamas i$ Piety Ameri-
koje paplitusio Erythroxylon coca augalo. Vietiniai gy-
ventojai augalo lapus kramtydavo nuo nuovargio ir alkio
jausmo. Be to, jo buvo dedama j kokakolg. Kokainas yra
narkotikas, sukeliantis stipriausig psichologine priklau-

somybe. Dazniausiai jis jkvepiamas pro nosj, taip pat
gali biti rikomas (krekas) arba leidziamas i vena.

Poveikis. Jis sutrikdo neuromediatoriy (biologiskai
aktyviy medziagy) atgalinj sugrjZzima j neurong, tuo su-
keldamas stipria euforija, energijos antpludj, slopina
miego ir maisto poreikj. Fiziologiniai pokyciai pasireis-
kia padidéjusiu kraujosptidziu, stipriu Sirdies plakimu,
gausiu prakaitavimu, vyzdziy iSsiplétimu. Kokainas pa-
sizymi kardiotoksiSkumu, gali sukelti vainikiniy $irdies
kraujagysliy spazma ir sutrikdyti Sirdies veikla. Be to,
vartojant kokaino, kaip ir kity psichostimuliatoriy, gali
pasireiksti traukuliy sindromas, pakilti temperatira. Kar-
tais atsiranda delyro klinika.

Abstinencijos sindromas pasireiskia labai stipriu po-

traukiu narkotikui, taip pat jam budingi miego sutriki-
mai, padidéjes apetitas, dirgli nuotaika, depresija, ener-
gijos trakumas!® % 10,

Amfetaminas. Plac¢iai paplites nebrangus ir lengvai
prieinamas narkotikas, platinamas tabletémis, milteliais
ir injekcijomis (metamfetaminas).

Poveikis primena adrenalino sukeltas reakcijas or-
ganizme: padidéja arterinis kraujosptudis, padaznéja Sir-
dies plakimas, iSsiple¢ia vyzdziai, pagreitéja kvépavi-
mas. Psichologinis poveikis pasireiSkia euforija, energi-
jos antplidziu ir gera savijauta, atsiranda pasitikéjimo
savimi jausmas, sumazéja miego poreikis ir apetitas. Am-
fetamino vartojes zmogus atrodo susijaudines, kalbus ir
nepailstantis; gali pasireiksti psichozé. Pasibaigus amfe-
tamino veikimui, palaimos jausma greitai keic¢ia nuovar-
gis, apatija, depresija.

Perdozavus stipriai kyla klino temperatiira, gali atsi-
rasti traukuliai, sagmonés sutrikimas, net koma. Daznai
pasireiSkia Gmi paranoidiné psichozé, kurig yra sunku
atskirti nuo schizofrenijai budingos psichozes klinikos.

Abstinencijos sindromui

budingas nuovargis,

nerimas, nemiga, depresija, kartais su suicidinémis
mintimis!® % 101,

Ekstazi (MDMA) — methylenedioxymethampheta-
mine — tai baltos arba rozinés tabletés su paveiksléliais,
kurios daznai vartojamos naktiniuose klubuose. Poveikis,
kaip ir abstinencijos sindromas, yra labai panasus i am-
fetamino. Po vartojimo budingas energijos antpluadis, ly-
dimas euforijos, pasitikéjimo savimi jausmo. Gali sustip-
réti klausos, regos, uoslés pojuciai. Poveikis fiziologi-
néms sistemoms toks pat, kaip ir amfetamino!®.

Haliucinogenuy grupé. Gali bati nataralas (,magis-
kieji" grybai) ir sintetiniai (LSD).

Haliucinogeniniy grybu (glotniagalves, gleiviabu-
des, kiskiabude, skydabudeé, meéslinukas) sudétyje yra
medziaga psilocibinas, nuo kurios priklauso haliucinaci-
jas sukeliantis poveikis. ,MagiSkieji" grybai yra Zinomi
nuo senovés laiky ir paplite visuose Zzemynuose. Jie buvo
placiai vartojami Piety ir Centrinéje Amerikoje jvairioms
apeigoms, véliau jy naudojimas paplito ir Europoje!'!l.
Siuos grybus vieni surenka ir vartoja patys, kiti isigyja
bei augina jy sporas.



Poveikis. Pavartojus psilocibino turin¢iy grybuy atsi-
randa geometrinés arba kompleksinés regos haliucinaci-
ju (tunelio, spiralés, voratinklio, korio struktiiros, trikam-
piai), taip pat klausos ir lytos iliuzijy ir haliucinacijy; gali
prasideti psichozé, kuri primena schizofrenijos klinika,
sulétéja laiko tékmeés pojutis [grybai]. Poveikis vegetaci-
nei nervy sistemai pasireiskia vyzdziy issiplétimu, tachi-
kardija, pakilusia temperatira, kai kada traukuliais!'!.

LSD (lizergino rugsties dietilamidas) — stipriausias
haliucinogenas, kuris buvo susintetintas 1938 m. Varto-
jamas Ciulpiant ar uZsikiSant uZz skruosto impregnuota
popieriy, vadinamajj , pasto Zenklg"®,

Poveikis. Fiziologinis poveikis prasideda po 20 mi-
nuciy (iSsiplecia vyzdziai, pakyla temperatiira, padazne-
ja pulsas), o psichikai — po 2-4 valandy ir gali trukti visa
para. Veikiant psichikqg, atsiranda vadinamosios ,kelio-
nés", kurioms biudingas derealizacijos ir depersonaliza-
cijos fenomenas: sutrinka laiko pojutis, laikas vos ,slen-
ka", sunku atskirti ,,a$" nuo ,ne as"; atsiranda ryskiy re-
gos haliucinacijy, vaizdai sulétéja, susilieja, daiktai jgau-
na nejprastas formas. Vartojant haliucinogenuy gali atsi-
rasti reminiscencijos — netikeéti haliucinogeninio isgyve-
nimo pasikartojimai (prisiminimai), net nepavartojus me-
dZiagos. Reminiscencijos gali apimti visg psichinj proce-
sg, bati nemalonaus turinio®1°,

Lakiosios medziagos. Tai yra jvairts tirpikliai, bui-
tinés chemijos medziagos, lakai, dazai, skiedikliai, ben-
zinas, aerozoliai, kurie vartojami jkvepiant juos nuo su-
vilgytu skuduréliy. Kadangi poveikis yra greitas ir trum-
pas, daznai yra jkyriai uostoma iki 100 karty per dieng!®..

Poveikis primena uminj alkoholio poveikj: atsiranda
euforija, sustipréjes garsy, spalvy jutimas, apsvaigimas,
kuris gali pereiti j slopinimg. Esant apsinuodijimo klini-
kai, daznai skauda galva, btna pykinimas, vémimas ar
viduriavimas.

Si narkomanijos forma nesukelia abstinencijos sin-
dromo, tac¢iau yra pavojinga dél stipraus toksinio vidaus
organy ir galvos smegeny pazeidimo!®19,

Raminamieji ir migdomieji vaistai. Jie plac¢iausiai
naudojami psichiatrijoje nerimui slopinti, miegui page-
rinti. Kartu yra slopinamas mastymo procesas, sutrinka
judesiy koordinacija, létéja reakcijos. Prie ju daznai pri-
prantama, pradedama jais piktnaudziauti. Be to, butent
ju dazniausiai vartojama méginant nusizudyti.

Abstinencijos sindromas pasireiSkia nerimu, baime,

nemiga, dirglia nuotaika, gali prasidét traukuliai.

Veiksmu planas, jtariant apsinuodijima psichotro-
pinémis medZiagomis!'?. Esant iSkvietimui i jvykio vieta
ir jtarus apsinuodijimg neaiSkiomis medZiagomis, reike-
ty ivertinti jvykio aplinkybes:

= ar zmogus susirgo staiga ir ar jo anamnezéje
néra jokiy létiniy ligy;

= ar anks$c¢iau bita bandymy nusizudyti;

= ar jvykio aplinkoje rasta kokios nors cheminés
medZiagos;

= ar néra $alia ligonio kokiy vaisty;

= ar bita pries tai kokios nors stresinés situacijos;

= ar
kotikais.

Jeigu paaisSkéja, kad buvo apsinuodyta per virSkina-

zmogus piktnaudziauja alkoholiu, nar-

maji trakta, pirmosios nespecifines detoksikacijos prie-
monés yra skrandzio plovimas zondu ir toksiny pa$ali-
nimas aktyvinta anglimi. Skrandis plaunas 200-300 ml
vandens porcijomis taikant siurbimag (jeigu yra gali-
mybe).

Kada negalima plauti skrandZio? Pavojinga yra
taikyti plovima zondu, kai néra apsaugoti kvépavimo
takai, taip pat kai stebimas kraujavimas i$ skrandZio arba
kai kyla pavojus perdurti skrandj dél anatomiskai pa-
Zeisto virskinamojo trakto. Be to, skrandzio plovimas var-
giai reikalingas, jeigu pries tai buvo stebétas stiprus
vémimas!'?.

Aktyvinta anglis yra vartojama apsinuodijus poten-
cialiai pavojingu kiekiu vaisty ar kity medziagy. Akty-
vinta anglis dozuojama priklausomai nuo amziaus, bet
paprastai suaugusiam Zmogui skiriama 25-100 g (!) $iy
vaisty.

Esant opioidy perdozavimui, reikéty kuo skubiau
siekti specializuotos medicininés pagalbos dél galimo
kvépavimo sustojimo. Jtarus, kad pacientas perdozavo
opioidy, skiriamas opioidy antagonistas naloksonas (j
veng, i raumenis, po lieZzuviu ar po oda) 0,4-2,0 mg. Dozé
kartojama, kol pacientas atgauna samone ir pradeda nor-
maliai kvépuotil®.

Delyrai

Delyras (lot. delirus —pamiSes, beprotis) — tai sgmo-
nes sutrikimo busena, kai prarandama orientacija vietoje
ir laike, bet i$lieka saves suvokimas!®l. Delyras yra sin-
dromas, kuris rodo organinj galvos smegenuy pazeidima,
bet pats savaime jis néra laikomas atskira psichikos liga.
Si biisena i$sivysto daugiau vakare arba naktj ir trunka
nuo keliy minuciy iki keletos valandy. Baigiasi delyras
staiga, daZznai tik medikamenty sukeltu giliu miegu. De-
lyro metu patirty iSgyvenimuy paprastai neprisimenama
arba atmintyje gali islikti tik tam tikri fragmentai. Mir-
tingumas nuo delyro, jo negydant, siekia 20 proc.

Delyro klinikai yra budinga:

= dezorientacija situacijoje, vietoje, laike: ligonis
negali pasakyti, kur jis yra, su kuo kalbasi, taip pat nesu-
geba nurodyti dienos, ménesio, daznai net mety laiko;

= haliucinacijos: vyrauja regos iliuzijos ir haliuci-
nacijos, taip pat lytos haliucinacijos, nors gali pasireiksti
ir klausos, uosleés, skonio iliuzijuy bei haliucinacijy;

= dezorganizuotas elgesys: ligoniams budingas
stiprus psichomotorinis sujaudinimas, daznai baimé, per-
maininga nuotaika;

= padrikas, neriSlus mastymas, kliedesiai: pagy-
venusiems zmonés daugiau budingi buitiniai ir profesi-
niai kliedesiai, o alkoholinio delyro atveju vyrauja alko-
holiné tematika — pacientai iesko butelio, reikalauja jpil-
ti, ,mato iSgertuves";
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= emocijos: euforija, greitai besikei¢ianti nuotai-
ka, nemotyvuota baimé, nerimas, gali buti prieSiSkumas,
itampa;

= nemiga;

»liucidiniai langai”, t. y. periodai, kai samone
prasvieséja ir su ligoniu tampa jmanoma susikalbéti; to-
kios prosvaistés daugiau budingos dienai;

= padidéjes ijtaigumas: ligoniui galima lengvai
iteigti haliucinacijas, pvz., paprasius gerai jsiziareti, ar
nemato kokio nors $uns, Ziurkés ar kito gyviino. Daznai
jis patvirtina juos matas; arba ligoniui duodamas baltas
popieriaus lapas ir papraSoma paskaityti, kas ten paraSy-
ta (tada kyla regos haliucinaciju);

= jvairios vegetacinés ir somatinés reakcijos: §ir-
dies plakimas, gausus prakaitavimas, drebulys, veido pa-
raudimas, subfebrili temperatira ir pan.;

= visiSka arba daliné amnezija po delyrinio
epizodo.

Delyro priezastis gali biiti sunki somatiné liga arba
busena, apsinuodijimas vaistais, galvos smegeny ateros-
klerozé, demencija. Toliau nurodytos kelios imios buse-
nos, kurios gali skatinti delyro atsiradima!'3l.

Bukle Pavyzdys
Medicininés Operacija, fizinis suvarzy-
manipuliacijos mas
Vaistai Daugiau kaip 3 vaistu

vartojimas

Inksty funkcijos sutriki-
MedZiagy apykaitos mai, dehidratacija, hipok-
sutrikimai sija, azotemija, hipergli-
kemija, hipernatremija,

hiperkalemija

Karsciavimas, infekcija,
vaisty/narkotiky/alkoholio
nutraukimas, badavimas,

Umi somatiné/
psichikos liga
nemiga

Stresiné situacija Buvimas nejprastoje

aplinkoje

Aranauskas R, Deksnyté A. PaZjstamas ir nepaZjstamas delyras /
Neurologijos seminarai. — 2003, 1(17):31-36.

Labai daZnai pasitaiko alkoholinés kilmés delyras.
Jis turi savo ypatumuy, kurie skiriasi nuo somatinio dely-
ro. Visy pirma pasirei$kia alkoholiné haliucinacijy tema-
tika, kurioje atsispindi potraukis alkoholiui. Tokie ligo-
niai daznai ,mato" gerianc¢iyju draugija, bando jsipilti

tariamo alkoholio, i§gerti. Be to, alkoholiniam delyrui la-
biau budingos gasdinancios ar nemalonaus turinio ha-
liucinacijos — pacientai mato ziurkes, gyvates, pabaisas.
Sias haliucinacijas lydi stiprus baimés jausmas. Aplinka
ir Zmones atrodo pavojingi, galintys nuzudyti. Todél de-
lyro metu gali pasireiksti agresyvus elgesys, kuris, i$ ti-
kryjy, yra gynyba nuo bauginanc¢iy haliucinacijy ar klie-
desiy. Paprastai alkoholinis delyras prasideda ne gérimo
metu, bet praéjus 2-3 dienoms po paskutinio alkoholio
vartojimo. [tarus ar nustacius alkoholinj delyra, pacienta
reikia kuo skubiau nukreipti stacionariniam gydymui.
Tokie ligoniai yra gydomi intensyvios terapijos skyriuose
dél sunkios somatinés bukles®l.

Delyras ar psichozé. Dirbant skubios pagalbos tar-
nybose gali buti sunku i§ pirmo Zvilgsnio atskirti delyro
klinika nuo psichozés. Ta¢iau esama tam tikry psichopa-
tologijos bruozy, kurie galéty padéti nustatyti paciento
bukle!!,

Bruozai DELYRAS PSICHOZE
PradZia staigi, daZnai léta pradZia
vakare, naktj
besikei¢ianti, dazniau nenu-
Eiga yra samones trukstama
prasvieséjimo
periody
Trukme kelios minutés | dienos ar méne-
ar dienos siai
Orientacija laike, vietoje nesutrikusi
sutrikusi
Kliedesiail fragmentiniai, sistematizuoti

susije su aplinka

Suvokimo sutri-

regos, lytos

klausos, re¢iau

kimai haliucinacijos, | regos haliucina-
iliuzijos cijos
visiS$kai padrika, | nenuosekli, bet
Kalba pagreitéjusi imanoma palai-
kyti pokalbi
Kitos somatinés
ligos, biisenos +

Bendros rekomendacijos, kaip elgtis su delyro

iStiktu Zmogumi'®;

1. Kuo maziau skatinkite klausimais ar veiksmais
psichomotorisSkai sujaudinta pacienta — jo elgesys gali
tapti nevaldomas.



2. Uzdavineékite kuo trumpesnius klausimus — pa-
cientas nesugeba sukaupti ir iSlaikyti démesio!

3. Ivertinkite paciento orientacija laike, vietoje, sa-
vyje; samoneés lygi, atminti.

4. Padékite pacientui susiorientuoti, kartodamas
paprastus trumpus teiginius, lie¢iancius situacija, pvz.:
kur pacientas yra, kas Jus toks ir pan.

5. Paprasykite artimyjy pagalbos nuraminti paci-
enta, bet turékite galvoje, kad kai kuriais atvejais fiksaci-
jos iSvengti nepavyks.

6. Kuo skubiau nukreipkite pacientg i specializuo-
ta gydymo jstaiga.

Praktinis uzsiémimas (1 val.)

Siame praktiniame uzsiemime yra nagrinéjami kon-
krettis atvejai, kurie pasitaiké kasdieniniame GMP dar-
buotojy ar policijos pareigiiny darbe. ISmokstama atpa-
Zinti intoksikacijas, sukeltas skirtingy narkotiky; taip pat
mokoma, Kkaip organizuoti pirmqjq pagalbq perdozavus
vaisty ar narkotiniy medZiagy.
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Mokomoji knyga ,,Pagalbos Zzmonéms, turintiems psichikos negale, teiki-
mo rekomendacijos policininkams ir greitosios medicinos pagalbos darbuotojams"
iSleista igyvendinant Vilniaus miesto visuomenés sveikatos programag ,,Vilniaus
miesto policijos patruliy ir greitosios medicininés pagalbos stoties darbuotoju
mokymai, kaip dirbti su psichikos sveikatos paslauguy vartotojais".

éioje mokomojoje knygoje policijos ir greitosios pagalbos darbuotojai ras
ivairiapuseés informacijos, kaip profesionaliai suteikti pagalba psichikos negalig
turintiems asmenims. Knyga rengé ivairiy sri¢iy specialistai — psichiatrai, psi-
chologai, psichoterapeutai, teisininkai ir net profesionalus aktoriai, kuriy patirtis
iki Siol Lietuvoje dar nebuvo susisteminta. éiq specialisty patirtis iki Siol Lietu-
voje, atsizvelgiant | psichikos sveikatos paslaugy vartotoju poreikius, nebuvo
susisteminta.

Dirbdami kartu autoriai sukure vientisg mokymo programg, suteiksiancia
galimybe policijos ir greitosios pagalbos darbuotojams susipazinti su naujausiais
socialinés psichiatrijos pasiekimais. Jie suzinos, kaip elgtis su psichikos sutrikimy
turinc¢iais pacientais, kaip suteikti jiems pagalbg, viena vertus, nepazeidZiant jy
zmogaus teisiy, kita vertus, koreguojant netinkama elgesij, jeigu jis kelia grésme
aplinkiniams. Teisininky surinkti ir apibendrinti Lietuvos teisés aktai bei taisyklés
leis skaitytojams suprasti teisinius pagalbos aspektus.

Ryty Europoje jau Zinoma atvejy, kai pacienty atstovai kreipési j Euro-
pos vaogaus teisiy teismaq Strasbiire dél netinkamo pareiguny elgesio su jais ir
prisiteise solidZias kompensacijas. VieSoji jstaiga ,Globali iniciatyva psichiatri-
joje” tikisi, kad $i knyga leis policininkams ir greitosios medicinos pagalbos dar-
buotojams ne tik pagilinti savo Zinias, bet ir dar profesionaliau teikti pagalbag,
iSvengiant nemalonios patirties bei grubiy klaidy. O psichikos sveikatos paslaugy
vartotojai bus apsaugoti nuo nekvalifikuotos pagalbos, Zmogaus teisiy pazeidimy

ir negatyviy potyriy.






