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IVADAS

Savizudybés — viena didziausiy ir svarbiausiy visuomenés psichinés sveikatos problemy
ne tik Lietuvoje, bet ir visame pasaulyje. Remiantis Pasaulio Sveikatos Organizacijos (World
Health Organization, 2019) pateiktais duomenimis, kiekvienais metais pasaulyje nusizudo apie
800 000 Zmoniy. IS jy — net 79% pasaulio savizudybiy jvyksta Salyse, kuriose gaunamos mazos ir
vidutinés pajamos. Lictuvos oficialiosios statistikos duomenys, nurodantys bendruosius
mirtingumo rodiklius, atskleidzia, kad 2018 metais Lietuvoje nusizudé 683 Zzmongs ir $is skaicius
sulig metais nemaz¢ja. Zymiai dazniau Zudosi vyrai, 2018 metais vyry savizudybés sudaré 2,9
proc. Vvisy vyry miréiy atvejy. Didziausi savizudybiy rodikliai 25 — 69 mety amziaus intervale
(Lietuvos gyventojai, 2019). Remiantis Europos statistikos duomenimis, 2016 metais Lietuva
pasizyméjo auksciausiais savizudybiy rodikliais tarp visy Europos sajungos Saliy (Eurostat, 2019).

Auksti savizudybiy rodikliai atskleidzia, jog Zmonés susiduria su sunkumais, kurie juos
i§sekina ir priveda prie savizudybés. Savizudybe paprastai yra apgalvotas veiksmas, kurj atlieka
Zmogus, iSgyvengs krizing situacijg ir neradg¢s savyje jégy kovoti su ja. Kyla nattralus klausimas,
kas nutinka ir kg iSgyvena zmogus kriziniu savo gyvenimo laikotarpiu, kad nebejzvelgia adekvaciy
problemy sprendimo biidy, o vienintele iSeitimi tampa gyvybés nutraukimas? Sis klausimas -
vienas aktualiausiy pastaruosius deSimtmecius, tyrin¢jant savizudybe lemiancius veiksnius.
Svarbu pastebéti, jog vis dazniau prieinama iSvados, kad Zmogaus nuostata savizudybés atZzvilgiu
turi reik§més savizudybiy mastui ir pobtidziui. Tyrimai rodo (Gailiené, 2001, Gagnon ir Hasking,
2012, Norheim, Grimholt ir Ekeberg, 2013), jog vyrauja nuostata, kad savizudyb¢ yra laisvas
asmens pasirinkimas ir Zzmogus turi teis¢ 1 savo gyvenimo nutraukimg. Atsizvelgiant | tai, Fry
(2012) nuostaty savizudybés atzvilgiu tyrin¢jima siiilo jtraukti j prevenciniy programy turini.

Prevencinés programos vykdomos visame pasaulyje, siekiant sumazinti savizudybiy
skai¢iy. Vykdant savizudybiy prevencijg Urbanek (2011) skatina sutelkti démesj | svarbiausias
Zmoniy vertybes bei principus, diegti gyvenimo prasmingumo idéjas, diskusijy biidu kalbéti apie
Zmogaus gyvybes vert¢ bei skatinti pasidalinti mintimis apie pozityvia asmeninés ateities
perspektyva. Vienas prevencijos budy yra priezasCiy gyventi jvardijimas. Tyrimais jrodyta
(Linehan, Goodstein, Nielsen ir Chiles, 1983, Dobrov ir Thorell, 2004, Woods, Zimmerman,
Carlin, Hill ir Kaslow, 2013, Luo, Wang, Cai ir Wang, 2016), kad priezas¢iy gyventi jvardijimas
ir jy suvokimas tarsi atlieka apsauginj vaidmenj nuo savizudybés ir sulaiko asmenis nuo savo

gyvybés nutraukimo, nors jie apie tai galvojo.



Mintys apie savizudybe neigiamai koreliuoja su psichologine gerove (Kim, Ha, Yu, Park
ir Ryu, 2014). Vis placiau psichologiné gerové yra tyrinéjama santykyje su darbiniu stresu.
Tyrimais nustatyta (Jang, Gu ir Jeong, 2019, Kuruku ir Alao, 2018, Boey, Chan, Ko, Goh ir Lim,
1997), kad stresas darbe neigiamai veikia psichologine gerove. Ne paslaptis, kad stresas darbe
neaplenkia ir psichologo profesijos. Psichologai patiria didelj Siuolaikinés visuomenés spaudima,
stresg ir sudétingas situacijas darbe, privalo laikytis etikos reikalavimy, kurie daznai biina
priestaringi, iSlaikyti savo kompetentinguma viso profesinio gyvenimo laikotarpiu, kad galéty
teikti auksStos kokybés paslaugas. Visa tai gali turéti reik§més jy psichologinei gerovei. Be to,
vienas svarbesniy psichologo profesijos aspekty yra tai, kad neretai psichologai savo darbe
susiduria su klienty suicidiniu elgesiu ar savizudybe, kas, savo ruoztu, yra trauminé patirtis, galinti
formuoti tam tikras nuostatas savizudybés atzvilgiu ir turéti reikSmés priezasCiy gyventi
suvokimui, nes, pasak Linehan ir kolegy (1983), zmonés, patyre tokj reikSminga jvyki kaip salytis
su savizudybe ar suicidinis elgesys, priezas¢iy gyventi paprastai jvardija maziau. Kucavicitte ir
kolegos (2013) pabrézia visuomenés grupiy, susidurian¢iy su padidintos suicidinés rizikos
asmenimis, nuostaty savizudybés atzvilgiu svarbg, nes neretai nuo to priklauso, ar bus uzkirstas
kelias savizudybéms. Taigi, psichology ir psichologijos studenty nuostatos savizudybés atzvilgiu
yra labai reikSmingos, nes jie gali tiesiogiai prisidéti prie saviZzudybiy prevencijos.

Siame darbe nuostatos savizudybiy atzvilgiu, psichologiné gerové ir priezastys gyventi
tyrinéjamos kartu, kaip vienas darinys. Sis darbas yra testinis — mano bakalauro baigiamajame
darbe buvo tyrin¢jamos psichologijos studenty nuostaty savizudybés atzvilgiu ir priezas¢iy gyventi
sasajos. Bakalauro baigiamojo darbo metu atliktas tyrimas atskleidé¢, jog stipréjant pozityviam
poziiiriui ] save stipréja savizudybés nesikiSimo nuostata. Net 54% tyrimo dalyviai mane, kad
savizudybé — tai kiekvieno Zzmogaus asmeninis pasirinkimas ir nereikéty j tai kistis. Svarbu
paminéti, kad tyrime dalyvavo 125 psichologijos bakalauro studijas studijuojantys studentai,
studijuojantys viename Lietuvos universitety ir neturintys psichologo darbo patirties. Biitina atlikti
daugiau tyrimy, jvertinant didesnes biisimy ir jau dirbanciy psichology grupes, kad biity galima
daryti labiau apibendrinancias iSvadas apie psichology nuostatas savizudybés atzvilgiu bei
priezastis gyventi. Reikia pripazinti, kad psichology ir psichologijos studenty nuostaty
savizudybés atzvilgiu, psichologinés gerovés ir priezasCiy gyventi sasajos iki Siol Lietuvoje

nebuvo tyrinétos.



Sio tyrimo rezultatai galéty pasitarnauti stiprinant adekva¢ias esamy ir bisimy
psichology nuostatas savizudybés atzvilgiu, kurios savo ruoztu padéty tinkamai jvertinti
savizudybés rizikos veiksnius, padéty klientams rasti konstruktyvius problemy sprendimo budus,
stiprinty jy priezastis gyventi bei kelty psichologinés gerovés lygi, atsizvelgiant | pasitenkinima

Jvairiose gyvenimo srityse.

Tyrimo tikslas — atskleisti nuostaty savizudybés atzvilgiu, psichologinés gerovés ir
priezaséiy gyventi sgsajas psichology ir psichologijos studenty imtyse.
Tyrimo uzdaviniai:

1. Ivertinti bisimy ir esamy psichology nuostatas savizudybés atzvilgiu, nurodomas priezastis
gyventi ir psichologine gerove.

2. Palyginti nuostatas savizudybés atzvilgiu, nurodomas priezastis gyventi ir psichologine
gerove pagal tyrimo dalyviy sociodemografinius rodiklius (amziy, psichologo darbo patirtj
ir Seiming padétj).

3. Atskleisti galimas sgsajas tarp nuostaty savizudybés atzvilgiu ir nurodomy priezasciy
gyventi bei psichologinés gerovés rodikliy.

4. Nustatyti psichologinés gerovés prognosting verte nuostatoms savizudybés atzvilgiu.

5. Atlikti méginusiy nusizudyti tyrimo dalyviy ankety duomeny ir atsakymy j papildomus

klausimus analizg.



1. LITERATUROS APZVALGA

1.1. Savizudybé: reiSkinio ir jo prieZastingumo samprata

1.1.1. Savizudybés reiskinys

Reikia pastebéti, jog literatiroje pateikiama daug savokos ,,savizudybé™ apibrézimy.
Taip yra todél, kad $j reiskinj tiria daug moksly, kurie jj interpretuoja per savo veiklos prizmg:
psichologija, medicina, sociologija, filosofija, kriminologija, teologija ir kt. Aiskinamajame
psichologijos terminy zodyne aptinkamas toks savizudybés apibrézimas: ,,Ty¢inis savo gyvybés
nutraukimas® (Bagdonas ir Bliumas, 2019). Mokslinéje literatiiroje daznai vartojamas angliskas
Sio zodzio atitikmuo ,,suicidas”, kuris Siame darbe bus vartojamas kaip savizudybés sinonimas.

Anot Durkheim (2002, p. 8), savizudybé — tai ,,mirtis, iStikusi Zmogy kaip jo paties
veiksmo padarinys, jam paciam zinant, kad biitent toks bus to veiksmo rezultatas®. Shneidman
(2002, p. 21) teigimu, savizudybé — ,.tai sgmoningai paties sukeltas susinaikinimas, kuris gali biiti
suprantamas kaip multimencinis sutrikimas, kai savizudybé individo suvokiama kaip geriausias
sprendimas®. Kaip matome, Sie autoriai saviZzudybe traktuoja kaip samoninga, apgalvota ir
apsvarstyta mirtimi pasibaigiant] veiksma. Taciau svarbu paminéti, kad uz Sio veiksmo slypi
psichologinis skausmas, kurj jaucia suicidiniy minciy turintis Zmogus.

Shneidman (2002, p. 23) nurodo, jog psichologinis skausmas — tai ,,sgmone uzvaldes
skausmas, sielvartas arba géla®, o ,,510 skausmo esmé psichologiné — perdétai iSgyvenama géda,
kalté, baimé, nerimas, vieniSumas, baimé pasenti arba mirti kanciose®. Gilligan (2002) teigia, kad
kaltés ir gédos jausmai yra labai skausmingi i§gyvenimai, todél skatina norg jais atsikratyti.
Atsizvelgiant | tai, kad gédos jausmo sukéléjais yra laikomi kiti zmonés — efektyviausia jo
atsikratyti, nukreipiant pyktj i juos. Tuo tarpu kaltés jausmas kyla i§ paties Zmogaus, todel
efektyviausias biidas jj paSalinti — tai pasiSalinti paciam, t.y. nusizudyti. Shneidman (2002, p. 23)
pastebi, jog savizudybé jvyksta, kai ,,psichologinis skausmas laikomas nebepakeliamu ir aktyviai
siekiama mirties, kad pagaliau nutriikty nesiliaujantis kankinantis sgmonés srautas®. Tai reiskia,
jog nemaloniis jausmai paskatina savizudybei tik tuo atveju, jei biina pernelyg skausmingi ir tampa
nepakeliami. Leenaars (1996) pastebi, jog asmens, meéginan¢io nusizudyti, tikslas yra
nepakeliamos kancios nutraukimas, o ne mirtis. Atsizvelgiant j tai, galima teigti, kad savizudybé
apima individo norg sustabdyti jj slegiant] psichologinj skausmg.

Kai kurie autoriai (Gailiené, Bulotait¢ ir Sturliené, 1996, McKeon, 2010, Mars ir kolegos,

2019) pastebi, jog savizudybé¢ yra ne tik veiksmas, po kurio Zzmogaus gyvenimas nutriiksta, bet ir



ilgo proceso, kuris kartais gali trukti net visg gyvenima, pasekmé. McKeon (2010) iSskiria tris

savizudybés etapus (Zr. 1 pav.).

p
(D 1 etapas.
Atsiranda mintys apie saviZzudybe, nes kiekvienas Zzmogus turi suicidiniy

polinkiy ir bent kartg gyvenime yra pagalvoj¢s apie savizudybe.

o)

P
T etapas.

Bandymas nusizudyti. Nors dazniausiai Zzmogus nenori mirti, bet, nerasdamas

kitos iseities i§ sudétingos situacijos, nusprendzia pasitraukti i§ gyvenimo.

9 (D 111 etapas.
SaviZzudybés veiksmas, kai Zzmogus jau yra tvirtai apsisprendgs atlikti

savizudiska veiksma.

1 pav. Savizudybés etapai (McKeon, 2010)

Galima teigti, kad pirmieji du etapai gali trukti neribotg laika, t.y. Zmogus gali planuoti
ir ilgai galvoti apie savizudybe, taiau treCiasis etapas yra labai trumpas. Daznai Zmogus
nusprendzia atlikti veiksmg ir j; jgyvendina greitai. Taciau, tuo pat metu Zmogus siuncia
aplinkiniams jvairius signalus, kuriais siekiama iS§gyventi, t.y. siekiantis nusizudyti Zmogus dar
néra tvirtai pasiryzes mirti, todél ,tempia“ laikg ir mégina sugrjzti | jprasta gyvenimo ritma.
Nekiekvienas norintis nusizudyti tai ketina padaryti i$ tikryjy, neretai savizudybé — tik pagalbos
Sauksmas.

Apibendrinus jvairiy autoriy pateikiamus savizudybés apibrézimus, Siame darbe
suformuluota savizudybés apibréztis, kad savizudybé — tai psichologinés prigimties ty€inis savo
gyvybés nutraukimas, Zmogui suvokiant savo veiksmy rezultata, kuria ir bus vadovaujamasi Siame
darbe. SaviZzudybés veiksmas daznai yra apgalvotas procesas, prieS kurio jgyvendinimg dar
sickiama sugrjzti j jprasta gyvenimo ritmg. Toliau paanalizuosime priezastis, kurios priveda prie

savizudybés.



1.1.2. SaviZzudybiy priezastys: tyrimai, mitai ir/ar realybé

Savizudybiy priezastys nuolat jvairiais aspektais yra analizuojamos jvairiy pasaulio
mokslininky. Tokiy tyrinéjimy tikslas — iSsiaiSkinti, kas labiausiai lemia suicidinio elgesio
apraiskas, kai zmogus iSdrjsta pries save pakelti ranka.

Pasak Skruibio (2009), suicidologai sutartinai teigia, kad néra vienintelés savizudybés
priezasties. Savizudybés visada jvyksta dél psichologiniy, biologiniy, medicininiy, kulttiriniy ir
kt. veiksniy derinio. Leenaars ir bendraautoriai (2000) tam pritaria ir nurodo, kad savizudybé
Ivairiapusis reiSkinys, susidedantis i§ daugybés veiksniy: samoningy ir nesamoningy,
kognityviniy, kultiiriniy, biologiniy, sociologiniy, psichologiniy, tarpasmeniniy, moraliniy,
filosofiniy ir kt. Shneidman (2002, p. 18) teigia, kad ,,kiekviena savizudyb¢ yra daugiabriaunis
reiSkinys, apimantis biologinius, biocheminius, kultiirinius, socialinius, tarpasmeninius,
psichinius, loginius, filosofinius, jsisgmonintus ir pasgmoninius elementus®. Taigi, abu Sie autoriai
pabréZzia, kad tai yra jvairiapusis reiSkinys. Skruibis, Gailien¢ ir Labanauskait¢ (2008a) teigia,
savizudybés yra psichologiniy, biologiniy, ir socialiniy veiksniy sarysio padarinys.

Nors savizudybé yra daugiabriaunis reiSkinys, kurj sudaro jvairtis veiksniai, taciau visas

savizudybiy priezastis galima sugrupuoti j tris pagrindines grupes (Zr. 2 pav.):

Savizudybiy
priezastys

Biologinés Psichologineés Socialinés
priezastys priezastys priezastys

2 pav. Savizudybiy priezasciy grupés (sudaryta autorés)

Anot Gailienés (2001), kasmet savizudybés priezasCiy paieSkoms skiriama daug mokslo
darby. Tyrimais siekiama atskleisti sarysj tarp savizudybiy ir depresijos, streso, agresijos bei
impulsyvumo. Rezultatai atskleidZzia neuromediatoriy apykaitos reikSme: serotoninerginés
sistemos sutrikimai, dopaminerginiai, noradrenerginiai, gliutaminerginiai sutrikimai. Pabréziama,
kad tai lemia ir hipotaliaminés — pituitrininés — adrenalininés aSies hiperaktyvumas. Turintiems
polinkj i savizudybg Zzmonéms pastebétas cholesterolio koncentracijos pokytis. Nors specifiniai
biologiniai suicidinio elgesio rodikliai Siuo metu dar nenustatyti, manoma, kad netrukus pavyks

rasti biologinius sutrikimus, kurie padéty nustatyti savizudiska elgesj bei prevencija.



Shneidman (2002) pastebi, jog dazniausiai minimos, daugelio suicidinés rizikos tyréjy
sutartinai laitkomos svarbiomis situacijomis: vienatve, Seimos statusas, gyvenimo stereotipo luzis,
ankstesni méginimai nusizudyti arba savizudiSkas veiksmas giming¢je. Taip pat tendencijas zudytis
skatina pazjstamy arba visuomen¢je zinomy zmoniy savizudybés, krizés, konfliktai, stresas,
finansinés-ekonominés problemos, nedarbo fenomenas, socialinis statusas, impulsyvumas,
agresyvumas, gyvenimo prasmeés nejzvelgimas, somatinés ligos, psichikos ligos (Sizofrenija,
depresija ir t.t.).

Savizudybés rysj su somatinémis ir psichinémis ligomis patvirtina ir atlikti tyrimai (Luo
ir kt., 2016, Guldin ir kt., 2017, Yeh, Ng ir Wu, 2019). Yeh ir kolegy (2019) tyrimas parode, kad
psichinés ir fizinés ligos, ypac¢ depresija, vézys ir Sizofrenija, yra susijusios su vyresniyjy
suaugusiyjy savizudybémis. Guldin ir kolegos (2017), tyringje netektj patyrusius zmones, pateikia
iSvadas, jog kas tre€ias asmuo, tur¢jes psichiatring diagnoze, pirmaisiais netekties metais jvykde
savizudybg ar ty¢inj saves Zalojima.

Didéjantj savizudybiy skaiciy tarp medicinos studenty pastebéje Naresh ir bendraautoriai
(2020) tyrimu nustaté daugybés veiksniy jtaka, tokiy kaip: nepakankamai geri streso valdymo bei
jveikos jgtidziai, neefektyvi komunikacija, nepasiteising likesciai, tévy ir bendraamziy spaudimas,
prasta mokymosi aplinka ir infrastruktiira.

Kaip matome, savizudybiy priezasCiy yra daug ir skirtingy, tokia pati yra tik jy pasekme,
t.y. zmogaus netektis. Skruibio (2009) teigimu, vienas labiausiai paplitusiy mity apie savizudybes
— manymas, jog egzistuoja viena konkreti savizudybes priezastis. Taciau tai netiesa. Savizudybeé
— daugelio jvairiy veiksniy rezultatas: zmogaus charakterio ypatybés, nuostatos bei vertybés,
asmening patirtis, ligos, santykiai su kitais Zmonémis ir pan. Konkretus jvykis gali biiti tik maza
dalele tikrosios prieZasties. Anot Skruibio (2009), méginimas surasti vienintelg prieZast] — reiskia
méginimg supaprastinti sudétingg gyvenimo realybe. Vienintelés priezasties ieSkoma tam, kad
zmogui gyvenimas atrodyty labiau nuspéjamas ir paaiskinamas. Taéiau tai — tik iliuzija. Si iliuzija
néra savaime ,,bloga® ar Zalinga, bet ji gali tapti tokia, kai Zmogus ,,randa* ne tik konkrecia
savizudiSko elgesio priezast], bet ir ,kaltininkg®, dél kurio savizudis pasitrauké i§ gyvenimo:
déstytojas, parases bloga pazymij, mergina, nutraukusi santykius su vaikinu, ar pan.

Apzvelgus galimas savizudybés priezastis galima daryti prielaida, kad savizudybe lemia
priezaséiy jvairovés visuma, kuri susidaro pamazu. Si priezas¢iy jvairovés visuma susikaupia
kriziniy jvykiy bei skaudziy iSgyvenimy pagrindu. Kad ir kaip norétysi suvokti gyvenima kaip
paaiskinama bei nuspéjama, bet tikrové yra kitokia, sudétingesné, tad ir savizudybés negalima sieti

su vienintele priezastimi, nes tai yra sudétingas ir daugiabriaunis reiskinys, susidedantis i$
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daugybés aspekty. Svarbu paminéti, kad vienas Sio daugiabriaunio reiskinio aspektas yra
kulttiriniai Saliy skirtumai.

Lietuvos suicidiniy tyrimy duomenys skiriasi nuo Amerikos suicidiniy duomeny ir
atskleidzia ekstremalig psichologing biiseng (pavyzdziui, intensyvesnis nepakeliamas
psichologinis skausmas), kuri gali biti susijusi su ilgalaikés priespaudos patirtimi (Leenaars ir kt.,
2014). Kadangi Lietuvos savizudybiy rodikliai 2016 mety statistikos duomenimis buvo auks¢iausi
visoje Europos sajungoje, o Lietuva buvo patyrusi ilgalaike priespauda, verta panagrinéti istorines

bei kulttirines savizudybés reiskinio paplitimo priezastis bei nuostaty j savizudybe kilme.

1.1.3. Istoriniai — kultiiriniai saviZudybés reiskinio sampratos aspektai Lietuvoje

Savizudybé kaip reiskinys Lietuvoje esti nuo seny laiky. Kaip pastebi Beresnevicius
(2004), jau ankstyvaisiais viduramziais pastebima, jog misy protéviai baltai buvo linke |
savizudybe: 1205 metais, nepavykus kariniam Zzygiui, moterys zudési, sieckdamos po mirties
susitikti savo vyrus, o 1311 metais po nepasisekusio karinio zZygio nusizudé¢ kariai, nes iSgyveno
nepakeliamg skausmg. Taip pat, pasak Beresneviciaus (2004), senovéje buvo jprasta, jog mirus
vyrui, nusizudydavo ir jo Zmona bei iStikimas tarnas, o toks poelgis simbolizavo didele garbe ir
malong.

Viso pasaulio istoriniuose Saltiniuose, o ypac¢ kalbant apie primityvias kultiiras,
savizudybé akcentuojama kaip alternatyva kancioms ar pazeminimui, kuriuos reikéty iSkesti
zmogui. To laikmecio nuostatos ir elgesio normos ne tik palankiai vertino savizudybes, bet neretai
ir jas skatino. Svarbu pastebéti, jog tokiy savizudybiy tikslai yra socialiniai. Gailiené (2015, p.
206) nurodo, kad ,sociologas E. Durkheim‘as S$ias savizudybes jvardija altruistinémis
savizudybémis, kurios susijusios su griezta dorove ir stipria socialine integracija. Altruizmas Cia
vertinamas kaip didvyriSka savizudybe, kurios tiesioginé prieZastis yra saves atsizad€jimo ir
pasiaukojimo dvasia“.

Savizudybés istorijoje, pasak Gailienés (1998), savizudybé buvo labai garbinama ir
romantizuojama. Taip teigiama, remiantis Pilény jvaizdziu Lietuvoje. Anot Beresneviciaus (2004),
1336 m. pilies gynéjai, suvoke savo pralaiméjima, nusprendé verciau nusizudyti nei pasiduoti
uzpuolikams. Jie sunaikino ne tik viska, kg turéjo materialaus, bet ir nuzudé savo Seimos narius, o
véliau nusizudé ir patys. Pasak Gailienés (1998), §i istorija lietuviy visuomenéje yra ne tik
prisimenama ir garbinama, bet tai buvo ir paskata vélesniems jvykiams, kai zmonés nusizudydavo,

akcentuodami, jog tai daro vardan kilnaus tikslo. Pilietinio pasiprieSinimo simboliu Lietuvoje
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laikoma ir Romo Kalantos savizudybé. 1972 m. geguzés 14 d. Kauno muzikinio teatro sodelyje,
suSukes ,,Laisve Lietuvail®, jis apsipylé benzinu ir susidegino. Po Sio suicidinio jvykio kilo
masiniai protestai ir demonstracijos prie$ sovieting santvarka (Gailiené, 2015).

Gailienés (1998) teigimu, pagonybés laikotarpiu lietuviy nuostatos savizudybés atzvilgiu
nebuvo neigiamos, bet buvo atsargios. Nors savizudziai nebuvo tiesiogiai smerkiami, bet
savizudybé buvo traktuojama kaip mirtis, jvykusi anks¢iau laiko, o nutraukusiy savo gyvybe
zmoniy likimas buvo laikomas nesékmingu. Savizudybé buvo laikoma kaip pasekmé to, kad
Zmogui nepavyko iSspresti kilusiy problemy, o po suicidinio veiksmo jo siela blaSkydavosi gyvuyjy
Zmoniy pasaulyje tiek laiko, kiek tam Zmogui buvo skirta gyventi. Beresnevicius (2004) pastebi,
JOg neigiamg pozitirj savizudybés atzvilgiu lietuviy kultiiroje suformavo krik§¢ionybé.

Dar vienas svarbus faktorius — sielvartas. Jj gali sukelti sunkiis gyvenimo sukrétimai,
tokie kaip karai, netektys bei kitos didelés nelaimés, labai stipriai ir ilgam paveikianc¢ios Zmoniy
psichologing gerove ir savijautg. Daug iSgyvenimy apraSymy galima sutikti senovés filosofy
veikaluose, autobiografiniuose tekstuose, literatiros kiiriniuose. Pavyzdziui, Homero ,,Iliadoje*
vaizduojamas Achilas patiria tokj didziulj sielvarta del Patroklo Zities, jog net kyla suicidiné
Achilo tikimybeé — geleZimi persiskrosti sau gerkle. (Gailieng, 2008).

Lietuvos Zmonés patyré daug trauminiy iSgyvenimy, kuriuos salygojo pirmoji soviety
okupacija (1940 - 1941 m.), naciy okupacija (1941 — 1944 m.), antroji soviety okupacija (1944 —
1990 m.). Siuo laikotarpiu Zmonés Lietuvoje patyré kara, Zudymus, Ziaurias baudziamasias ir
politiniy kaliniy naikinimo operacijas, terora, masinius arestus, trémimus j Sibirg ir patyré daugybe
sunkiy i§gyvenimy (Gailien¢, 2008). Néra duomeny apie savizudybiy statistika soviety sajungoje,
nes tik tyré¢jai buvo prileidZziami prie itin slaptos ir apibendrintos informacijos apie mirtinguma, o
visuomené likdavo neinformuota dél cenztruojamos spaudos, zodZio laisvés nebuvimo bei
idiegtos stigmos (Gailien¢, 2015).

Istorines-kultiirinés prielaidos ir aplinkybés neiSvengiamai tampa svarbiu veiksniu
formuojantis atitinkamoms socialinéms nuostatoms savizudybeés atzvilgiu. Sutinkame tiek
samoningo gyvybés atémimo veiksmo iSauks$tinimo, tiek mistifikavimo, tiek ir nutyléjimo,
apgaubimo paslapties Sydu bei atstimimo, pasmerkimo varianty.

Trumpai paminétos istorinés prielaidos sudaro galimybe pazvelgti | savizudybiy reiskinj
kitaip, t.y. suvokiant, kad skirtingais amziais ir laikotarpiais savizudybés buvo jgyvendinamos dél
skirtingy paskaty. Itin reikSmingos paskatos istoriniame kontekste yra altruizmas, trauminés
patirtys, sielvartas. Pastaraisiais metais savizudybés priezastimis iSskiriama nuolat greitéjantis

gyvenimo tempas, nepasitikéjimas kitais asmenimis, pesimizmas, susvetiméjimas, gyvenimo
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prasmés nesuvokimas, taiau neatmetami ir istoriniai veiksniai, ypac tokie kaip ilgalaiké
priespauda. ISanalizavus istorines prielaidas savizudybei verta atkreipti démes;j | trauminiy patirciy
reikSme. Traumines patirtis Zmonés neretai patiria ir darbe. Kitame poskyryje nagrinésime jvairiy

profesijy rysj su savizudybe.
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1.2. Savizudybiy empiriniy tyrimy apZvalga profesinése imtyse

Siuolaikinés visuomenés normos lemia, kad zmonés didZigja savo gyvenimo dalj
praleidzia darbe. Darbas vieniems zmonéms reiSkia pajamy uztikrinima, kitiems - savirealizacijos
galimybes. Taciau, kad ir kokios paskatos egzistuoja, neretai zmonés darbe susiduria su stresu,
jtampa, konfliktinémis situacijomis, kasdiene komunikacija su kolegomis. Neturint pakankamai
jgudziy spresti kylancias problemas bei valdyti stresg, gali kilti suicidiniy min¢iy. Taciau néra
aisku, kaip ir kokiy profesijy atstovai susidoroja su darbe kylan¢iomis problemomis, stresu ar netgi
trauminémis patirtimis. Todél svarbu panagrinéti empirinius tyrimus, analizuojancius savizudybés
ry$] su profesijomis.

Pasak Vigil ir kolegy (2019), JAV nacionalinés apklausos duomenys rodo, kad greitosios
medicinos pagalbos specialisty (GMT), jskaitant ugniagesius gelbétojus ir paramedikus,
savizudybiy rodikliai yra zymiai didesni, nei placiosios visuomenés. GMT patiria auks$tg Giminio
ir 1étinio streso lygj, pasizymi dideliu depresijos ir piktnaudziavimo narkotinémis medziagomis
mastu, o tai padidina jy savizudybeés rizika. Atlike analizg visos Salies mastu, jie nustaté, kad GMT
mirtingumo koeficientas buvo Zymiai didesnis dél savizudybés, lyginant su ne GMT.

Argustaité-Zailskiene, Smigelskas ir Zemaitiené (2019) tyrée Lietuvos policijos pareiginy
ir darbuotojy imtj, remdamiesi prielaida, kad darbas policijos tarnyboje gali turéti reikSmés
priklausomybei nuo alkoholio. Tyrimo rezultatai parodé, kad 4,4% tyrimo dalyviy pasizyméjo
padidéjusia rizika priklausomybei nuo alkoholio ir tai buvo susij¢ su didelémis traumomis bei
didesniu profesinio darbo stazu. Kitg tyrimg atlikusios Argustaité-Zailskiené, Digryté ir
Zemaitiené (2019), analizuodamos Lietuvos vidaus tarnybos sistemos personalo traumines patirtis
ir psichologing savijauta nustaté, kad pareigiinai, patyr¢ didesnj tiesioginj trauminiy jvykiy
poveikj, neigiamai vertina psichologines konsultacijas nei mazesne¢ trauming patirt] turintys jy
kolegos. Toks vertinimas yra susijes su baime, jog apie tai, kad jiems reikalinga psichologiné
pagalba suzinos kolegos, bei manymu, jog virsininkas gali juos atleisti.

Analizuojant psichologing pagalba teikianciy specialisty profesijos ypatumus sutinkama
daug tyrimy apie profesinj perdegimg. Profesinis perdegimas - tai psichologinis sindromas,
apimantis emocinj i§sekimg, nuasmeninimg ir sumazejusj asmeniniy pasiekimy pojut] (Stehman,
Testo, Gershaw, Kellogg, 2019). Pasak Rupert, Stevanovic ir Hunley (2009), tam reikSmés turi
nepakankamas Seimos palaikymas ir konfliktas tarp Seimos ir darbo sri¢iy. Mackoniené¢ ir Norvilé
(2012) pazymi, kad perdegimas yra siejamas su glaudziu bendravimu, kuris uzima didzigja darbo

laiko dalj. Stehman ir bendraautoriai (2019) teigia, kad perdegimas yra glaudziai susijes su
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depresija ir mintimis apie savizudybe. Be to, pastebéje didel} savizudybiy skaiciy tarp gydytojy,
atlike tyrimus jie iSsiaiSkino, kad profesiniu perdegimu pasizymintys gydytojai dazniausiai
neiesko profesionalaus gydymo ir susiduria ne tik su depresija ir mintimis apie savizudybe, bet ir
ima piktnaudziauti narkotinémis medziagomis. Naresh ir kolegos (2020), pastebéje didéjant]
savizudybiy skaiciy tarp medicinos studenty, atliko tyrima, kuriuo nustaté, kad tam jtakos turi
daugybé veiksniy, tokiy kaip nepakankamai geri streso valdymo bei jveikos jgidziai, neefektyvi
komunikacija, nepasiteising likesciai, tévy ir bendraamziy spaudimas, prasta mokymosi aplinka ir
infrastruktura.

Apzvelgus tyrimus, analizuojancius profesijy ypatumy sasajas su savizudybe, pastebima,
kad profesijos, susijusios su auksto lygio stresu ir trauminiais iSgyvenimais, priveda zmones prie
perdegimo darbe, piktnaudziavimo alkoholiu ar narkotinémis medziagomis, depresijos ir netgi
savizudybés. Viena svarbiausiy tokio poveikio priezas€iy yra tai, jog aukSto lygio stresa ar
traumines situacijas darbe patiriantys zmonés néra linkg kreiptis psichologinés pagalbos i
specialistus, nes pasiZymi nuostata, kad dél to gali buti smerkiami kolegy ar atleisti i§ darbo, ir

mégindami sau padéti verciau pasirenka sveikatg Zalojancius biidus.
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1.3. Nuostaty savizudybés atzvilgiu empiriniy tyrimy apzvalga

Nuostatos glaudziai koreliuoja su zmogaus elgesiu. Todé¢l, jeigu zmogus j savizudybe
zvelgia kaip ] Zmogaus teis¢ rinktis tarp gyvybés ir mirties bei kaip vieng i§ galimy gyvenimisky
problemy i$sprendimo buidy, didelé tikimybé, jog susidiires su problemomis, jis pasinaudos tokia
galimybe. Kucavicituté, Pileckaité-Markoviené ir Skruibis (2013, p. 46) pazymi, kad ,,vienas i$
svarbiy kintamyjy, kuris gali lemti suicidinio proceso atsiradimg ir vystymasi — teigiama nuostata
dél savizudybés.” Taigi, Zzmogaus nuostata savizudybés atzvilgiu turi reikSmés savizudybiy mastui
ir pobuidziui. D¢l Sios priezasties svarbu panagrinéti nuostaty savizudybés atzvilgiu kilme ir
poveikj ne tik sau, artimiesiems, bet ir aplinkiniams zmonéms. Taip pat labai svarbu atkreipti
démes;j, kokiomis nuostatomis savizudybés atzvilgiu pasizymi Zzmonegs, susidiir¢ su savizudybemis
ar suicidiniu elgesiu.

Daugelis autoriy (Skruibis, Kazlauskas ir Gailiené, 2008, Zemaitiené ir Zaborskis, 2005,
Gailiené ir Ruzyté, 1997) teigia, kad asmenys, pasiZymintys teigiamomis nuostatomis savizudybés
atzvilgiu, daZniau galvoja apie savizudybe ar net bando ja jvykdyti. Skruibis ir kolegos (2008b)
akcentuoja, jog dideli suicidiniy poelgiy rodikliai ir pozityvios nuostatos savizudybiy atzvilgiu
siejasi. Zemaitiené ir Zaborskis (2005), nustaté, kad mokiniai, palankiau Zvelgiantys j savizudybe,
dazniau galvoja apie tai arba buvo bande save zaloti. Jiems pritaria Gailien¢ ir Ruzyte (1997),
atlikusios nuostaty savizudybiy atzvilgiu ir suicidiSkumo sasajy tyrimus Lietuvoje. Jy gauti
rezultatai atskleide, kad pozityvesnés nuostatos savizudybiy atzvilgiu vyrauja tarp ty vyresniyjy
klasiy mokiniy, kuriy aplinkoje buvo suicidiniy atvejy, t.y. jie labiau pateisino savizudybe kaip
1Seit], sprendziant sudétingas gyvenimo problemas, nei mokiniai, kuriy aplinkoje savizudybiy
atvejy buvo mazai.

Analizuojant uzsienio autoriy tyrimus pastebima ta pati tendencija — esant suicido
atvejams aplinkoje ar turint asmening suiciding patirt] formuojasi savizudybés priimtinumo
nuostata. Santos, Tavares ir Campos (2015) pazymi, kad zmogus gali iSmokti suicidinio elgesio,
kaip problemy sprendimo biido, jei aplinkoje yra Zmoniy, linkusiy j savizudiska elgsena, arba kas
nors i§ aplinkiniy yra savo noru pasitrauke i§ gyvenimo. Lee, Jeon ir Park (2019), tyrin€je nuostatas
savizudybiy atzvilgiu trijose grupése — asmenys, niekada neturéje suicidiniy minciy, asmenys,
praeityje turéje suicidiniy minciy ir asmenys, turintys asmening suiciding patirt] — pateikia iSvadas,
kad didesne savizudybés priimtinumo nuostata pasiZymi tie, kurie yra méging nusizudyti. Tokius
pat rezultatus atskleidzia ir Hom, Stanley, Duffy, Davis ir Joiner (2019) atlikto tyrimo duomenys,

kurie rodo, kad ugniagesiai, kurie praeityje mégino nusizudyti, pasizyméjo didesniu savizudybés
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reiSkinio normalizavimu, nei tie, kurie niekada nemégino nusizudyti. Be to, nustatyta, kad
mazesnis savizudybés stigmatizavimas ir didesnis normalizavimas reik§mingai koreliavo su
didesne suicidinio atvejo tikimybe ateityje.

Pastebima, kad su laiku poziiiris j savizudybes tampa vis labiau liberalus, savizudybés
reiSkinys imamas vertinti vis palankiau. Tong ir Phillips (2018), palygine Amerikos 1980-yjy ir
2010-yjy mety apklausy duomenis, nustaté, kad nors amerikieciai i§ esmés pasiZymi neigiamomis
nuostatomis savizudybiy atzvilgiu, iSskyrus nepagydomy ligy atvejus, didesnis savizudybiy
priimtinumas pastebimas 2010 metais nei 1980-aisiais. Nustatyta, kad baltaodziai vyrai, kurie yra
labiau i$silaving, maziau religingi ir politiSkai liberalesni, pasizymi savizudybés priimtinumo
nuostata. Atkreipiant démes;j j tai, kad nuo 1980 iki 2010 mety gyventojy iSsilavinimo lygis pakilo
bei religijy itaka sumazgjo, o per ta laikotarpj savizudybiy skaicius iSaugo net apie 50 procenty,
galima kelti prielaida, kad sulig $iais kintamaisiais atsiradus liberalumui tampa labiau priimtinas
ir savizudybés reiSkinys. Religingumo faktoriaus reikSme¢ nuostatoms savizudybés atzvilgiu
pastebi ir Kucaviciiité su kolegomis (2013), kurie analizave religingy ir nereligingy suaugusiyjy
nuostatas savizudybés atzvilgiu nustate, kad savizudybé labiausiai buvo smerkiama dvasininky, o
maziausiai — nereligingy suaugusiyjy.

Analizuojant Durkheim (2002) pateikiamg klasiking sociologing savizudybiy teorija,
galima konstatuoti, kad normos bei vertybés keiCiasi dél pernelyg greitai vykstanciy visuomenés
poky¢iy, taciau jeigu tokie procesai esti pernelyg drastiski, ankstesniosios vertybés ir normos yra
atmetamos, o naujosios dar nebtina susiformavusios.

Apzvelgus jvairiy autoriy tyrimy rezultatus, galima kelti prielaida, kad nors visuomené
1§ esmés pasizymi neigiamomis nuostatomis savizudybés atzvilgiu, taciau jos laikui bégant tampa
vis liberalesnés ir savizudybés reiSkinys tampa pateisinamas. Asmenys, pasiZymintys teigiamomis
nuostatomis savizudybés atzvilgiu, dazniau galvoja apie savizudybe ar net bando ja jvykdyti.
Praeityje méging nusizudyti Zzmonés savizudybés reiSkinj yra link¢ normalizuoti, t.y. tokio asmens
pasirinkimo nesmerkia. Be to, tyrimais nustatyta, jog suicidinis elgesio pavyzdys gali biiti
perimamas ir imamas suvokti kaip vienas i§ problemy sprendimo biidy. Svarbu pastebéti, kad
psichology profesijai biidingas daznas susidiirimas su klienty suicidiniu elgesiu, todél verta

panagrinéti, kokiomis nuostatomis savizudybiy atzvilgiu pasizymi psichologai.
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1.3.1. Psichology nuostatos savizudybés atzvilgiu

Ankstesniame §io darbo poskyryje iSsiaiSkinome, kad susidiirimas su savizudybe turi
reikSmés nuostatoms savizudybés atzvilgiu, todél svarbu panagrinéti, ar Sis veiksnys turi tokig pat
jtaka ir psichologams, kurie savo darbe neiSvengiamai susiduria su suicidiniy minciy ir ketinimy
turinciais klientais, ar klientais, méginusiais nusizudyti. Kucavicitité ir kolegos (2013) pabrézia
visuomenés grupiy, susidurian¢iy su padidintos suicidinés rizikos asmenimis, nuostaty
savizudybés atzvilgiu svarbg, nes neretai nuo to priklauso, ar bus uzkirstas kelias savizudybém:s.
Taigi, psichology nuostatos savizudybés atzvilgiu yra labai reik§mingos, nes psichologai yra tie,
kurie gali tiesiogiai prisidéti prie savizudybiy prevencijos.

Mano bakalauro baigiamojo darbo atliktas tyrimas, kuriame dalyvavo psichologijos
studentai, atskleid¢, jog net 54% tyrimo dalyviai mané, kad savizudybe — tai kiekvieno Zmogaus
asmeninis pasirinkimas ir nereikéty j tai kistis. Be to, buvo nustatyta, kad savizudybés nesikisimo
nuostata stipréja stipréjant pozityviam pozitriui j save. Kity tyréjy (Norheim ir kt. 2013, Gagnon
ir Hasking, 2012) atlikti tyrimai patvirtina, kad psichikos sveikatos specialistai savizudybés
fenomeng vertina kaip laisva asmens pasirinkimg. Taciau Gagnon ir Hasking (2012), tyringje
Australijos psichology nuostatas savizudybeés atzvilgiu nustate, jog psichologai, turintys mazesnj
profesinio darbo staza, labiau pasizymi nuostata, kad kiekvienas Zmogus turi teis¢ pasirinkti kada
mirti, nei psichologai turintys didesnj profesinio darbo stazg. Taip pat, jaunesni psichologai
pasizymeéjo didesniu pasitikejimu savimi, dirbant su suicidine rizika pasiZymin¢iais klientais.

Osafo, Knizek, Akotia ir Hjelmeland (2012), tyrin¢je sveikatos specialisty (psichology ir
slaugytojy) nuostatas savizudybés atzvilgiu nustate, kad psichologai savizudybes paprastai vertina
kaip psichinés sveikatos problema bei pasiZymi ripestingumu ir empatiSku poZitiriu suicidiniy
klienty atzvilgiu. Taip pat psichologai pasizyméjo nuostata, kad savizudybiy prevencija turéty biti
vykdoma zvelgiant i§ sveikatos priezitiros paslaugy perspektyvos, t.y. turéty biti vykdomi
psichikos sveikatos mokymai bei pirminés sveikatos priezitiros paslaugy kokybés tobulinimas.
Tuo tarpu slaugytojai laikési moralizuojancio pozitirio, savizudybe vertino kaip nusikaltima,
kaltino suicidiniy polinkiy turin¢ius asmenis ir teige, kad savizudybiy prevencija turéty buti
vykdoma, pasitelkiant pasekmiy metoda, t.y. sustiprinti teisinius jstatymus prie§ savizudybes bei
bauginti zmones religinémis pasekmémis. Pastebéta, kad iSsilavinimo lygis, patirtis su suicidiniy
polinkiy turinciais klientais ir religinés vertybés turéjo jtakos psichology ir slaugytojy nuostaty

savizudybés atzvilgiu skirtumams.
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Dar vienas reiSkinys, kurj svarbu paminéti kalbant apie savizudybes, tai — eutanazija.
Eutanazija — tai neskausminga mirtis, kuri taikoma nepagydomiems ligoniams, siekiant apsaugoti
zmogy nuo ligos sukeliamo skausmo, arba vykdoma teismo nuosprendzio pagrindu (Lietuviy
7odynas). Salyse, kuriose jteisinta eutanazija, psichologai susiduria su dilema, kuomet licka
neaiskus psichologo vaidmuo Siame procese ir tai kelia samysj psichology profesingje veikloje,
nes kyla klausimas - kaip $is reiSkinys turéty biiti vertinamas psichology? Fenn ir Ganzini (1999)
atliko tyrima Oregono valstijoje, JAV, kurioje buvo jvestas orios mirties jstatymas (angl. DDA -
Death With Dignity Act), siekdami i$siaiSkinti psichology nuostatas pagalbinés savizudybeés ir
pacienty, prasanciy tokios pagalbos, atzvilgiu. Tyrimo rezultatai atskleidé, kad dauguma
psichology palankiai vertino §j reiskinj, taciau buvo ir tokiy, kurie vertino neigiamai. Dauguma
apklausos dalyviy isreiské susirtipinimg savo, kaip specialisty, vaidmens etiSkumu ir praktine
veikla. Taigi, lieka neaisku, kokiomis nuostatomis turéty pasizyméti psichologai $io reiskinio
atzvilgiu.

Apibendrinant galima teigti, kad psichology nuostatos savizudybés atzvilgiu yra labai
reikSmingos, nes daZnai nuo to priklauso, ar bus uZkirstas kelias savizudybéms. Psichologai
savizudybes paprastai vertina kaip psichinés sveikatos problema, pasizymi empatiSkumu
suicidiniy klienty atzvilgiu bei tiki savizudybiy prevencijos vertingumu. Tyrimai rodo, kad
psichology nuostatos savizudybés atzvilgiu yra neigiamos, taciau psichologai bei psichologijos
studentai savizudybe vertina kaip Zzmogaus asmeninj pasirinkimg, o vienatvé yra nurodoma kaip
pakankama prieZastis saviZzudybei, taciau vertinant eutanazijos reiskinj kyla daug klausimy deél
psichology etikos ir praktinés veiklos vykdymo. Kitame skyrelyje aptarsime prevencines

galimybes, siekiant sumazinti savizudybiy skaiciy.

19



1.4. Savizudybiy prevencijos empiriniy tyrimy apzvalga

Lietuvos oficialiosios statistikos duomenys, nurodantys bendruosius mirtingumo
rodiklius, atskleidzia, kad 2018 metais Lietuvoje nusizudé 683 zmonés ir §is skai¢ius sulig metais
nemazéja. Zymiai dazniau zudosi vyrai, kuriy savizudybés 2018 metais sudaré 2,9 proc. visy vyry
miréiy atvejy. DidZiausi savizudybiy rodikliai 25 — 69 mety amziaus intervale. (Lietuvos
gyventojai, 2019). Remiantis Europos statistikos duomenimis, 2016 metais Lietuva pasizyméjo
auksciausiais savizudybiy rodikliais tarp visy Europos sajungos Saliy (Eurostat, 2019). Tai skatina
imtis jvairiausiy prevencijos buidy, siekiant sumazinti savizudybiy skaiciy. Siekiant tai padaryti,
visame pasaulyje vykdomos jvairios prevencinés programos.

Yra skiriami trys prevencijos lygiai (Zemaitiené, 2000):

o Prevencija. Ji orientuojasi | Zmones, kurie nepasizymi savizudybés rizika ar pasizymi
zema savizudybés rizika. Prevencija skirta psichinés sveikatos stiprinimui.

o Intervencija. Ji orientuojasi j savizudybés krize ar sunkig gyvenimo situacija iSgyvenantj
zmogy, kuris pasizymi vidutine ar auksta savizudybes rizika.

. Postvencija. Ji orientuojasi | zmogaus, nutraukusio savo gyvybe, artimuosius ar su

saviZzudziu susijusius Zmones: vaikus, tévus, mokytojus, draugus ir t.t.

Fry (2012) i8skiria tokius prevencijos mokymo biidus:

. Nuostaty tyringjima savizudybés atzvilgiu;

. Ziniy, kompetencijos bei patirties, susijusiy su savizudybémis, dalinimasi;

o Savizudybeés rizikos jvertinima;

. Vaidmeny zaidimo metodo naudojima;

o Kolegy, draugy, Seimos bei visuomenés reikSmeés analizavimg nuostatoms savizudybés
atzvilgiu.

Naresh ir kolegos (2020) sieké iSsiaiskinti, kokie sprendimai galéty padéti iSvengti
savizudybés ir nustaté, kad reikéty atkreipti démes; j Sias sritis - streso valdyma ir jveika, efektyvia
komunikacija, pozitrj j lukes¢iy pasiteisinimg, tévy ir bendraamziy spaudima, taip pat reikéty
tobulinti mokymosi aplinka ir infrastruktira universitete. Autoriai siiilo atsizvelgti i Siuos
pasiiilymus, rengiant prevencijos plana.

Urbanek (2011), vykdant savizudybiy prevencija, skatina sutelkti démesj j svarbiausias
zmoniy vertybes bei principus, diegti gyvenimo prasmingumo id¢jas, diskusijy biidu kalbéti apie
Zmogaus gyvybes vert¢ bei skatinti pasidalinti mintimis apie pozityvia asmeninés ateities

perspektyva. Daugelis autoriy (Dadasev, Skruibis, Gailiené, Latakiené¢ ir Grizas, 2016, Wen ir kt.,
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2013, Gailiené, 2015) teigia, kad suicidiniy ketinimy turintys Zmonés vengia ieskoti bei praSyti
aplinkiniy pagalbos.

Dadasev ir kolegos (2016) atliko tyrima, kurio tikslas buvo suprasti pagalbos ieskojimo
Lietuvoje tendencijas prie§ jvykdant savizudybe. Interviu su 21 Lietuvos suaugusiu asmeniu
analiz¢ atskleid¢é aukstus vengimo ieskoti pagalbos rodiklius. Pagrindinés vengimo priezastys —
pasitikéjimo kitais zmonémis stoka, jsitikinimas, kad problemos turi buti sprendziamos
savarankiskai, nesidalinant jomis su kitais bei vengiant kitus ,,apkrauti savo ripesciais, ir
tikéjimo, kad tikros emocijos yra silpnumo Zenklas. Pasitikéjimo kitais Zmonémis stoka Gailiené
(2015) argumentuoja tuo, kad Lietuvos visuomené patyré Soviety sgjungos priespauda, kuri ne tik
suzlugdé buvusj pasitikéjima kitais zmonémis, bet ir sutrikdé bendruomenés bei Seimos rysius bei
gebéjimg jveikti sunkumus konstruktyviais biidais. Visy Siy tyrimy iSvados yra labai svarbus
veiksnys savizudybiy prevencijoje ir jos gali pasitarnauti giliau suvokiant pagalbos ieskojimo
barjerus tarp aukSta savizudybés rizika pasizyminéiy Zmoniy grupiy, ypac Salyse, kurios pasizymi
traumine istorine patirtimi.

Nors suicidiniy ketinimy turintys Zmonés neretai neieSko pagalbos, taciau Shneidman
(2002) teigimu, suicidiniy ketinimy turint] asmenj galima atpazinti i§ tam tikry pozymiy bei
siunciamy signaly. Svarbu atkreipti démesj, ar staiga nepasikeité zmogaus iSvaizda (gali imti
nebesirtpinti savo iSvaizda), ar netapo apatiSkas, ar staiga nepradéjo atidavinéti savo brangiy
daikty, ar kalbant néra tokiy fraziy kaip ,,mangs nebebus®, ,,man nebesvarbu®, ,,greitai viskas
baigsis® ir pan. Pastebéjus $iuos pozymius ar siunc¢iamus signalus reikéty zmogaus tiesiogiai
paklausti, ar jis galvoja, kalba apie savizudybe. Pasitvirtinus hipotezei, kad asmuo turi suicidiniy
minciy, reikeéty pasirtipinti, kad jis gauty specialisty pagalbg. Kad Zmonés iSmokty atpazinti
suicido tikimybe buvo sukurta SafeTALK prevenciné programa, kuri jau yra vykdoma ir
Lietuvoje. Jos metu visuomené yra mokoma ne tik atpazinti galimus poZymius ar siunc¢iamus
signalus, bet ir kurti dialogg su Zmogumi, galvojanciu apie savizudybe bei galimg pagalba jam.

Mishara ir Weisstub (2016) pazymi, kad didziausia pastarojo pusé€s amziaus savizudybiy
prevencijos pazanga yra dekriminalizavimas. Taciau 25 pasaulio Salyse savizudybé vis dar tebéra
nelegali ir baudziama, nes vyrauja jsiSaknijes isitikinimas, kad teisminis persekiojimas atgraso nuo
savizudybés, nors ir néra jokiy empiriniy jrodymy, jog dél dekriminalizacijos padidéja savizudisko
elgesio rizika. Pasaulio Sveikatos Organizacija (World Health Organization, 2014) pazymi, kad
savizudybiy dekriminalizavimas suteikia galimybe po méginimo nusizudyti ieSkoti pagalbos.

Tam, kad biity galima padéti suicidiniy ketinimy turintiems Zmonéms svarbu apzvelgti

galimus intervencijos aspektus. Intervencija, remiantis Vijayakumar, Umamaheswari, Ali, Devaraj
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ir Kesavan (2011), taip pat turi didel¢ reikSme, uzkertant kelig savizudybéms ir méginimams
nusizudyti. Autoriai sitilo vykdyti intervencijg kalbant apie problemas, kurios privedé zmogy prie
savizudybés, mokant konstruktyviai spresti problemas bei stiprinant tarpusavio santykius. Kearns,
Muldoon, Msetfi ir Surgenor (2017) teigia, kad intervencija gali biiti vykdoma ir masiskai. Jie
atliko longitudinj tyrimg, kuriame dalyvavo netekt] dél savizudybés patiriantys zmonés. Tyrimo
metu buvo matuojama tyrimo dalyviy psichologiné gerové prie§ dalyvaujant masiniame
intervenciniame renginyje ir po jo. Rezultatai atskleidé, kad po masinio intervencinio renginio
tyrimo dalyviy psichologiné gerové buvo Zymiai geresné. Autoriai tokj pokytj grindzia minios
poveikiu, t.y. kolektyviniu dalyvavimu sgmoningumg apie savizudybes kelianCiame renginyje,
akcentuojant tai kaip veiksmingg socialing intervencing priemong.

Moksliniuose tyrimuose daznai sutinkamas ASIST (Applied Suicide Intervention Skills
Training) savizudybiy intervencijos modelis. Gould, Cross, Pisani, Munfakh ir Kleinman (2013)
JAV atliktas tyrimas atskleid¢, jog ASIST mokymus baigg telefoninés kriziy linijos konsultantai
pasizyméjo geresniais jgiudziais sumazinant skambinanéiyjy pasimetimg, suicidiSkuma,
depresiSkuma, nei konsultantai, baige kitokius mokymus.

ASIST savizudybiy intervencijos modelis sudarytas 1§ 3 etapy (Rodgers, 2010):

1. Kontaktas (Connecting). Atkreipiamas démesys i glaudaus rySio sukiirimo su
zmogumi svarbg, savizudybés rizikos Zenklus ir tiesioginj pokalbj apie savizudybe (pvz., ,,Ar
pasitaiko, jog susimastote apie savizudybe?*).

2. Supratimas (Understanding). UZsimezgus kontaktui su Zmogumi, biitina iSsiaiskinti
priezastis, kodél Zmogus nori nutraukti savo gyvenima, kas labiausiai jj vercia patirti psichologines
kancias. Kalb¢jimasis su Zmogumi, kuris geba iSklausyti ir suprasti sunkumus, kylancius suicidiniy
minciy turin¢iam Zmogui, padeda sumazinti psichologinj skausma bent i§ dalies, o tuomet galima
pereiti prie kito etapo — padéti zmogui rasti prieZastis, skatinan¢ias gyventi. Sio etapo metu
ypatingai svarbu jvertinti suiciding rizika.

3. Pagalba (Assisting). Sudaromas konkretus planas, nurodantis veiksmy sekg: veiksmai,
kuriy bus imamasi, kad sumazéty zmogaus psichologinis skausmas, kokie zmonés galéty jam
padéti ir moraliSkai palaikyti, kokiy veiksmy imsis Zmogus, jeigu noras pasitraukti i§ gyvenimo
taps intensyvesnis, ir pan.

Aguirre ir Slater (2010) pabrézia ir savizudybés postvencijos svarbg. Autorés teigia, kad
postvencija, nors ir labiausiai ignoruojamas prevencijos lygis, yra bitinas, siekiant iSvengti

daugiau suicidiniy veiksmy.
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Apibendrinus galima daryti iSvadg, kad siekiant sumazinti savizudybiy skaiCiy, labai
svarbu vykdyti visus tris prevencijos lygius: prevencija, intervencija ir postvencija. Kaip rodo
apzvelgti tyrimai, zmonés, turintys suicidiniy minciy, nelink¢ prasyti pagalbos, taciau neretai
galima pastebéti tam tikrus pozymius ar siunciamus signalus, todél visuomené turéty biiti
SvieCiama, kad gebéty atpazinti suicidiniy ketinimy turintj zmogy ir galéty jam padéti. Dél Sios
priezastis buvo sukurta SafeTALK prevenciné programa, kuri jau yra vykdoma Lietuvoje. Taip
pat nemaziau svarbiis yra mokymai specialistams, dirbantiems su Zmonémis, méginusiais
nusizudyti, ar turin€iais suicidiniy ketinimy. Vieni tokiy mokymy yra savizudybiy intervencijos
modelis ASIST, kuriuo apmokomi ir Lietuvos sveikatos specialistai bei psichologai.

Kalbant apie savizudybiy prevencija labai reik§mingg vaidmenj atlieka priezasCiy
gyventi jvardijimas. Sis etapas yra jtrauktas ir j ASIST savizudybiy intervencijos modelj,
suvokiant jo nauda apie savizudybe galvojaniam zmogui. PriezasCiy gyventi reikSme

analizuojama kitame darbo skyriuje.
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1.5. Priezasciy gyventi samprata ir empiriniai tyrimai

Linehan ir bendraautoriai (1983) buvo vieni pirmyjy, kurie nustaté atsparumo
savizudybei veiksnius. Jie nurodé, kad egzistuoja veiksniai, galintys sulaikyti Zmogy nuo
savizudisky veiksmy, nors jis apie juos ir galvojo. Sie autoriai akcentavo, kad tai lemia asmens
nuostatos bei lukesciai. Pasak Linehan ir kolegy (1983), galima iSskirti SeSias pagrindines nuo
savizudybés sulaikanciy nuostaty grupes:

1. ISgyvenimo siekis;

2. Atsakomybé Seimai;

3. Ripestis vaikais;

4. Savizudybés baimé;

5. Socialinio pasmerkimo baimeé;

6. Savizudybe draudziantys moraliniai/religiniai jsitikinimai.

Osman ir kolegos (1998) isskyré penkias pagrindines nuo savizudybés sulaikancias
priezas¢iy grupes, skirtas paaugliams:
1. Seimos palaikymas;

2. Draugy palaikymas;

3. Pozityvus poziiris | save;

4. Optimistinis pozilris | ateitj;
5. Savizudybés baimé.

Dobrov ir Thorell (2004) jrodé nuostaty savizudybés atzvilgiu ir prieZas¢iy gyventi
sasajas. Jie pastebi, jog savizudiSky polinkiy turintiems asmenims stinga pozityvaus poziiirio |
aplinka ir save, jiems maziau riipi jy galimos savizudybés sukeltos pasekmés jy artimiesiems ar
kitiems zmonéms. Sie autoriai nurodo, kad pozityvesniu pozZiiiriu savo ir savo ateities atzvilgiu
pasizymintys Zzmonés daznai yra uzmezgg tvirtesnius rysius socialiniuose santykiuose ir pasizymi
didesniu atsakomybés jausmu, turi susiformavusias sékmingas streso jveikos strategijas, todél
reciau kyla suicidiniy minciy ir ketinimy. Apzvelge salycio su savizudybe ar suicidinio elgesio
sgsajas su priezastimis gyventi, Linehan ir kolegos (1983) pabréZia, kad asmening suiciding istorija
turintys asmenys priezastis gyventi nurodo kaip maziau svarbias svarstant apie savizudybe, nei
asmenys, netur¢j¢ suicidinés istorijos.

Daugelis autoriy (Dobrov ir Thorell, 2004, Normah, Norhayati, Noh, Nor Ba‘yah, Mohd
Radzi Tarmizi, 2018, Deutsch ir Lande, 2017, Gutierrez, Muehlenkamp, Konick, Osman, 2005,
Woods, Zimmerman, Carlin, Hill, Kaslow, 2013, Luo ir kt., 2016), atlike tyrimus vieningai
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tvirtina, jog priezasCiy gyventi jvardijimas ir suvokimas atliecka apsauginj nuo savizudybés
vaidmenj. Deutsch ir Lande (2017) nurodo, kad apsauginiy veiksniy vertinimas karinéje
psichiatringje populiacijoje yra naudinga priemoné kariniy savizudybiy prevencijai. Gutierrez ir
kolegos (2005) taip pat pastebi, kad kalbéjimg apie priezastis gyventi galima jvardinti kaip terapinj,
nes tai mazina depresiSkumo lygj bei leidzia efektyviau parinkti asmens poreikius atitinkancias
intervencijas. PriezasCiy gyventi jvardijimo svarbg ir didelg apsauging reikSme nuo suicidiniy
minciy depresija sergantiems pacientams pastebi ir Luo su bendraautoriais (2016).

Daugelis autoriy (Linehan ir kt., 1983, Osman ir kt., 1998, Gutierrez ir kt., 2005)
pripazjsta priezas¢iy gyventi klausimyno yra i§skirtinuma ir naudg, argumentuodami tuo, kad vien
jau atsakin¢jimas j klausimus, kurie yra priestaringi savizudiSkam mastymui, suteikia galimybe $§j
Klausimyng laikyti prevencinio pobudzio. Wang, Lightsey, Pietruszka, Uruk ir Wells (2007)
priduria, kad gyvenimo prasmé ir priezastys gyventi yra svarbios ir aktualios temos, kurias savo
darbe turéty pabrézti tiek psichologai, tiek savizudybiy prevencijos specialistai. Kalbant apie viena
savizudybiy intervencijos modeliy — ASIST, Rodgers (2010) nurodo priezasCiy gyventi tyringjimo
etapo svarbg po to, kai nusizudyti planuojantis zmogus yra iSklausomas ir jo jauciamas
nepakeliamas skausmas yra Siek tiek sumazéjes.

Apibendrinus galima daryti i§vada, kad nuostaty savizudybés atzvilgiu ir prieZasCiy
gyventi sgsajos yra labai reikSmingos, nes tik suvokiant gyvenimo prasme ir jvardijant priezastis,
kodé¢l verta gyventi, suicidinés mintys gali biti iSstumtos. Svarbu, kad Zmogus suvokty savo
egzistencijos esme, iSskirty priezastis, kurios skatina jj gyventi ir siekti uzsibrézty tiksly gyvenime.
Aiskiai suvokus priezastis gyventi formuojasi savizudybés nepriimtinumo nuostata. PrieZas¢iy
gyventi klausimynas yra iSskirtinis ir naudingas vien jau atsakinéjimu j klausimus, kurie yra
priestaringi savizudiSkam mastymui, todél Siame darbe naudojama Priezasc¢iy gyventi klausimyng
(RFL) galima jvardinti kaip atliekantj prevencing funkcija.

Dar vienas konstruktas, neigiamai koreliuojantis su suicidinémis mintimis, yra

psichologiné gerové, kurj aptarsime kitame skyrelyje.
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1.6. Psichologinés gerovés samprata ir empiriniai tyrimai

Sveikatos moksluose jsivyraujant pozitriui, jog sveikata yra ne tik ligos ar negalios
nebuvimas, bet taip pat ir visiSka fiziné, psichiné bei socialiné gerové, gerovés apibrézimo
klausimas tampa vis aktualesnis. Pripazjstant, kad reikia ripintis ne vien fizine bikle, bet ir kitais
gyvenimo aspektais, siekti ne tik ligos simptomy iSnykimo, bet ir visapusis$kos gerovés, bitina
suprasti, kas tai yra. (Kaliatkaité ir Bulotaite, 2014)

Psichologiné gerové (angl. well-being) - ,,asmens savo gyvenimo vertinimy visuma,
santykio tarp lukes¢iy ir pasiekimy jvairiose gyvenimo srityse — profesinés veiklos, Seimos,
sveikatos, turtiniy gyvenimo salygy, tarpasmeniniy santykiy - pasekmé®. (Bagdonas ir Bliumas,
2019)

Psichologinéje literatiiroje Siuolaikinés psichologinés gerovés samprata remiasi
hedoniniu ir eudemoniniu pozitiriais. Pasak Ryan ir Deci (2001), hedoninis poziiiris psichologing
gerove apibiidina kaip maloniy potyriy siekimg ir skausmo vengima bei sieja ja su laimingumu.
Eudemoninis poziiiris psichologing gerove sieja su prasmingumu ir savirealizacija, taciau
pabréZia, kad nevisi norai bei pasiekti rezultatai, kuriuos Zmogus vertina, leis pasiekti gerove. Nors
hedoninis ir eudemoninis poZiiiriai psichologingje literatliroje yra pamatiniai Siuolaikinés
psichologinés gerovés reiskiniai, anot Kaliatkaités ir Bulotaités (2014), jie kelia mokslines
diskusijas ir yra kritikuojami. Hedoninis pozitiris kritikuojamas dél nepilnavertisko psichologinés
geroveés reiSkinio kompleksisSkumo atskleidimo, nes stinga démesio tokiems aspektams kaip
patiriamos laimés biisenos kilmé, nuvertinama asmeninio augimo reikSmeé. Eudemoninis poZziiiris
kritikuojamas dél koncepcinio vieningumo stokos. Taciau, kadangi néra vieningo sutarimo dél
psichologinés geroveés apibrézimo, hedoninio ir eudemoninio poziiiriy ko gero nebus atsisakyta.

Remiantis 2016 mety Europos gyvenimo kokybés tyrimu, nors Lietuva néra tarp
auksciausiais balais vertinanciy savo gyvenimo kokybe Saliy, taciau nuo 2011 mety pastebimas
lietuviy pasitenkinimo gyvenimu pakilimas visose gyvenimo srityse, kuris sieké pasitenkinimo
gyvenimu vidurkj lyginant su kitomis Europos Salimis. Buvo nustatyta, jog Lietuva yra viena i$
penkiy Saliy ateities karty perspektyvas vertinanti pozityviau nei savo paciy gyvenimo
perspektyvas. Minétas tyrimas atskleidé bendrg visy gyventojy pasitenkinimo gyvenimu vidurkj,
kuris sieke 6,4 balo (1 — 10 baly skaléje), o lietuviai i§ 28 Europos valstybiy pagal pasitenkinima
savo gyvenimu buvo 24 vietoje. (European Foundation, 2016)

Psichologinei gerovei jvertinti Lietuvoje buvo sukurta LietuviSkoji Psichologinés

Gerovés Skalé (LPGS). Jg suktré Vilniaus universiteto Specialiosios psichologijos laboratorijos
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mokslininky grupé (prof. dr. A. Bagdonas, dr. A. Kairys, prof. dr. A. Liniauskaité ir doc. dr. V.
Pakalniskiené). Sie autoriai atliko tyrima, kurio tikslas buvo empiriskai nustatyti psichologinés
Lietuvos gyventojy gerovés struktiira. Sis tikslas, pasak Kairio, Liniauskaités, Bagdono ir
Pakalniskienés (2013), buvo iSsikeltas, siekiant nesilaikyti vienos ar kitos teorijos pozicijos, o
empiriSkai nustatyti gerovés struktirg. Psichologinés gerovés sgvoka pasirinkta platesné, geriau
pristatanti tiriama reiSkinj nei subjektyvi gerové. Autoriai psichologing gerove apibudina kaip
zmogaus pasitenkinimg gyvenimu bei skirtingomis jo sritimis ir eudemoniniais aspektais:
savirealizacijos, tobuléjimo galimybémis, aplinkos kontrolés ir kt. Anot Danielsen, Samdal,
Hetland ir Wold (2009), pasitenkinimui gyvenimu tiesioginés reik§meés turi geb¢jimas suvokti
gyvenima pozityviai.

Siekiant jvertinti psichologinés gerovés prognosting verte, Liniauskaité, Kairys,
gerovei socialiniai ir demografiniai aspektai turi nedidele prognostine verte, taciau paaiskéjo, kad
didziausig prognosting verte turi zmogaus subjektyviai suvokiama finansiné padétis, bei Siek tiek
mazesne, bet vis dar reikiminga prognosting verte rodo tikéjimas ir $eiminé padétis. Seiminés
padéties sgsajas su psichologine gerove patvirtina ir Bagdono, Kairio, Liniauskaités bei
Pakalniskienés (2013) atliktas tyrimas, kurio rezultatai atskleidé, jog vede ir gyvenantys su
partneriu Zmonés pasiZymi auks$tesne psichologine gerove nei nevedusieji, iSsiskyre ar nasliai.
Konu, Lintonen ir Rimpeld (2002) pritaria esant rySiui tarp psichologinés gerovés ir finansinés
asmens padéties ir priduria, kad zmones, pasiZymintys aukstais psichologinés geroves rodikliais,
ne tik gauna didesnes pajamas, bet ir geriau atlieka darbo uzduotis bei uZmezga patvaresnius
socialinius santykius. Olson ir Chapin (2007) atliktas tyrimas rodo Siek tiek kitokius rezultatus bei
pagrindiniais psichologinés gerovés komponentais yra jvardijami - kompetencijos,
savarankiSkumas ir santykiai, kurie apibréziami psichologiniais Zmogaus poreikiais.

Apzvelgiant psichologinés gerovés tyrimus profesinése imtyse galima pastebéti, jog
profesija ir psichologiné gerové yra glaudziai susij¢ konstruktai. Ehsan, Johar, Sateem, Khan ir
Ghauri (2018) atliko tyrima, kuriame buvo lyginama slaugytojy ir Zmoniy, kurie nedirba
slaugytojais, psichologiné gerové ir rizika susirgti depresija. Tyrimas atskleidé, jog slaugymas turi
neigiama poveikj slaugytojy psichinei sveikatai ir psichologinei gerovei.

Vis placiau psichologiné gerové yra tyrinéjama santykyje su darbiniu stresu. Tyrimais
nustatyta (Jang ir kt., 2019, Kuruku ir Alao, 2018, Boey ir kt., 1997), kad stresas darbe neigiamai
veikia psichologing gerove. Ne paslaptis, kad stresas darbe neaplenkia ir psichologo profesijos.

Psichologo profesijai yra buidingi profesiniai pavojai. Psichologai patiria didelj Siuolaikinés
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visuomeneés spaudima, stresg ir sudétingas situacijas darbe, privalo laikytis etikos reikalavimy,
kurie daznai biina prieStaringi, jie privalo iSlaikyti savo kompetentingumg viso profesinio
gyvenimo laikotarpiu, kad galéty teikti aukstos kokybés paslaugas. Stresas darbe, pasak Boey ir
kolegy (1997), ne tik neigiamai veikia psichologing gerove, bet ir turi jtakos kylanc¢iam nerimui
bei galimam depresijos i$sivystymui. Psichologai taip pat neiSvengiamai susiduria ir su perdegimu
darbe. Anot Mackonienés ir Norvilés (2012), perdegimas daznai pasireiSkia tokiose profesijose
kaip psichology, kuriose didzioji dalis laiko yra praleidziama glaudziai bendraujant su kitais
zmonémis. Rupert ir kolegos (2009), tyrusios psichology darbo ir Seimos konflikto bei perdegimo
ry$], nustate, kad Seimos palaikymas turi tiesioginj poveikj visapusiSkai gerovei darbe, o konfliktas
tarp Siy dviejy sri¢iy yra siejamas su perdegimu. Taip pat vienas svarbesniy psichologo profesijos
aspekty yra tai, kad neretai psichologai savo darbe susiduria su klienty suicidiniu elgesiu ar
savizudybe. Zhang, Liu ir Sun (2017) regresinés analizés metodu nustate, kad psichologiné jtampa
yra reikSmingai susijusi su suicidinémis mintimis.

Remiantis psichology psichologinés gerovés tyrimy rezultatais (Sonnentag ir Fritz, 2015,
Huhtala, Kinnunen ir Feldt, 2017) galima teigti, kad psichologai patiria stresg darbe, taciau tai
neturi reikSmés jy psichologinei gerovei, t.y. jie pasizymi aukStais psichologinés geroveés
rodikliais. Pasak Sonnentag ir Fritz (2015), psichology aukstai psichologinei gerovei reik§més turi
gebejimas atsitraukti nuo stresg kelian¢iy problemy pasibaigus darbo dienai. Taip pat jie pabrézia
psichologams vedamy mokymy, padedanciy psichologiskai atsistatyti bei kelian¢iy suvokima apie
atsitraukimo nuo darbo svarba, bei su tuo susijusiy techniky mokymo svarba.

Apzvelgus psichologinés gerovés teorijas ir jvairiy autoriy tyrimy rezultatus, galima
daryti prielaida, kad psichologiné gerové yra daugialypis reiSkinys, dél kurio kyla daug diskusijy
ir tyr¢jai neturi bendro psichologinés gerovés sampratos sutarimo. Apzvelgti jvairiis tyrimai
atskleidzia, jog psichologiné gerové apima maloniy potyriy siekimg, skausmo vengima,
laimingumg, prasmingumg, savirealizacija, savarankiSkumg, kompetencijas, santykius,
psichologinj atsparumg. Psichologiné gerove yra placiai tyrin€¢jama santykyje su darbiniu stresu.
Remiantis tyrimais, psichologai neiSvengiamai susiduria su stresu darbe ir jvairiomis sudétingomis
situacijomis, taCiau geba atsitraukti nuo stresg kelianCiy problemy pasibaigus darbo dienai ir
pasizymi aukstais psichologinés gerovés rodikliais.

Kitame skyriuje apzvelgsime nuostaty savizudybés atzvilgiu, psichologinés geroveés ir

priezasCiy gyventi sgsajas.
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1.7. Nuostaty savizudybés atzvilgiu, priezasciy gyventi ir psichologinés gerovés sasajos

Reikia pripazinti, kad psichology nuostaty savizudybés atzvilgiu, psichologinés gerovés
ir priezas¢iy gyventi sasajos iki $iol Lietuvoje nebuvo tyrinétos. Siame darbe nuostatos
savizudybés atzvilgiu, psichologiné gerové ir priezastys gyventi tyrinéjamos kartu, kaip vienas
darinys. Sis darbas yra testinis — mano bakalauro baigiamajame darbe buvo tyriné¢jamos
psichologijos studenty nuostaty savizudybés atzvilgiu ir priezasCiy gyventi sgsajos. Minéto darbo
rezultatai atskleidé, jog stipréjant pozityviam pozitriui j save stipréja savizudybés nesikiSimo
nuostata. Net 54% tyrimo dalyviai mané, kad savizudybé — tai kiekvieno zmogaus asmeninis
pasirinkimas ir nereikéty ] tai kistis. Net 65 proc. tiriamyjy pritare¢, kad vienatvé yra pakankama
priezastis savizudybei. Tyrimo dalyviai, pritariantys vienatvei, pasizyméjo teigiama savizudybés
priimtinumo nuostata. Apzvelgiant kity autoriy tyrimus, buvo aptikti Gagnon ir Hasking (2012),
tyringjusiy Australijos psichology nuostatas savizudybés atzvilgiu ir nuostatas j saves zalojima,
tyrimo rezultatai, kurie rodo, jog jaunesni psichologai pasizymi didesniu pasitikéjimu savimi,
dirbant su suicidine rizika pasiZyminciais klientais, ir tikéjimu, kad kiekvienas zmogus turi teise
pasirinkti, kada mirti. Taip pat buvo nustatyta, kad darbo stazas turi reik§més tyrimo dalyviy
nuostatoms savizudybés atzvilgiu. Norheim ir kolegy (2013) atiktas tyrimas patvirtina, kad
psichinés sveikatos specialistai saviZzudybés fenomeng vertina kaip laisvg asmens pasirinkimg.
Todél svarbu iSsiaiskinti, kokios yra Lietuvos biisimy ir esamy psichology nuostatos savizudybés
atzvilgiu, kad biity galima daryti labiau apibendrinancias i§vadas apie psichology nuostatas.

Dobrov ir Thorell (2004) jrodé nuostaty savizudybés atzvilgiu ir prieZzasCiy gyventi
sgsajas. Jie nurodeé, kad teigiami jsitikinimai ir lukes¢iy patenkinimas uzkerta kelig savizudybei.
Analizuojant nuostaty savizudybés atzvilgiu ir priezas¢iy gyventi konstruktus biitina atsizvelgti ir
1 salyti su savizudybe, kas, kaip jau buvo analizuota ,,Nuostaty savizudybés atzvilgiu empiriniy
tyrimy apZzvalga® skyrelyje, gali turéti reikSmés nuostatoms savizudybeés atzvilgiu. Kalbant apie
psichology profesing sritj, pravartu prisiminti, jog psichologai savo darbe susiduria su suicidiniy
minciy ar ketinimy turinciais klientais, o taip pat ir su klienty savizudybémis. Linehan ir kolegy
(1983) teigimu, asmenys, tur¢j¢ salytj su savizudybe, prieZasCiy gyventi jvardija maziau. Pastaroji
hipotezé buvo iSsikelta bakalauro baigiamajame darbe ir atliktas tyrimas patvirtino, jog saly¢io su
savizudybe neturéje tyrimo dalyviai nurodo daugiau priezasciy gyventi.

Nagrinéjant priezastis gyventi pastebima, kad vienas svarbiausiy apsauginiy veiksniy,
apsaugantis nuo savizudybés — Seiminé padétis, o ypac tur¢jimas vaiky. Bagdono ir kolegy (2013)

atlikto tyrimo rezultatai rodo, jog vede ir gyvenantys su partneriu zmones pasizymi aukstesne
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psichologine gerove, nei nevedusieji, iSsiskyre ar nasliai. Woods ir kolegy (2013) tyrimo rezultatai
atskleidé, jog asmenys, turintys vaiky, pasizymi mazesne suicidine rizika nei neturintys vaiky.
McLaren (2011) pastebi amziaus jtakg suvokiamoms priezastims gyventi. Jie nustaté, kad sulig
didéjanc¢iu amziumi tampa svarbiis tokie apsaugantys nuo savizudybés veiksniai, kaip atsakomybé
prieS Seimg ir moraliniai jsitikinimai. Kalbant apie méginusiy nusizudyti zmoniy priezastis
gyventi, Rieger, Peter ir Roberts (2015) pastebi, kad stipriausias gyvenimo pranaSas Siems
Zmonéms yra religinio tikéjimo stiprumas.

Svarbu paminéti, kad Sio tyrimo kontekste jtraukiamas psichologinés gerovés
konstruktas, kuris Lietuvoje nebuvo nagrinétas kartu su nuostatomis savizudybés atzvilgiu bei
priezastimis gyventi. Psichologiné gerové turi reikSmés nuostatoms savizudybes atzvilgiu. Tai
patvirtina Danielsen ir kolegy (2009) atlikto tyrimo rezultatai, kurie rodo, kad pasitenkinimas
gyvenimu tiesiogiai lemia veiksminguma, gebéjima suvokti gyvenimg pozityviai, kas formuoja
neigiamas nuostatas savizudybeés atzvilgiu. Kim ir bendraautoriy (2014) atlikto tyrimo rezultatai
rodo, kad psichologiné gerové taip pat neigiamai koreliuoja su suicidinémis mintimis. Todél

svarbu nustatyti, kokia psichologine gerove pasiZymi esami ir biisimi Lietuvos psichologai.
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2. TYRIMO METODIKA
2.1. Tyrimo dalyviai

Apklausoje dalyvavo 197 asmenys. 186 (94,4 %) jy sudaré moterys, ir 11 (5,6 %) vyrai.
Tyrimo dalyviy amZzius — nuo 20 iki 61 mety, amziaus vidurkis — 33 metai (Standartinis nuokrypis
8,94). 19,8 % apklaustyjy pazyméjo, kad gyvena vieni. Likusieji — Su partneriu, vaikais, ar Kitais
asmenimis. Psichologai ir psichologijos studentai buvo suskirstyti j dvi grupes - i turincius
psichologo darbo patirties ir neturincius $ios patirties. Prie turin¢iy darbo patirties buvo priskirti
tie, kurie pazyméjo, jog: dirba psichologu, studijuoja ir dirba psichologu, turi darbo stazo. Prie
neturin¢iy psichologo darbo patirties buvo priskirti tie, kurie paZzymejo, jog: studijuoja psichologija
arba jau turi psichologo diploma, bet pagal Sig specialybe néra dirb¢. Tyrimo dalyviai, kurie
pazymeéjo, jog Siuo metu nedirba psichologo darbo, bet turi psichologo darbo stazo — priskirti prie
turin¢iyjy psichologo darbo patirties. Psichologo darbo patirties tur¢jo daugiau nei pusé
apklaustyjy (71,1 %). Daugiau nei pusés (57,9 %) psichologais dirbusiy tyrimo dalyviy darbo
stazas — iki 5 mety. 19,3 % nurodé dirbantys 6-10 mety, 22,9 % — ilgiau nei 10 mety (3 pav.).

<lm. 6.4%

/

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

3 pav. Apklausos dalyviy, dirbanciy psichologais, darbo stazas
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Dauguma apklausty dirbanciy psichology (77,1 %) buvo susidiir¢ su kliento suicidiniu

elgesiu, 10,0 % — ir su kliento savizudybe (4 pav.).

77.1%
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0% T T T
Su kliento Su kliento suicidiniu Neturéjo salycio su
savizudybe elgesiu kliento savizudybe

ar suicidiniu elgesiu

4 pav. Apklausos dalyviy, dirbanciy psichologais, sqlytis su kliento savizudybe ar suicidiniu
elgesiu

2.2. Jvertinimo budai

Tyrimo metodikos. Buvo naudojamos trys jvertinimo priemonés: Nuostaty savizudybés
atzvilgiu klausimynas (Attitudes Toward Suicide, ATTS), Priezas¢iy gyventi klausimynas (Reasons
For Living, RFL) ir Lietuviska psichologinés gerovés skalé (LPGS-P).

Nuostaty savizudybés atzvilgiu klausimynas (Attitudes Toward Suicide, ATTS). ATTS
klausimyna 1998 m. sukiiré Svedy mokslininkai Salander ir Jacobsson. 2000 m. jis buvo iSverstas
i angly kalba, o i§ angliskosios versijos buvo parengtas vertimas j lietuviy kalba. Sj klausimyna
2002 metais ] lietuviy kalbg i§verté Lietuvos tyréjy grupé, vadovaujama dr. Skruibio, koregavo ji
ir pritaikeé Lietuvos populiacijai. Remiantis tyrimo metu gautais rezultatais (Skruibis ir kt., 2008a),
daroma iSvada, jog lietuviskosios ATTS versijos patikimumas (koreliacijos koeficiantai nuo 0,62
iki 0,87) ir validumas laikomi patenkinamais ir metodika yra tinkama naudoti moksliniy tyrimy
tikslais.

Lietuvos tyréjy grupé, vadovaujama dr. Skruibio turéjo teise leisti naudotis lietuviskaja
ATTS metodikos versija kitiems tyréjams moksliniais tikslais. Leidimg naudoti metodikg Siame

darbe suteiké dr. Skruibis.
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Analizuojant tyrimo rezultatus naudotos dvi lietuvisko ATTS klausimyno dalys:
,,Susidirimas su savizudybés problema“ ir ,,Nuostatos savizudybés atzvilgiu®.

Susidirimas su saviZudybés problema

Psichology ir psichologijos studenty susidiirimas su savizudybés problema buvo
vertinamas pagal tris klausimus, pateiktus ATTS klausimyno dalyje ,,Susidiirimas su savizudybés
problema“ (pvz., ,,Ar kas nors i§ zemiau isvardinty zmoniy yra mégings nusizudyti?*). IS jy
apskaiCiuoti bendri balai, skirti nustatyti kiekvieno tiriamojo susidirimo su kity asmeny suicidine
elgsena daznuma (bendrai arba tik artimoje aplinkoje).

Nuostatos savizudybés atZvilgiu

Si dalis susideda i§ 5 skaliy (Skruibis ir kt., 2008a): priimtinumas, pasmerkimas,
nenuspéjamumas, nesikiSimas, ir vienatvé. Pvz., priimtinumqg reikSty toks teiginys: ,,Jeigu
kenteciau nuo sunkios, nepagydomos ligos, a8 noréciau, kad man padéty nusizudyti®, pasmerkimg
— ,.Savizudybé yra vienas i§ blogiausiy dalyky, kurivos gali padaryti savo artimiesiems®,
nenuspéjamumg — ,,Savizudybé jvyksta be iSankstinio perspé&jimo®, nesikisimg — ,,Jeigu kas nors
nori atimti sau gyvybe, tai yra jo / jos paties / pacios reikalas ir kiti turéty nesikisti, vienatve —
,.Vienatvé man galéty biiti priezastis atimti sau gyvybe”. Siy skaliy atsakymy pasirinkimus sudaro
Likerto skalés teiginiai, kuriy jverciy reikSmes Likerto skaléje yra nuo 1 (visiSkai nesutinku) iki 5
(visiSkai sutinku).

Siekiant pagristi nuostaty savizudybés atzvilgiu klausimyno patikimuma, apskaiciuoti jo
kiekvienos skalés vidinio suderinamumo rodikliai. Po to jie palyginti su §ig metodika apdatavusiy
Lietuvoje tyréjy duomenimis (1 lentelé). Kaip parodoma 1 lenteléje, Sioje tiriamyjy imtyje gauti

Kronbacho a rodikliai yra panasis j apraSytus metodikos autoriy.

1 lentelé. Nuostaty savizudybés atzvilgiu klausimyno vidinio suderinamumo rodikliai
Kronbacho «a

Nuostaty savizudybés Kronbacho a
atzvilgiu klausimyno Tiriamoji imtis Palyginamoji imtis
skalés Teiginiy skaicius
Priimtinumas 8 0,85 0,85
Pasmerkimas 5 0,56 0,60
Nenuspéjamumas 3 0,69 0,65
NesikiSimas 3 0,47 0,52
Vienatve 2 0,47 0,49
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Priezas¢iy gyventi klausimynas. Reasons For Living, RFL). RFL klausimyng 1983 m.
suktiré amerikieciy mokslininkai Linehan ir kolegos I lietuviy kalbg 2009 m. ji iSverté dr.
Pranckevi¢iené¢ ir doc. dr. Gustainiené¢ Vytauto Didziojo Universiteto (VDU) Teorinés
psichologijos katedroje. Pasak PranckeviCienés ir Gustainienés (2010), Sio klausimyno tikslas —
i$siaiskinti, kokios specifinés priezastys paskatina zmones nesizudyti, nors jie jau yra pasiryze
tokiam poelgiui. Klausimynas gali biiti naudingas ne tik savizudybés fenomeno tyrimams, bet ir
praktiniame psichologo darbe. PriezasCiy gyventi klausimynas suicidinio elgesio tyrimuose
priskiriamas prie penketo tinkamiausiy instrumenty. Normah ir kolegy (2018) atliktas tyrimas
atskleide, jog priezastys gyventi neigiamai siejasi su suicidinémis idéjomis.

RFL klausimyng i$ originalo kalbos j lietuviy kalbg iSvertusios dr. Pranckevic¢iené ir doc.
dr. Gustainiené¢ tur¢jo leidima versti metodika bei naudoti ja moksliniais tikslais, o kadangi
metodika yra nemokama ir laisvai prieinama, jokiy apribojimy duoti ja naudoti kitiems tyréjams
Lietuvoje nebuvo.

Klausimynas sudarytas i§ 6 skaliy: iSgyvenimo siekis, atsakomybé Seimai, rupestis
vaikais, savizudybés baimé, pasmerkimo baime, ir moraliniai jsitikinimai. Pvz., iSgyvenimo siekj
reiks$ty toks teiginys: ,, Tikiu, kad savo problemoms galiu rasti kitus sprendimo budus®, atsakomybe
Seimai— ,,Mano Seima yra priklausoma nuo mangs ir jai mangs reikia“, ripestj vaikais — ,,Tai turéty
neigiamg poveik] mano vaikams*, savizudybés baime — ,,AS bijau mirties®, pasmerkimo baime —
,,AS esu susirtipings (-usi), kg apie mane pagalvos aplinkiniai® ir moralinius jsitikinimus reiksty
toks teiginys — ,,Mano religiniai jsitikinimai draudzia zudytis“. Siy skaliy atsakymy pasirinkimus
sudaro Likerto skalés teiginiai, kuriy reik§més yra nuo 1 (visai nesvarbi) iki 6 (labai svarbi).
Galima pastebéti, kad metodikoje yra paryskinti teiginiai ,,nesizudyti* bei ,,savizudybé néra ar
niekada nebus Jisy pasirinkimas‘ — tokiu biidu siekiama sustiprinti asmens jsitikinimg nesirinkti
savizudybés kaip problemy sprendimo biido.

Klausimynas Lietuvoje nebuvo naudotas, todé¢l Sio darbo autor¢ patikrino jo patikimumg.
Apskaiciavus priezas¢iy gyventi klausimyno Kronbacho a rodiklius (2 lentel¢), nustatyta, jog jos
skaliy vidinis suderinamumas yra pakankamai aukstas (nuo 0,77 iki 0,95), taigi, §1 metodika yra

tinkama naudoti.
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2 lentelé. Priezasciu gyventi klausimyno vidinio suderinamumo rodikliai Kronbacho a

Priezasciy gyventi Teiginiy skaicius Kronbacho a
klausimyno skalés
ISgyvenimo siekis 24 0,95

Atsakomybé Seimai 7 0,88

Riipestis vaikais 3 0,85
Savizudybés baimé 7 0,77
3
4

Pasmerkimo baimé 0,81
Moraliniai jsitikinimai 0,82
Bendras jvertis 48 0,94

Lietuviska psichologinés gerovés skalé (LPGS-P). Lietuviska psichologinés geroveés
skalé buvo sukurta Vilniaus universiteto Specialiosios psichologijos laboratorijos mokslininky
grupés - prof. dr. A. Bagdono, dr. A. Kairio, prof. dr. A. Liniauskaités ir doc. dr. V. PakalniSkienés.
Buvo sudaryti 117 teiginiy, i§ kuriy véliau sukurtos dvi metodikos — LPGS-S, skirta matuoti
suaugusiyjy psichologing gerove ir LPGS-J, skirta 16-22 mety jaunuoliams. Taip pat buvo
sudaryta dar viena skal¢ — LPGS-P, kuri vertina 17 skirtingy gyvenimo sri¢iy, kurios vertinamos
deSimties baly Likerto skale. Metodiky autoriai nurodo, jog visos lietuviskos psichologinés
geroves skalés gali buti naudojamos moksliniy tyrimy tikslais bei kai kuriose praktikos srityse.

Siame darbe naudojama LPGS-P skal¢. Klausimynas sudarytas i§ dviejy daliy:
1. Pasitenkinimas savimi ir santykiais; 2. Pasitenkinimas gyvenimo salygomis.

Pavyzdziui, pasitenkinimag savimi ir santykiais atspindi tokie teiginiai kaip — ,,Pasitenkinimas tuo,
kad esu vyras / moteris®, ,,Pasitenkinimas tarpasmeniniais santykiais®. Pasitenkinimg gyvenimo
salygomis nurodo tokie teiginiai kaip — ,,Pasitenkinimas finansine padétimi®.

Doc. dr. Antanas Kairys, kuris yra vienas i§ metodikos kiiréjy, suteiké leidimg naudoti
LPGS-P Siame magistro baigiamajame darbe.

IS Sio tyrimo duomeny apskaiciuoti Psichologinés gerovés klausimyno skaliy vidinio

suderinamumo rodikliai yra labai auksti, panasiis ] nurodytus metodikos autoriy (3 lentelé).

3 lentelé. Psichologinés gerovés klausimyno vidinio suderinamumo rodikliai Kronbacho «

Psichologinés gerovés Kronbacho a
klausimyno skalés Teiginiy skaifius Tiriamoji imtis Palyginamoji imtis
Pasitenkinimas savimi 8 0,877 0,844
ir santykiais
Pasitenkinimas 5 0,785 0,784
gyvenimo salygomis
Bendras jvertis 17 0,928 0,930
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2.3. Tyrimo eiga ir etika

Tyrimas vyko 2018 — 2019 metais. Didzioji dalis tyrimo duomeny buvo surinkta
internetinés apklausos budu, patalpinant anketa internetinéje platformoje Apklausa.lt ir
pasidalinant ja vieno i$ socialiniy tinkly psichology grupése bei siunciant elektroniniu pastu
tikslinei grupei — psichologams ir psichologijos studentams. Kita dalis tyrimo duomeny buvo
surinkta tiesiogiai pateikiant atspausdintas anketas tyrimo dalyviams. Internetinés apklausos biidu
tyrime dalyvave respondentai atsakinéjo j klausimus jiems patogiu metu, o kiti tyrimo dalyviai
dalyvavo i§ anksto su jais suderinus laikg. Buvo i$saugotas tyrimo dalyviy suteiktos informacijos
konfidencialumas. Prie$ pradedant tyrimg respondentai buvo supazindinami su tyrimo tikslu ir
jiems buvo pateikta instrukcija. Visy klausimyny skaliy teiginiams jvertinti prireiké apie 25
minuciy.

Laikantis profesings ir tyrimo etikos reikalavimy tyrimo dalyviai buvo informuoti, kad
apklausa yra anoniminé ir gauti atsakymy duomenys bus panaudoti tik apibendrinta forma
moksliniams tikslams. Taip pat, atsizvelgiant i tai, kad tyrimo dalyviai yra psichologai, kurie savo
darbin¢je veikloje gali naudoti ATTS, RFL ar LPGS-P klausimynus, buvo pateiktas prasymas
nedalyvauti apklausoje, jeigu tyrimo dalyviai buvo naudoj¢ kurj nors i$ $iy klausimyny.

D¢l darbo temos jautrumo prie§ pildant apklausg tyrimo dalyviams buvo pateiktos

emocings ir psichologinés pagalbos nuorodos, kurios yra pridétos $io darbo dalyje ,,Priedai®.

2.4. Duomeny apdorojimas

Tyrimo duomenys analizuoti programa SPSS 24. Darbe pateikiami statistinés analizés
rezultatai bei surinkty duomeny apraSomoji statistika (vidurkiai, procentiniai dazniai, ir
standartiniai nuokrypiai). Nepasiskirs¢ius duomenims pagal normaligja kreive (Shapiro Wilk
p<0,05), dviejy tiriamyjy grupiy palyginimui buvo taikytas neparametrinis Mann-Whitney testas,
o priklausomybés tarp dviejy veiksniy ry$iy nustatymui buvo skai¢iuotas Spearman koreliacijos
koeficientas. Prognostiniam modeliui sudaryti pasirinkta daugialypé tiesiné regresija. Rezultatai
laikomi statistiSkai reikSmingais, kai kriterijaus p reikSmé yra maZesné nei reikSmingumo lygmuo

0=0,05.
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3. TYRIMO REZULTATAI

3.1. Psichologu ir psichologijos studenty nuostatos savizudybés atzvilgiu

Siame darbe buvo issikelti uzdaviniai — jvertinti biisimy ir esamy psichology nuostatas
savizudybés atzvilgiu ir palyginti jas pagal sociodemografinius duomenis (amziy, psichologo
darbo patirtj ir Seiming¢ padétj), kuriuos nurodé tyrimo dalyviai.

Taip pat atliekant literatiiros analize¢ buvo aptikti tyrimy duomenys, kad salytis su
savizudybe turi reikSmés nuostatoms savizudybés atzvilgiu, tad buvo nuspresta patikrinti, kokios
nuostatos savizudybés atzvilgiu vyrauja tarp S§io tyrimo respondenty, kurie tur¢jo salyt] su
savizudybe. Kadangi tarp tyrimo dalyviy buvo ir méging nusizudyti asmenys, buvo palygintos jy
ir kity tyrime dalyvavusiy asmeny nuostatos savizudybés atzvilgiu.

Atliekant statisting analiz¢ psichology ir psichologijos studenty nuostatos savizudybés
atzvilgiu buvo palygintos su Skruibio ir bendraautoriy (2008a) tyrimo duomenimis, kurie atspindi
Lietuvos gyventojy nuostatas i savizudybes. Kaip parodoma 4 lenteléje, psichologai ir
psichologijos studentai savizudybe¢ laiko maziau priimtina negu kiti gyventojai, taiau maziau
linke jg smerkti. Taip pat jie labiau link¢ manyti, kad ketinimg nusizudyti galima nuspéti ir biitina

padéti zmogui, iSgyvenanciam savizudybés krizg, ji sustabdyti.

4 lentelé. Nuostaty savizudybés atzvilgiu skaliy vidutiniai jverc¢iai

Skalé Tyrimo imtis Palyginamoji imtis | Palyginamoji imtis
(suicidiski) (nesuicidiski)

Vidurkis SD Vidurkis SD Vidurkis SD

Priimtinumas 2,60 0,74 3,01 0,85 2,67 0,78
Pasmerkimas 2,55 0,62 3,06 0,71 3,44 0,73
Nenuspéjamumas 1,85 0,64 2,91 0,85 2,90 0,80
NesikiSimas 1,66 0,52 1,90 0,69 1,72 0,54
Vienatvé 2,38 0,86 2,63 0,94 2,15 0,77

Apskaiciavus koreliacijos koeficientus nustatyta, kad kuo psichologai ir psichologijos
studentai vyresni, tuo labiau jie linke smerkti savizudiska elgesj (r=0,174, p<0,05) ir tuo maziau

savizudybe sieja su vienatve (r=-0,263, p<0,001) (5 lentel¢).
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5 lentelé. Nuostaty saviZzudybés atzvilgiu klausimyno skaliy rodikliy sgsajos su tiriamyjy
amZiumi

Amzius
Spearman's rho Priimtinumas Koreliacijos koeficientas -0,126
P reik§mé 0,079
N* 195
Pasmerkimas Koreliacijos koeficientas 0,174
P reikSmé 0,015
N* 195
Nenuspéjamumas Koreliacijos koeficientas -0,135
P reikSmé 0,060
N* 195
NesikiSimas Koreliacijos koeficientas -0,108
P reikSmeé 0,131
N* 195
Vienatvé Koreliacijos koeficientas -0,263
P reikSmé <0,001
N* 196

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekviena klausima.

Remiantis statistinio palyginimo rezultatais, psichologai ir psichologijos studentai,
gyvenantys su kitais asmenimis, yra labiau labiau link¢ smerkti savizudybe negu tie, kurie gyvena
vieni (p<0,01) (6 lentel¢). Taip pat pastebima, kad asmenys, turintys vaiky, maZiau pritaria

nuomonei, kad savizudybe gali paskatinti vienatvé (p<0,05) (7 lentel¢).

6 lentele. Nuostaty savizudybés atzvilgiu skaliy vidutiniy jverc¢iy palyginimas grupése pagal
Seimine padétj (gyvena vieni arba su kitais asmenimis)

Nuostatos
savizudybés Ar gyvena Mann-Whitney
atzvilgiu vieni N* | Vidurkis SD | vidutiniai rangai | P reik§mé
Priimtinumas Taip 39 2,74 0,730 109,82 0.143
Ne 156 2,57 0,739 95,04 ’
Pasmerkimas Taip 39 2,29 0,649 75,95 0.006
Ne 156 2,62 0,605 103,51 '
Nenuspéjamumas Taip 38 1,82 0,688 93,97 0.618
Ne 157 1,86 0,629 98,97 ’
NesikiSimas Taip 38 1,69 0,492 103,07
Ne 157 1,66 0,526 96,77 0,529
Vienatvé Taip 39 2,61 0,983 110,21 0.143
Ne 157 2,33 0,820 95,59 ’

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsakeé j kiekvieng klausima.
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7 lentelé. Nuostaty savizudybés atzvilgiu skaliy vidutiniy jverciy palyginimas tarp turinéiy
ir neturindiy vaiky tiriamyjy grupiu

Nuostatos
savizudybés Ar turi Mann-Whitney
atzvilgiu vaiky N* | Vidurkis SD | vidutiniai rangai | P reik§mé
Priimtinumas Ne 127 2,63 0,731 100,93
Taip 68 2,56 0,757 92,52 0,320
Pasmerkimas Ne 126 2,49 0,643 92,65
Taip 69 2,66 0,584 107,76 0.073
Nenuspéjamumas Ng 126 1,89 0,699 98,94 0.749
Taip 69 1,79 0,512 96,28 ’
NesikiSimas Ne 126 1,69 0,511 101,19
Taip 69 | 1,62 0,531 92,17 0.275
Vienatvé Ne 127 2,51 0,893 105,61 0.015
Taip 69 | 216 0,750 85,42 ’

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekvienag klausima.

Sio tyrimo rezultatai neatskleidé reik§mingy rysiy tarp to, ar tyrimo dalyvio artimoje
aplinkoje buvo nusizudziusiy asmeny (Seimos nariy, giminai¢iy, bendramoksliy, draugy ir pan.),
ir jo nuostaty savizudybés atzvilgiu (p>0,05) (1 priedas). Taciau pastebima, kad kuo tyrimo dalyvis
dazniau susidiiré su suicidine elgsena savo aplinkoje (giminaiciy, draugy, bendramoksliy ir kt.
grasinimai, bandymai nusizudyti), tuo jis linkes savizudybe laikyti labiau priimtina bei j3 labiau
sieja su iSgyvenama vienatve (p<0,05). DaZnesnis bendras susidiirimas su savizudisSku elgesiu
artimoje aplinkoje (kai kas nors 1§ artimyjy mégino nusizudyti nevieng kartg) taip pat siejamas su
mazesniu savizudybeés smerkimu (p<0,05). 8 lentel¢je pateikiami nuostaty savizudybés atzvilgiu

ir suicidinio elgesio patyrimo savo aplinkoje daznumo koreliacijos koeficientai.



8 lentelé. Nuostaty savizudybés atzvilgiu sasajos su suicidinio elgesio savo aplinkoje patyrimo
daZznumu

Susidirimas su suicidiniu elgesiu (méginimu nusizudyti, arba
kalbéjimu apie tai)
Nuostatos Susidiirimas Seimoje Susidiirimas Susidiirimas
savizudybés artimoje aplinkoje bendrai
atzvilgiu
Priimtinumas 0,093 0,162" 0,177"
Pasmerkimas -0,111 -0,129 -0,167"
Nenuspéjamumas -0,038 -0,056 -0,067
NesikiSimas -0,133 -0,074 -0,107
Vienatvé 0,076 0,147" 0,170"
* p<0,05

Turin¢iyjy psichologo darbo patirties ir jos neturinéiyjy nuostatos savizudybés atzvilgiu
reikSmingai skyrési tik vienu aspektu — neturintys §ios patirties labiau linke manyti, kad

savizudybé yra nenuspéjama (p<0,05) (9 lentele).

9 lentelé. Nuostaty savizudybés atzvilgiu skaliy vidutiniy jverciy palyginimas tarp turinciy
ir neturinciy psichologo darbo patirties

Ar turi
Nuostatos psichologo
savizudybés darbo Mann-Whitney
atzvilgiu patirties | N* | Vidurkis SD |vidutiniai rangai | P reik§mé
Priimtinumas Turi 139 2,59 0,723 97,09
Neturi 57 2,64 0,775 101,95 0,585
Pasmerkimas Turi 140 2,53 0,590 97,71
Neturi | 56 | 259 | 0,709 100,47 0,757
Nenuspéjamumas Turi _ 139 1,77 0,553 93,19 0.037
Neturi 57 2,05 0,788 111,44 '
NesikiSimas Turi 139 1,67 0,511 100,04
Neturi 57 1,64 0,536 94,75 0,545
Vienatvé Turi 140 2,31 0,810 94,94
Neturi 57 2,55 0,957 108,96 0,111

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekviena klausima.

Analizuojant $io tyrimo rezultatus taip pat pastebéta, kad specialistai, turéje salycio su
kliento suicidiniu elgesiu ar savizudybe, maziau linke¢ sutikti su nuomone, kad savizudybé yra

nenusp¢jama (p<0,05) (10 lentele).



10 lentelé. Nuostaty saviZzudybés atzvilgiu skaliy vidutiniy jverciy palyginimas tarp
psichology, turéjusiy ir neturéjusiy salytj su kliento suicidiniu elgesiu arba saviZudybe

Salytis su
Nuostatos suicidiniu
savizudybés elgesiu ar Mann-Whitney
atzvilgiu savizudybe | N* | Vidurkis SD |vidutiniai rangai | P reik§mé
Priimtinumas Taip 110 2,56 0,672 69,76
Ne 29 2,68 0,897 70,91 0,890
Pasmerkimas Taip 111 2,51 0,617 69,22
Ne 29 2,61 0,472 75,40 0,463
Nenuspéjamumas Taip 110 1,70 0,517 65,76 0.013
Ne 29 2,01 0,620 86,07 ’
NesikiSimas Taip 110 1,70 0,516 71,61
Ne 29 1,59 0,493 63,88 0,347
Vienatvé Taip 111 2,33 0,835 71,25 0.664
Ne 29 2,22 0,714 67,64 ’

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekvieng klausima.

Palyginus respondenty, kurie yra patys méging nusizudyti, ir to nedariusiyjy nuostatas,
pastebéta, kad megine nusizudyti savizudybe labiau sieja su vienatve (p<0,01), ja laiko labiau
priimtina (p<0,001), maZiau smerkia (p<0,01), yra labiau jsitiking, kad norint] nusiZzudyti biitina

sustabdyti (p<0,05) (11 lentelé).

11 lentelé. Nuostaty saviZudybés atzvilgiu skaliy vidutiniy jverciy palyginimas tarp turinciy
ir neturin¢iy asmeninés suicidinés patirties

Nuostatos Ar turi
savizudybés asmeninés
atzvilgiu suicidinés Mann-Whitney
patirties | N* | Vidurkis SD | vidutiniai rangai | P reik§mé
Priimtinumas Taip 14 3,31 0,743 149,79
Ne 182 2,55 0,709 94,55 <0,001
Pasmerkimas Taip 14 2,01 0,758 58,71
Ne 182 2,59 0,596 101,56 0,006
Nenuspéjamumas Taip 14 1,88 0,812 96,96 0.915
Ne 182 1,85 0,628 98,62 '
NesikiSimas Taip 13 1,38 0,356 67,96 0.040
Ne 183 1,68 0,522 100,67 ’
Vienatvé Taip 14 3,11 0,964 141,96 0.003
Ne 183 2,32 0,828 95,71 ’

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekvieng klausima.



3.2. Psichology ir psichologijos studenty nurodomos priezastys gyventi

Buvo iSsikelti uzdaviniai — jvertinti biisimy ir esamy psichology nurodomas priezastis
gyventi ir palyginti jas pagal sociodemografinius duomenis (amziy, psichologo darbo patirtj ir
Seiming padét), kuriuos nurodé¢ Sio darbo tyrimo dalyviai. Be to, kadangi tarp tyrimo dalyviy buvo
ir mégine nusizudyti asmenys, buvo palygintos jy ir kity tyrime dalyvavusiy asmeny nurodomos
reikSmingiausios priezastys gyventi.

Atlikus statisting analize paaiSkéjo, kad esamy ir busimy psichology svarbiausios
priezastys gyventi — tai iSgyvenimo siekis, t.y., meilé gyvenimui, optimizmas, tikéjimas, kad jiems
pavyks jveikti iSkilusias problemas. Taip pat gana svarbios nurodytos prieZastys — SUSijusios su
artimais zmonémis: Seima, vaikais: pareigos jausmas Seimai, nenoréjimas juos jskaudinti.
Pasmerkimo baimé ir moraliniai jsitikinimai (religinés nuostatos) — maziausiai reikSmingos

priezastys nesizudyti (12 lentelé).

12 lentele. Priezas¢iy gyventi klausimyno skaliy vidutiniai jverciai

PriezasCiy gyventi klausimyno skalés| N* | Vidurkis SD
ISgyvenimo siekis 187 4,73 0,938
Atsakomybé Seimai 188 4,50 1,234
Riipestis vaikais 192 441 1,747
Savizudybés baimé 194 2,71 0,997
Pasmerkimo baimé 193 2,35 1,272
Moraliniai jsitikinimai 194 2,39 1,390
Bendras jvertis 174 4,04 0,793

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsakeé j kiekvieng klausima.

13 lenteléje pateikti koreliacijos koeficientai rodo, kad kuo psichologai ir psichologijos
studentai vyresni, tuo jy savizudybés baimé mazesné (r=-0,173, p<0,05). Taip pat pastebima, kad
kuo Sie asmenys vyresni, tuo labiau juos nuo savizudybés stabdo ripestis vaikais (r=0,245,

p=0,001) bei moraliniai jsitikinimai (r=0,144, p<0,05).
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13 lentelé. Priezas€iy gyventi klausimyno skaliy rodikliy sasajos su tiriamyjy amziumi

Amzius
Spearman's rho | ISgyvenimo siekis Koreliacijos koeficientas 0,071
P reik§mé 0,339
N* 186
Atsakomybé Koreliacijos koeficientas 0,104
Seimai P reikSmé 0,158
N* 187
Riipestis vaikais Koreliacijos koeficientas 0,245
P reikSmé 0,001
N* 191
SaviZzudybés Koreliacijos koeficientas -0,173
baimé P reikSmé 0,016
N* 193
Pasmerkimo Koreliacijos koeficientas -0,090
baimé P reikSmé 0,216
N* 192
Moraliniai Koreliacijos koeficientas 0,144
jsitikinimai P reikSmé 0,045
N* 193
Bendras jvertis Koreliacijos koeficientas 0,098
P reikSmé 0,201
N* 173

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekviena klausima.

Tyrimo dalyviy, kurie gyvena kartu su kitais asmenimis, bendras prieZasCiy gyventi
klausimyno jvertis yra aukstesnis negu ty, kurie gyvena vieni (p<0,05). Taip pat pastebima, kad
tuos, kurie gyvena nevieni, nuo savizudybés labiau stabdo atsakomybé Seimai (p<0,01), riipestis

vaikais (p<0,01) bei pasmerkimo baimé (p<0,05) (14 lentele).



14 lentelé. Priezas€iy gyventi klausimyno skaliy vidutiniy jverciy palyginimas grupése pagal

Seimine padétj (gyvena vieni arba su kitais asmenimis)

L .| Ar gyvena Mann-Whitney
Priezastys gyventi vieni N* | Vidurkis SD | vidutiniai rangai | P reik§mé
ISgyvenimo siekis Taip 37 4,58 1,207 90,46 0.701
Ne 149 4,77 0,862 94,26 ’
Atsakomybé Taip 38 3,86 1,288 65,18 <0.001
Seimai Ne 149 4,65 1,168 101,35 ’
Riipestis vaikais Taip 38 3,14 1,859 59,51 <0.001
Ne 153 4,71 1,575 105,06 ’
Savizudybés Taip 38 2,53 0,982 86,59 0.199
baimé Ne 155 2,77 0,995 99,55 '
Pasmerkimo Taip 39 1,99 1,239 78,19 0.020
baimé Ne 153 2,45 1,268 101,17 '
Moraliniai Taip 39 2,13 1,197 86,45 0.182
jsitikinimai Ne 154 2,46 1,430 99,67 '
Bendras jvertis Taip 34 3,70 0,914 68,75 0.018
Ne 139 4,12 0,744 91,46 '

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekvieng klausima.

Tyrimo dalyvius, turinius vaiky, labiau nei jy neturincius, nuo savizudybeés stabdo

atsakomybé Seimai, riipestis vaikais bei moraliniai jsitikinimai (p<0,01) (15 lentel¢).
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15 lentelé. Priezas¢iuy gyventi klausimyno skaliy vidutiniy jverciy palyginimas tarp turin¢iy
ir neturindiy vaiky tiriamyjy grupiu

Priezastys gyventi Ar t uri . . Man.n _.V\./ hitney. . .
vaiky N* | Vidurkis SD | vidutiniai rangai | P reik§mé
ISgyvenimo siekis Nfe 122 4,63 1,00 87,08 0.025
Taip 64 4,94 0,771 105,73 ’
Atsakomybé Ne 124 4,27 1,275 83,58
Seimai Taip | 63| 493 | 1016 114,52 <0,001
Riipestis vaikais Ne 123 3,89 1,866 80,88
Taip | 68| 532 | 0,998 123,35 <0,001
Savizudybés Ne 126 2,70 1,033 95,69
baimé Taip 67 | 276 0,926 99,47 0,654
Pasmerkimo Ne 126 2,31 1,298 93,70
baimé Taip 66 | 2,44 1,226 101,85 0,330
Moraliniai Ne 126 2,18 1,272 89,02
psitikinimai Taip | 67| 2,79 | 1519 112,00 0005
Bendras jvertis Ne 114 3,90 0,828 77,40
Taip 59 | 4,30 0,659 105,55 <0,001

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekviena klausima.

Turin¢ius psichologo darbo patirties (lyginant su jos neturin¢iais) gyventi labiau skatina

ripestis vaikais (p<0,05) (16 lentelé).



16 lentelé. Priezas€iuy gyventi klausimyno skaliy vidutiniy jverciy palyginimas tarp turin¢iy

ir neturinciy psichologo darbo patirties

Ar turi
Priezastys gyventi | psichologo
darbo Mann-Whitney
patirties | N* | Vidurkis SD | vidutiniai rangai | P reik§mé
ISgyvenimo siekis Turi _ 132 4,79 0,898 96,86 0.262
Neturi 55 4,61 1,024 87,13 ’
Atsakomybé Turi 131 4,53 1,241 96,76
Seimai Neturi | 57 | 4,41 1,223 89,32 0,388
Riipestis vaikais Turi _ 136 459 1,659 101,53 0.047
Neturi 56 3,96 1,886 84,29 ’
SaviZzudybés Turi 137 2,69 0,981 96,31
baimé Neturi 57 2,78 1,041 100,37 0,646
Pasmerkimo Turi 137 2,40 1,268 99,19
baimé Neturi 56 2,23 1,287 91,65 0,390
Moraliniai Turi 138 | 2,42 1,389 98,95
isitikinimai Netri |56 | 232 | 1401 93,93 0,568
Bendras jvertis Turi 122 4,10 0,784 91,56
- 0,103
Neturi 52 3,90 0,806 77,97

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekvieng klausima.

Atlikus statisting analiz¢ ir palyginus, kokias reikSmingas priezastis gyventi nurodo
meéginusieji nusizudyti ir to nemégine daryti, paaiskéjo, kad abiejose grupése reikSmingiausios
priezastys gyventi yra tos pacios — i§gyvenimo siekis ir atsakomybe Seimai. Taciau palyginus Sias
respondenty grupes tarpusavyje nustatyta, kad mégine nusizudyti (lyginant su neméginusiais to
padaryti) savo iSgyvenimo siekj, atsakomybg Seimai, riipest] vaikais pasmerkimo baimg jvertino

kaip maziau reikSmingus (p<0,05) (17 lentelé).



17 lentelé. Priezasciy gyventi klausimyno skaliy vidutiniy jverciuy palyginimas tarp turinciy
ir neturin¢iy asmeninés suicidinés patirties

Ar turi
Priezastys gyventi | asmeninés
suicidinés Mann-Whitney
patirties | N* | Vidurkis SD | vidutiniai rangai | P reik§mé
ISgyvenimo siekis Taip 12 3,72 0,921 37,17 <0.001
Ne 175 4,80 0,900 97,90 ’
Atsakomybé Taip 13 3,65 1,645 64,42
Seimai Ne 175 4,56 1,179 96,73 0,039
Riipestis vaikais Taip 14 2,88 1,955 58,54 0.007
Ne 178 4,53 1,677 99,49 ’
SaviZzudybés Taip 14 2,62 1,073 90,71
baimé Ne 180 2,72 0,994 98,03 0,638
Pasmerkimo Taip 14 1,69 0,821 68,11
baimé Ne 179 2,40 1,289 99,26 0,042
Moraliniai Taip 14 1,93 1,342 76,61
psitikinimai Ne [180] 242 | 1,390 99,13 0144
Bendras jvertis Taip 11 3,07 0,581 25,27
<0,001
Ne 163 4,10 0,764 91,70 ’

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekvieng klausima.

3.3. Psichology ir psichologijos studenty psichologiné gerové

Pagal iSsikeltus uzdavinius Siame darbe buvo jvertinta psichology ir psichologijos
studenty psichologiné gerové ir palyginta pagal sociodemografinius duomenis (amziy, psichologo
darbo patirtj ir Seiming padétj), kuriuos nurodé tyrimo dalyviai. Taip pat buvo palyginti méginusiy

nusizudyti ir to nedariusiy tyrimo dalyviy psichologinés gerovés rodikliai.

Remiantis Sio tyrimo rezultatais, daugumos apklausoje dalyvavusiy psichology ir
psichologijos studenty psichologiné gerové yra viduting arba auksta — tiek vertinant pasitenkinima

savimi ir santykiais, tiek gyvenimo saglygomis (18 lentelé).



18 lentelé. Psichologu ir psichologijos studenty pasiskirstymas pagal psichologinés gerovés

klausimyno balus

Psichologiné | Labai emi | Zemi balai | Vidutiné Auksta Labai N/A
gerove balai (iki (35-44) gerové (45- | gerové (56- | auksta
35) 55) 65) gerove
(>65)
Pasitenkinimas | 23 (11,7 %) | 29 (14,7 %) | 76 (38,6 %) | 56 (28,4 %) | 7 (3,6 %) 6 (3,0 %)
savimi ir
santykiais
Pasitenkinimas | 4 (2,0%) | 14 (7,.1%) | 48 (24,4%) | 74 (37,6%) | 9 (4,6%) | 48 (24,4 %)
gyvenimo
salygomis

Statistiné analizé parod¢, kad respondenty, kurie gyvena kartu su kitais asmenimis,

pasitenkinimas santykiais ir savimi yra reik§mingai auksStesnis negu ty, kurie gyvena vieni

(p<0,05). Taciau Siy dviejy tiriamyjy grupiy pasitenkinimas gyvenimo salygomis ir bendra

psichologiné gerové reikSmingai nesiskiria (p>0,05) (19 lentel¢).

19 lentelé. Psichologinés gerovés klausimyno skaliy vidutiniy jverc¢iy palyginimas grupése
pagal Seimine¢ padétj (gyvena vieni arba su Kitais asmenimis)

Ps1ch010g1ne Ar gyvena Mann-Whitney
gerove vieni N* | Vidurkis SD | vidutiniai rangai | P reik§mé
Pasitenkinimas Taip 39 7,15 1,792 78,18
savimi ir Ne 0,024
santykiais 152 7,88 1,305 100,57
Pasitenkinimas Taip 33 7,22 1,867 73,38
gyvenimo Ne  |118| 745 | 1408 76,73 0,696
salygomis ' ’ :
Bendra Taip 33 | 124,06 30,321 68,26
psichologiné Ne 0,343
gerové 115| 131,36 | 20,766 76,29

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsakeé j kiekvieng klausima.

Palyginus respondenty, turin¢iy ir neturin¢iy vaiky, psichologinés gerovés rodiklius taip

pat nustatyta statistiskai reikSmingy skirtumy (p<0,05). Turinciy vaiky pasitenkinimas gyvenimo

salygomis ir bendra psichologiné gerove yra aukstesni (20 lentelé¢).
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20 lentelé. Psichologinés gerovés klausimyno skaliy vidutiniy jverciy palyginimas tarp
turinciy ir neturinéiy vaiky tiriamyjy grupiy

PSIChOlOgme Ar turi Mann-Whitney
gerove vaiky | N* | Vidurkis | SD |vidutiniai rangai| P reikimé
Pasitenkinimas Ne 123 7,54 1,568 90,52
savimi ir Taip | 6g | 807 | 1115 105,91 0.065
santykiais ' ’ '
Pasitenkinimas Ne 96 7,16 1,671 70,23
gyvenimo Taip g5 | 783 | 1,087 86,06 0,032
salygomis ' ’ ’
Bendra Ne 93 | 125,80 | 25,641 68,65
psichologiné i 0,031
cerove Taip 55 | 136,40 | 16,984 84,40

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekvienag klausima.

Sio tyrimo rezultatai taip pat atskleidé, kad turintieji psichologo darbo patirties yra labiau
patenkinti savo gyvenimo sglygomis (p<0,001), jy bendra psichologiné gerové auksStesné negu

minétos patirties neturin¢iyjy (p<0,05) (21 lentelg).

21 lentelé. Psichologinés gerovés klausimyno skaliy vidutiniy jverciy palyginimas tarp
turinciy ir neturinéiy psichologo darbo patirties

Psichologiné Ar turi
gerove psichologo
darbo Mann-Whitney
patirties | N* | Vidurkis SD |vidutiniai rangai | P reik§mé
Pasitenkinimas Turi 138 7,82 1,352 99,27
savimi ir Neturi 0,269
santykiais 54 7,50 1,630 89,42
Pasitenkinimas Turi 109 7,70 1,343 84,39
gyvenlm.o Neturi 42 6.64 1,682 5421 <0,001
salygomis
Bendra Turi 107 | 132,16 | 22,164 79,13
psichologiné Neturi 0,034
gerové 41 | 123,41 | 25,304 62,43

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekviena klausima.

Apskaiciavus koreliacijos koeficientus nustatyta, kad kuo psichologai ir psichologijos
studentai vyresni, tuo didesnis jy pasitenkinimas savimi ir santykiais (r=-0,197, p<0,01), gyvenimo
salygomis (r=0,369, p<0,001), auksStesné jy bendra psichologiné gerové (r=0,295, p<0,001) (22

lentelé).
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22 lentelé. Psichologinés gerovés klausimyno skaliy rodikliy sasajos su tiriamyjy amzZiumi

Amzius
Spearman's rho | Pasitenkinimas | Koreliacijos
o . 0,197
savimi ir koeficientas
santykiais P reik§mé 0,006
N* 191
Pasitenkinimas |Koreliacijos 0.369
gyvenimo koeficientas ’
salygomis P reik§me <0,001
N* 150
Be-ndra o Kore_ll.acuos 0.295
psichologiné koeficientas
gerove P reik§me <0,001
N* 147

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekvienag klausima.
Palyginus méginusiy nusizudyti ir to nedariusiy respondenty atsakymus, nustatyta, kad
meégine nusiZzudyti yra maziau patenkinti savimi ir savo santykiais, gyvenimo sglygomis, jy bendra

psichologiné gerove yra prastesné (p<0,05) (23 lentele).

23 lentelé. Psichologinés gerovés klausimyno skaliy vidutiniy jverciy palyginimas tarp
turinciy ir neturinéiy asmeninés suicidinés patirties

Psichologiné Ar turi
gerove asmenineés
suicidinés Mann-Whitney
patirties | N* | Vidurkis SD | vidutiniai rangai | P reik§mé
Pasitenkinimas Taip 14 6,67 1,439 53,61
savimi ir Ne 0,003
santykiais 178 7,81 1,409 99,87
Pasitenkinimas Taip 12 6,47 1,548 45,88
gyvenimo Ne  |139| 748 | 1,492 78,60 0,013
salygomis
Bendra Taip 12 | 113,17 | 21,148 40,75
psichologiné Ne 0,004
gerové 136 | 131,20 | 23,005 77,48

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekviena klausima.



3.4. Nuostaty saviZzudybés atzvilgiu sasajos su psichologine gerove ir priezastimis gyventi

Pagal iSsikeltg Sio darbo uzdavinj koreliacinés analizés pagalba buvo tikrinamos galimos
sgsajas tarp nuostaty savizudybés atzvilgiu ir nurodomy priezasCiy gyventi bei psichologinés
geroves rodikliy.

Koreliacinés analizés rezultatai parodé¢, kad kuo psichologas ar psichologijos studentas
yra labiau patenkintas savimi ir savo santykiais, kuo jo bendra psichologiné gerové aukstesné, tuo
jis savizudybe laiko maziau priimtina bei ja maziau sieja su i§gyvenama vienatve (p<0,01). O kuo
didesnis jo pasitenkinimas savo gyvenimo salygomis, tuo jis maziau link¢s manyti, kad savizudybé

yra nenuspéjama ir susijusi su vienatve (p<0,01) (24 lentele).

24 lentelé. Nuostaty savizudybés atzvilgiu sgsajos su psichologine gerove

Nuostatos
savizudybés
atzvilgiu Psichologiné gerové
Pasitenkinimas Pasitenkinimas Bendra psichologiné
savimi ir gyvenimo gerové
santykiais salygomis
Priimtinumas -0,219™ -0,134 -0,280™"
Pasmerkimas 0,142 0,018 0,137
Nenuspéjamumas -0,030 -0,248™ -0,128
NesikiSimas -0,050 -0,068 -0,065
Vienatvé -0,272™ -0,419™ -0,465™
**p<0,01
*p<0,05

Koreliacinés analizés pagalba patikrinus galimas sgsajas tarp nuostaty savizudybeés
atzvilgiu ir priezas¢iy gyventi buvo gauti rezultatai, kurie atskleidé keleta reikSmingy rySiy tarp
nuostaty savizudybiy atzvilgiu ir priezas¢iy gyventi: kuo stipriau esamus bei biisimus psichologus
gyventi motyvuoja Salia esantys artimi Zzmonés, t.y., atsakomybé Seimai, rapestis vaikais, tuo jie
savizudybe laiko maziau priimtina ir labiau ja smerkia (p<0,05). Didesnis iSgyvenimo siekis bei
stipresni moraliniai jsitikinimai taip pat siejami su maZesniu savizudybés priimtinumu ir didesniu

jos smerkimu (p<0,05) (25 lentelé¢).
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25 lentelé. Nuostaty savizudybés atzvilgiu sasajos su priezastimis gyventi

Nuostatos savizudybés atzvilgiu

Priezastys Nenuspéja- | NesikiSimas | Vienatvé
gyventi Priimtinumas | Pasmerkimas mumas

Isgyvenimo -0,445™ 0,223" -0,012 0,148" | -0,370"
siekis

Atsakomybe -0,223" 0,243 -0,048 -0,056 0,114
seimal
Ruipestis -0,232** 0,167 -0,092 -0,096 -0,194™
vaikais

Savizudybés 0,095 0,075 0,067 0,100 0,268"
baimé

Pasmerkimo -0,051 0.154* -0,021 0.101 0,120
baimé

Moralinial -0,400" 0,283 0.167* 0,030 -0,046
isitikinimai
Bendras -0,396™ 0337 -0,014 -0,053 -0,229"
jvertis

**p<0,01

*p<0,05

3.5. Psichologinés gerovés ir prieZasciu gyventi prognostiné verté nuostatoms savizudybés
atzvilgiu

Siekiant prognozuoti nuostatas savizudybés atzvilgiu, sudarytas ir patikrintas regresijos

modelis. Jame priklausomas kintamasis — savizudybés priimtinumo jvertis, o nepriklausomi

kintamieji — tie, kurie buvo statistiSkai reik§mingai susij¢ su minétu veiksniu, tai: pasitenkinimas

savimi ir santykiais, iSgyvenimo siekis, atsakomybé Seimai, riipestis vaikais, moraliniai

isitikinimai.
3.5.1. Regresijos modelis saviZudybés priimtinumui prognozuoti

Patikrinus pradin; regresijos model; savizudybés priimtinumo nuostatai pastebéta, kad
kintamieji ,,Pasitenkinimas savimi ir santykiais®, ,,Atsakomyb¢ Seimai* ir ,,RUpestis vaikais* jame
nebuvo statistiSkai reikSmingi (p>0,05) (26 lentel¢), todél regresijos modelis pakartotas juos
pasalinus (27 lentel¢). Naujas regresijos modelis ir nepriklausomi kintamieji jame ,,ISgyvenimo
siekis“ bei ,Moraliniai jsitikinimai“ gauti statistifkai reik§mingi (p<0,01). Remiantis R?
determinacijos koeficientu, Sis regresijos modelis paaiskina 19,9 % duomeny sklaidos. I 27
lentel¢je pateikto B koeficiento matoma, kad iSgyvenimo siekiy jverciui padidéjus 1 vienetu,

savizudybés priimtinumo jvertis sumazéty apytiksliai 0,183 vieneto. 1 vienetu aukstesnis
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moraliniy jsitikinimy skalés balas leidzia numatyti, kad savizudybés priimtinumo jvertis sumazés

apytiksliai 0,163 vieneto.

26 lentel¢. Pradinis regresinés analizés modelis saviZzudybés priimtinumo prognozei

Koeficientai®

Nestandartizuoti Standartizuoti
koeficientai koeficientai
Standartiné
Modelis B paklaida Beta t p
(Konstanta) 3,946 0,313 12,595 | <0,001
[gyvenimo siekis -0,172 0,066 -0,233 -2,601 | 0,010
Atsakomybé Seimai | 0,037 0,053 0,063 0,703 | 0,483
Ripestis vaikais 0,008 0,035 0,019 0,220 | 0,826
Moraliniai 0,162 | 0038 0321 | -4222 | <0,001
jsitikinimai
Pasitenkinimas | 4 547 | 0,038 0,097 | -1246 | 0215
savimi ir santykiais

a. Priklausomas kintamasis: SaviZzudybés priimtinumas

27 lentelé. Pakoreguotas regresinés analizés modelis saviZzudybés priimtinumo prognozei

Koeficientai®

Nestandartizuoti

Standartizuoti

koeficientai koeficientai
Standartiné
Modelis B paklaida Beta t p
(Konstanta) 3,852 0,249 15,486 | <0,001
ISgyvenimo siekis -0,183 0,054 -0,236 -3,375 | 0,001
Moralinial 0,163 | 0,036 0313 | -4479 | <0,001
isitikinimai

a. Priklausomas kintamasis: Savizudybés priimtinumas
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4. REZULTATU APTARIMAS

Darbo tikslas buvo atskleisti nuostaty savizudybés atzvilgiu, psichologinés gerovés ir
priezasciy gyventi sasajas psichology ir psichologijos studenty imtyse.

Tyrimu buvo siekiama jvertinti esamy ir biisimy psichology nuostatas savizudybés
atzvilgiu, nurodomas priezastis gyventi ir psichologine gerove, atskleisti jy galimas sgsajas ir
palyginti, atsizvelgiant j sociodemografinius duomenis —amziy, psichologo darbo patirtj ir Seiming
padétj. Siekiant prognozuoti nuostatas savizudybés atzvilgiu — buvo sudarytas ir patikrintas
regresijos modelis. Taip pat, atsizvelgiant j tai, kad tyrime dalyvo ir méginusiy nusizudyti zmoniy,
suvokiant jy vertg Siam tyrimui, buvo atlikta papildoma jy duomeny analizé, siekiant geriau
suprasti, kas priveda zmogy prie savizudybes, kokios pagalbos sulaukia méginusieji nusizudyti bei
kokiy veiksmy gali biti imamasi, kad uZkirsti kelig savizudybéms.

Gauti rezultatai atskleidé, kad psichologai ir psichologijos studentai savizudybe laiko
maziau priimtina, labiau nuspéjama negu kiti gyventojai ir yra linke maziau ja smerkti bei labiau
linke manyti, kad biitina padéti zmogui i§gyvenanéiam savizudybeés krize. Sie rezultatai patvirtina
Osafo ir bendraautoriy (2012) atlikto tyrimo rezultatus, kad psichologai savizudybes paprastai
vertina kaip psichinés sveikatos problema bei pasiZymi riipestingumu ir empatiSku poZitiriu
suicidiniy klienty atzvilgiu. Remiantis Shneidman (2002), savizudyb¢ 1§ tikryjy gali biiti
nuspéjama, nes neretai nusizudyti planuojantis Zmogus siekia i§gyventi ir siuncia aplinkiniams
jvairius signalus, be to, tokj zmogy galima atpazinti i§ tam tikry poZymiy (kurie buvo nurodyti
literatiiros apZvalgoje), o pastebéjus Siuos pozymius ar siun¢iamus signalus reikéty zmogaus
tiesiogiai paklausti, ar jis galvoja, kalba apie savizudybe bei pasitvirtinus Siai hipotezei, reikéty
pasiriipinti, kad jis gauty specialisty pagalba. Taip pat Sis autorius teigia, kad savizudyb¢ Zmogus
mato kaip vienintel¢ iSeiti, norédamas nutraukti nepakeliamg psichologinj skausma. Tai rodo ir
tyrimo dalyviy, méginusiy nusizudyti, duomeny analizé, kuri atskleidzia, kad suicidiniy ketinimy
turintis zmogus siekia iSsivaduoti 1§ nepakeliamy kanciy ir tuo metu nemato kity iSeiciy, tik
savizudybe. Taigi, pagalba apie savizudybe galvojanciam ir ja planuojanc¢iam Zmogui yra labai
vertinga ir ja laiku suteikus galima iSvengti savizudybés. Méginusiy nusizudyti Zmoniy
nesmerkimas, pasak Pasaulio Sveikatos Organizacijos (World Health Organization, 2014),

suteikia galimybe po méginimo nusizudyti ieSkoti pagalbos.

Linehan ir kolegos (1983), pripazindami nuostaty savizudybés atzvilgiu svarba, siiilo

SeSias pagrindines nuo savizudybés sulaikanciy nuostaty grupes (ISgyvenimo siekis, Atsakomybé
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Seimai, Riipestis vaikais, Savizudybés baimé, Socialinio pasmerkimo baimé, Savizudybe
draudziantys moraliniai/religiniai jsitikinimai), kurios sudaro priezasCiy gyventi klausimyng.
Autoriai teigia, jog minétos nuostaty grupés (priezastys gyventi) gali sulaikyti zmogy nuo
savizudisky veiksmy, nors jis apie juos ir galvojo. Patikrinus, kokios yra §io darbo tyrimo dalyviy
nurodomos svarbiausios priezastys gyventi, paaiské¢jo, kad tai — iSgyvenimo siekis, t.y., meilé
gyvenimui, optimizmas, tikéjimas, kad jiems pavyks jveikti iskilusias problemas. Taip pat gana
svarbiomis laikomos prieZastys, susijusios su artimais zmonémis — Seima, vaikais (t.y. pareigos
jausmas Seimai, nenoréjimas juos jskaudinti). Pasmerkimo baimé ir moraliniai jsitikinimai
(religinés nuostatos) — maziausiai reikSmingos prieZastys nesizudyti. Tai reiSkia, kad psichology
ir psichologijos studenty noras gyventi yra labai stiprus, jie pasizymi optimizmu ir tikéjimu, kad
pavyks jveikti iSkilusias problemas. Atsizvelgiant | tai, kad dauguma tyrime dalyvusiyjy yra
turintys psichologo darbo patirties (71,1 %), galima kelti prielaida, kad tokiems rezultatams jtakos
gali turéti tai, kad psichologai savo darbe daznai susiduria su jvairiomis klienty problemomis, prie
kuriy sprendimo jie patys prisideda, o matant sékmingus problemy sprendimo rezultatus,
formuojasi nuostata, kad problemas galima iSspresti konstruktyviais biidais. Be to, dalis
psichology gali biiti turéje asmenines terapijas, kuriy pagalba jie jau yra sekmingai i§sprende kai
kurias savo gyvenimo problemas, o tai suteikia pozityvumo kilus kitoms problemoms. Wang ir
kolegos (2007) pabrézia gyvenimo prasmés ir priezaséiy gyventi temy suvokimo svarbg, nes tai
formuoja pozityvy poziirj j save, socialinius santykius bei ateitj, kas, pasak Dobrov ir Thorell
(2004), padeda lengviau jveikti stresg ir neviltj, re¢iau galvoti apie savizudybe.

Daugelis tyréjy (Vigil ir kolegos, 2019, Argustaité-Zailskiené ir kolegos, 2019), nurodo,
kad Zmong¢s, kurie savo darbe patiria aukS$ta @iminio ir I€tinio streso lygj, yra labiau linke ]
priklausomybes, jy savizudybiy rodikliai yra aukS$tesni, nei Zmoniy, savo darbe nepatirianciy
auksto lygio streso. Autoriai (Sonnentag ir Fritz, 2015, Huhtala ir kolegos, 2017), tyringje
psichology psichologing gerove, pripazista, kad psichologai patiria stresg darbe, taciau tai neturi
reikSmés jy psichologinei gerovei, t.y. jie pasizymi aukstais psichologinés gerovés rodikliais.
Atlikus statisting analize, nustatyta, kad $io darbo tyrime dalyvave basimi ir esami psichologai i$
tikryjy pasizymi vidutine arba auksta psichologine gerove. Atkreipiant démes;j | tai, kad $io darbo
tyrimo dalyviai yra ne tik turintys psichologo darbo patirties, bet ir jos neturintys, galime daryti
1Svada, kad rezultatai patvirtino anks¢iau minéty autoriy tyrimy rezultatus. Tai galima pagrjsti tuo,
kad Siame darbe palyginus turinciy psichologo darbo patirties ir jos neturiniy tyrimo dalyviy
psichologing gerove, buvo gauti rezultatai, jog turintieji psichologo darbo patirties yra labiau

patenkinti savo gyvenimo salygomis, jy bendra psichologiné gerové yra aukStesné negu minétos
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patirties neturinCiyjy. Sonnentag ir Fritz (2015) tokius rezultatus (aukStus psichology
psichologinés gerovés rodiklius) aiSkina tuo, kad jie geba atsitraukti nuo stresg kelianéiy problemy
pasibaigus darbo dienai.

Lyginant tyrimo dalyviy nuostatas savizudybiy atzvilgiu, nurodomas priezastis gyventi
bei psichologinés gerovés rodiklius pagal sociodemografinius duomenis, statistiSkai apskaiciavus
nuostaty savizudybés atzvilgiu sgsajas su tyrimo dalyviy amziumi, buvo nustatyta, kad kuo
psichologai ir psichologijos studentai vyresni, tuo labiau jie linke smerkti savizudiska elgesj ir tuo
maziau savizudybe sieja su vienatve. Apzvelgus, kokios yra sgsajos tarp tyrimo dalyviy amziaus
ir prieZzasCiy gyventi reikSmingumo, atsiskleide, kad kuo tyrimo dalyviai vyresni, tuo jy
savizudybés baimé yra mazesné. Taip pat pastebima, kad sulig amZiumi psichologijos studentus ir
psichologus labiau nuo savizudybés stabdo ripestis vaikais bei moraliniai jsitikinimai. Sie
rezultatai patvirtina McLaren (2011) tyrimo rezultatus, jog kuo Zzmonés vyresni, tuo svarbesni
tampa tokie apsaugantys nuo savizudybés veiksniai, kaip atsakomybé prie§ Seimg ir moraliniai
jsitikinimai. Psichologinei gerovei amzius taip pat turi reikSmés. Tyrimo rezultatai parodé, kad
kuo psichologai ir psichologijos studentai vyresni, tuo didesnis jy pasitenkinimas savimi ir
santykiais, gyvenimo salygomis bei bendra jy psichologiné gerove yra auks$tesné. Taigi, kaip
matome, didéjant amziui tyrimo dalyviai pasizymi vis geresne psichologine gerove, jaucia
atsakomybe prie$ Seimg ir turi tvirtus moralinius jsitikinimus, kurie yra svarus pagrindas nesirinkti
savizudybés kaip problemy sprendimo biido. Svarbu pastebéti, kad vyresni Zmonés daznai biina
sukiire Seimas, augina vaikus ar riipinasi aniikais, dél kuriy, galimai, jie nesijaucia vienisi, todél
jie savizudybe maziau sieja su vienatve. Tai patvirtina rezultatai, gauti analizuojant, kokig reik§me
nuostatoms savizudybés atzvilgiu, priezastims gyventi ir psichologinei gerovei turi Seiminé
padétis. Jie rodo tas pacias tendencijas, kaip ir analizuojant $iy kintamyjy sgsajas su amziumi.

Remiantis statistinio palyginimo rezultatais, psichologai ir psichologijos studentai,
gyvenantys su kitais asmenimis, yra labiau linke smerkti savizudybe, nei tie, kurie gyvena vieni,
0 asmenys, turintys vaiky, maziau pritaria nuomonei, kad savizudybg gali paskatinti vienatvé.
Woods ir kolegy (2013) atlikto tyrimo duomenys atskleidé¢, kad tyrimo dalyviai, turintys vaiky,
pasiZzyméjo mazesne suicidine rizika nei neturintys vaiky. Tai gali paaiskinti Sio darbo tyrimo
rezultatai, kurie atskleidzia, kad biisimus ir esamus psichologus, turin¢ius vaiky, labiau nei jy
neturinCius, nuo savizudybés stabdo atsakomybé Seimai, riipestis vaikais bei moraliniai
jsitikinimai. Seiminés padéties reikime prognozuojant psichologine gerove pastebi ir Liniauskaité
su kolegomis (2012). Sie autoriai nustaté, kad su sutuoktiniu ar partneriu gyvenantys Zmonés

pasizymi aukstesne psichologine gerove, nei gyvenantys vieni. Taigi, Seiminé padétis yra labai
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reikSmingas apsauginis veiksnys, galintis apsaugoti nuo savizudybés. Tai patvirtina ir respondenty
psichologinés gerovés rodikliai, kurie rodo, kad turiniyjy vaiky pasitenkinimas gyvenimo
salygomis ir bendra psichologiné gerové yra aukstesni, o gyvenanciy kartu su kitais asmenimis,
pasitenkinimas santykiais ir savimi yra reikSmingai aukstesnis negu ty, kurie gyvena vieni.

Analizuojant psichologo darbo patirties reik§me $io darbo kintamiesiems, statistiniai
duomenys atskleidzia, kad neturintys Sios patirties labiau linke manyti, kad savizudybé yra
nenuspéjama. Tai galima aiskinti tuo, kad neturint praktinés darbinés patirties tiriamieji taip pat
turi ir maziau ziniy apie savizudybes ir jy aspektus, nes, kaip buvo minéta anksc¢iau, savizudybe
gali biiti nusp¢jama. Turincius psichologo darbo patirties (lyginant su jos neturinCiais) gyventi
labiau skatina riipestis vaikais, jy bendra psichologiné gerové aukstesné negu minétos patirties
neturin¢iyjy. Tai, kad turintieji psichologo darbo patirties rupestj vaikais nurodé¢ kaip reikSminga
priezast] gyventi, galima paaiskinti tuo, kad jie dazniau nurodé, jog turi vaiky, nei neturintieji
minétos darbo patirties.

Apibendrinant sociodemografiniy duomeny reikSme kintamiesiems galima teigti, kad
visi nagrinéti sociodemografiniai duomenys — amzius, Seimin¢ padétis bei psichologo darbo
patirtis yra susij¢ tarpusavyje ir rodo tas pacias tendencijas. Tai reiSkia, kad vyresni respondentai
daznai yra sukiir¢ Seimas, turi vaiky ar aniiky bei pasizymi didesne psichologo darbo patirtimi.
Siais rodikliais pasizyminéius tyrimo dalyvius nuo savizudybés stabdo atsakomybé $eimai,
ripestis vaikais bei moraliniai jsitikinimai. Jy psichologiné gerove yra aukStesné, jie labiau
smerkia savizudybe ir maZiau pritaria nuomonei, kad savizudybe gali paskatinti vienatvé nei
jaunesni, turintys maziau ar neturintys visai psichologo darbo patirties ir neturintys vaiky,
gyvenantys vieni.

Atliekant méginusiy nusizudyti tyrimo dalyviy duomeny analize iSrySkéjo, kad vienatvé
neretai priveda Zzmogy prie savizudybés ir tai yra viena i§ priezas¢iy, dél ko Zzmonés zudosi — jie
jauciasi vieni$i. ldomu tai, kad analizuojant visy tyrime dalyvavusiy respondenty atsakymus,
galima pastebéti, kad asmenys, turintys vaiky, maziau pritaria nuomonei, kad savizudybe gali
paskatinti vienatve. Taip pat analizuojant priezastis gyventi, turintys vaiky riipestj vaikais jvardija
kaip faktoriy stabdant] nuo savizudybés. Be to, galima atkreipti démes;j i tai, kad asmenys,
gyvenantys vieni yra link¢ maziau smerkti savizudybe, nei gyvenantys su kitais asmenimis.
Vadinasi, turédami vaiky Zzmonés jauciasi maziau vienisi, todél rizika suicidiniams ketinimams
tokiy Zzmoniy yra mazesné, o gyvendami vieni (be kity asmeny) - linke savizudybe laikyti labiau

priimtina nei gyvenantys su kitais asmenimis.
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Analizuojant literatiiros apzvalgg buvo aptikti kai kurie tyrimai, kuriy rezultatai pasirodé
svarbiis ir kurie paskatino patikrinti, ar tokie pat rezultatai atsispindi ir esamy bei biisimy
psichology imtyje. Gailiené¢ ir Ruzyté (1997), atlikusios nuostaty savizudybiy atzvilgiu ir
suicidiSkumo sgsajy tyrimus Lietuvoje pastebéjo, kad pozityvesnés nuostatos savizudybiy
atzvilgiu vyrauja tarp ty vyresniyju klasiy mokiniy, kuriy aplinkoje buvo suicidiniy atvejy.
Buvo nuspresta patikrinti, kokios nuostatos savizudybés atzvilgiu vyrauja tarp $io tyrimo
respondenty, kurie turéjo salytj su savizudybe. Tai patikrinti pasirodé svarbu, nes, pasak Santos ir
kolegy (2015), Zzmogus gali iSmokti suicidinio elgesio kaip problemy sprendimo bido, jeigu
aplinkoje yra zmoniy, linkusiy j savizudiSskg elgsena, arba kas nors 1§ aplinkiniy savo noru yra
pasitrauke i§ gyvenimo. Tam pritaria ir Shneidman (2002), kuris pastebi, jog pazistamy arba
visuomenéje zinomy zmoniy savizudybés gali biiti viena i$ priezasciy rinktis savizudybe kaip iSeit]
1§ esamy problemy.

Siame darbe statistiskai buvo patikrintos tyrimo dalyviy nuostatos savizudybés atzvilgiu,
kurie turéjo salytj su savizudybe savo aplinkoje ir kurie turéjo salytj su klienty suicidiniu elgesiu
ar savizudybémis. Pirmuoju atveju, tyrimo rezultatai neatskleid¢ reikSmingy rySiy tarp to, ar
tyrimo dalyvio artimoje aplinkoje buvo nusiZzudZiusiy asmeny (Seimos nariy, giminaiciy,
bendramoksliy, draugy ir pan.), ir jo nuostaty savizudybiy atzvilgiu (dél tokiy rezultaty galima
buty svarstyti, ar tam reikSmés neturéjo skirtingos tyrimo dalyviy amziaus grupés), taciau
pastebima, kad kuo tyrimo dalyvis daZniau susidaré su suicidine elgsena savo aplinkoje
(giminai€iy, draugy, bendramoksliy ir kt. grasinimai, bandymai nusizudyti), tuo jis linkes
savizudybe laikyti labiau priimtina bei ja labiau sieja su iSgyvenama vienatve. Daznesnis bendras
susidiirimas su savizudiSku elgesiu artimoje aplinkoje taip pat siejamas su mazesniu savizudybeés
smerkimu. Antruoju atveju pastebéta, kad specialistai, tur¢je salyti su kliento suicidiniu elgesiu ar
savizudybe yra maZiau link¢ sutikti su nuomone, kad savizudybé yra nenuspéjama. Taigi,
susidiirimo su savizudybe ar suicidiniu elgesiu savo aplinkoje daznumas turi tendencija savizudybe
laikyti labiau priimtina ir sieti jg su vienatve.
savizudybés atzvilgiu gali turéti jtakos suicidinés elgesnos atsiradimui ar savizudybei. Gauti
rezultatai, jog specialistai, turé¢j¢ salyti su kliento suicidiniu elgesiu ar savizudybe yra maziau linke
sutikti su nuomone, kad savizudybé yra nenuspéjama, skatina manyti, kad taip yra todeél, kad
psichologai, konsultave suicidiniy ketinimy turincius klientus ar méginusius nusizudyti klientus —

turi daugiau Ziniy ir patirties $ioje srityje, todél mano, kad savizudybe¢ galima nuspéti.
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Dar vienas sudomings tyrimas, kurio rezultatus buvo nutarta patikrinti esamy ir biisimy
psichology imtyje, tai — Linehan ir kolegy (1983) gauti tyrimo rezultatai, jog asmenine¢ suicidine
istorija turintys asmenys prieZastis gyventi nurodo kaip maZiau svarbias svarstant apie
saviZzudybe, nei asmenys, neturéje suicidinés istorijos. Patikrinus §j teiginj, nustatyta, jog i$
tikryjy mégine nusizudyti (lyginant su nemeéginusiais to padaryti) savo iSgyvenimo siek]j,
atsakomybe Seimai, ripest] vaikais bei pasmerkimo baim¢ jvertino kaip maziau reikSmingus.
Kadangi méginusiyjy nusizudyti tyrimo dalyviy buvo kur kas maziau, nei neméginusiyjy
nusizudyti, biity verta ateityje patikrinti Sio tyrimo metu gautus rezultatus, kad galima biity daryti
tikslias iSvadas.

Ivertinus galimas sgsajas tarp psichologinés gerovés rodikliy ir nuostaty savizudybés
atzvilgiu, nustatyta, kad kuo psichologas ar psichologijos studentas yra labiau patenkintas savimi
ir savo santykiais, kuo jo bendra psichologiné gerove aukstesné, tuo jis savizudybe laiko maziau
priimtina bei ja maziau sieja su iSgyvenama vienatve. O kuo didesnis jo pasitenkinimas savo
gyvenimo sglygomis, tuo jis maziau linkes manyti, kad savizudybé yra nenuspéjama ir susijusi su
vienatve. Kaip matome i§ gauty rezultaty, psichologin¢ gerové yra susijusi su savizudybes
priimtinumo nuostata, t.y. kuo psichologiné gerové aukStesné, tuo maziau isreikSta savizudybes
priimtinumo nuostata, o tai, savo ruoztu, kaip buvo analizuota anksciau, siejasi su mazesne
suicidinio jvykio tikimybe ateityje.

Koreliacinés analizés rezultatai atskleidé keleta reikSmingy rySiy tarp nuostaty
savizudybés atZzvilgiu ir prieZas€iy gyventi: kuo stipriau esamus bei biisimus psichologus gyventi
motyvuoja Salia esantys artimi Zmonés (t.y., atsakomybé Seimai, riipestis vaikais), tuo jie
savizudybe laiko maziau priimtina ir labiau ja smerkia. Tai reiSkia, kad atsakomybé Seimai bei
rupestis vaikais yra svarbios priezastys nesizudyti. Atsizvelgiant | tai, kad tyrimo dalyviy amzZiaus
vidurkis — 33 metai, tai reiskia, kad dauguma jy yra sukiir¢ Seimas ir turi vaiky, kas formuoja
atsakomybe dél jy, todel galima kelti prielaida, kad jie linke¢ ieskoti kity problemy sprendimo biidy
nei savizudybé, nes suvokia jy pasirinkimo jtakg savo Seimos nariams. Tokig prielaidg patvirtina
ir Dobrov ir Thorell (2004), kurie savo tyrimu atskleide nuostaty savizudybés atzvilgiu ir
priezasCiy gyventi sgsajas, teigia, kad savizudisky polinkiy turintiems asmenims stinga pozityvaus
poziiirio ] aplinkg ir save, jiems maziau ripi jy galimos savizudybés sukeltos pasekmés jy
artimiesiems ar kitiems Zmonéms. Sie autoriai nurodo, kad pozityvesniu poZidiriu savo ir savo
ateities atzvilgiu pasiZymintys Zmonés daznai yra uzmezge tvirtesnius rySius socialiniuose
santykiuose ir pasizymi didesniu atsakomybés jausmu, turi susiformavusias sékmingas streso

jveikos strategijas, todél reciau kyla suicidiniy min¢iy ir ketinimy.

59



Taip pat didesnis iSgyvenimo siekis bei stipresni moraliniai jsitikinimai yra siejami su
mazesniu savizudybeés priimtinumu ir didesniu jos smerkimu, o zmongés, kurie pasizymi stipriu
religiniu tikejimu, pasizymi mazesne savizudybés rizika. Tokius rezultatus galima aiskinti tuo, kad
religinis tikéjimas draudzia savizudybe, tad galima manyti, kad tikin¢iam zmogui savizudybé néra
priimtina ir jis j3 labiau smerkia nei netikintis zmogus. Be to, pasak kataliky religinio tikéjimo,
nusizudziusio zmogaus dvasia lieka blaskytis Siame pasaulyje, neranda sau vietos, ir tai yra
atpildas uz padaryta didel¢ nuodéme¢ — savizudybe. D¢l Sios priezasties tikintys zmongés
savizudybe, kaip iSeit]j i§ kilusiy problemy, renkasi reciau. Rieger su kolegomis (2015) pastebi,
kad religinio tikéjimo stiprumas yra svarbus gyvenimo pranasas ir tarp méginusiyjy nusizudyti.

Siekiant prognozuoti nuostatas savizudybés atzvilgiu buvo sudarytas ir patikrintas
regresijos modelis. Jo rezultatai atskleidé, jog kuo tvirtesni yra moraliniai jsitikinimai ir kuo
stipresnis iSgyvenimo siekis, tuo savizudybé yra maziau priimtina. Tokius rezultatus galima
paaiskinti tuo, kad siekiantys i§gyventi Zmonés pozityviau zvelgia | gyvenima, suvokia jo prasme
ir yra linkg ieskoti kity problemy sprendimo biidy nei savizudybé. Tuo tarpu tvirtus moralinius
isitikinimus turintys zmongés nelinke rinktis savizudybeés, kaip iSeities 1§ savo problemy, nes turi
susiformavusias vertybes gyvenimo atZvilgiu, kuriomis tvirtai tiki, o stipriu religiniu tikéjimu
pasiZymintys Zmonés savizudybe¢ laiko nepriimtina, nes, pasak religiniy jsitikinimy, tai yra

nuodéme, uz kurig Zmogus yra baudziamas ir kencia dar labiau, nei kentéjo gyvendamas.

4.1. Méginusiy nusizudyti tyrimo dalyviy ankety duomeny ir atsakymy j papildomus

klausimus analizé

Kadangi tyrime dalyvavo 14 tyrimo dalyviy, kurie pripaZzino méging nusizudyti, buvo
nuspresta paanalizuoti jy suiciding patirtj, suvokiant §iy zmoniy patirties verte Siam tyrimui ir
tikintis, kad tai gali pasitarnauti gilesniam suvokimui apie tai, kokios priezastys Zzmogy priveda
prie savizudybes, kokios pagalbos jie sulaukia, bei kokiy veiksmy gali biiti imamasi, kad uzkirsti
kelig savizudybéms. Visi Sie klausimai buvo pateikti ATTS klausimyne, | juos atsakingjo visi
tyrimo dalyviai, iSskyrus tuos klausimus, kurie buvo apie asmening suiciding patirtj, t.y. kiek karty
meégino nusizudyti ir kokios pagalbos sulauké -  juos atsakingjo tik mégine nusizudyti. Analize¢
galima suskirstyti j 2 dalis — kiekybing ir atsakymy j papildomus klausimus analiz¢. Atsakymy i
papildomus klausimus analizés metu buvo apimti minéti aspektai — priezastys, privedancios prie
savizudybés, pagalba po savizudybés ir sitiloma prevencija. Kiekybinés analizés metu buvo

patikrinta, kokiomis nuostatomis savizudybés atzvilgiu pasizymi mégine nusizudyti tyrimo
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dalyviai, kokias priezastis gyventi jie nurodo bei kokiais psichologinés gerovés rodikliais
pasizymi, o gauti rezultatai buvo palyginti su neméginusiy nusizudyti tyrimo dalyviy rezultatais.
Juos aptarsime véliau.

Atlikus méginusiyjy nusizudyti atsakymy j papildomus klausimus analize¢, galima teigti,
kad néra vienos priezasties, privedancios prie savizudybés. Daugelis autoriy (Leenaars ir kolegos,
2000, Shneidman, 2002, Skruibis ir bendraautoriai, 2008a), analizave¢ savizudybés reiskinio
priezastis tai patvirtina ir priduria, jog savizudybé yra psichologiniy, biologiniy, ir socialiniy
veiksniy sarySio padarinys. Skruibio (2009) teigimu, vienas labiausiai paplitusiy mity apie
savizudybes — manymas, jog egzistuoja viena konkreti savizudybés priezastis. Taciau tai netiesa.
Anot jo, méginimas surasti vienintel¢ priezastj — reiSkia méginima supaprastinti sudétinga
gyvenimo realybe¢. Vienintelés priezasties ieSkoma tam, kad zmogui gyvenimas atrodyty labiau
nuspéjamas ir paaiskinamas. Taciau tai — tik iliuzija. Beveik visi §io darbo tyrimo dalyviai, kurie
yra méging nusizudyti, tai patvirtina ir papildo, kad susideda daug problemy, kurios sukelia
nepakeliamg skausmg, Zmogus tuo metu nemato kitos iseities, kaip galéty i jo iSsivaduoti, ir,
atrodo, kad vienintelé iSeitis visa tai nutraukti — savizudybé. Taip pat daznai nurodoma, jog
jauc€iama neviltis bei vienatvé.

Pus¢ méginusiy nusizudyti tyrimo dalyviy teige, jog po méginimo nusiZzudyti nesulauké
jokio gydymo. DidZioji dalis jy teige, jog niekur nesikreipé, neieskojo pagalbos. Kyla daug
klausimy — kodél po méginimo nusizudyti Zmonés neiesko pagalbos, kaip jie susidoroja
tebesitegsianciu nepakeliamu skausmu, ar méginimas nusizudyti sukrecia, skatina viska apmastyti
ir daugiau nebekyla minc¢iy nusizudyti? Kad gauti atsakymus } Siuos klausimus reikéty atlikti
daugiau tyrimy, kuriuose tiksliné grupé biity meéging nusizudyti zmonés. Daugelis autoriy
(DadaSev ir kolegos, 2016, Wen ir kt., 2013, Gailiené, 2015) teigia, kad suicidiniy ketinimy
turintys Zmonés vengia ieSkoti bei prasSyti aplinkiniy pagalbos, ta¢iau, kaip matome i$ $io tyrimo
rezultaty, po méginimo nusizudyti ta pati tendencija iSliecka — méging nusizudyti vengia ieskoti
pagalbos. Dadasev ir bendraautoriy (2016) atlikto interviu su 21 Lietuvos suaugusiu asmeniu, jy
analizeé atskleidé, jog pagrindinés pagalbos ieSkojimo vengimo prieZastys — pasitikéjimo kitais
Zmonémis stoka, jsitikinimas, kad problemos turi biiti sprendziamos savarankiskai, nesidalinant
jomis su kitais, bei vengiant kitus ,,apkrauti* savo riipes¢iais, bei tikéjimas, kad tikros emocijos
yra silpnumo Zenklas. Gailiené (2015) tai aiSkina pasitikéjimo kitais zmonémis stoka dél Soviety
sgjungos eros. Taigi, dél kokiy priezasCiy zmonés vengia ieSkoti pagalbos kai turi suicidiniy
ketinimy yra nustatyta, taciau neaiSku, ar tomis paciomis priezastimis galima pagristi vengima

ieSkoti pagalbos po méginimo nusizudyti. Tai iSsiaiSkinti butina, nes atliekant analiz¢ buvo
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pastebéta, kad kai kurie nusizudyti méging asmenys tai daré nevieng karta. Vijayakumar ir
bendraautoriai (2011) pabrézia intervencijos svarba, siekiant uzkirsti kelig savizudybéms ir
méginimams nusizudyti.

Kiti, kurie pagalbos nor¢jo, bet jos nesulauke, pateiké tokius atsakymus: buvo kreiptasi }
psichologa, taiau §i patirtis buvo nes¢kminga; tévai atsisaké gydymo; nesulauké psichologinés
pagalbos, nors buvo gydoma reanimacijoje. Sie atsakymai veréia susimastyti, ar psichologiné
pagalba yra prieinama visiems, ar ji yra kokybiska, ar psichologiné pagalba yra suteikiama visose
gydymo jstaigose po méginimo nusiZzudyti, bei kas skatina tévus atsisakyti psichologinés pagalbos
savo vaikui?

Tyrimo dalyviai, kurie po méginimo nusizudyti sulauké gydymo, nurodo, jog tai buvo
psichologiné-psichoterapiné pagalba bei medikamentinis gydymas.

[Sanalizavus méginusiy nusizudyti tyrimo dalyviy sitlymus, kokiy priemoniy reikéty
imtis, kad buty uzkirstas kelias savizudybéms, daZniausiai pasitaikantis sitilymas buvo
prieinamesné psichologiné pagalba. Kai kurie tyrimo dalyviai papildé, kad psichologiné pagalba
turéty biti prieinamesné Zmonéms, gyvenantiems provincijose. Kitas daZznai minimas aspektas
buvo nurodomas visuomenés Svietimas, argumentuojant, kad suicidiniy ketinimy turintis Zmogus
gali ir nesikreipti pagalbos j psichologus, ir nurodoma, kad $vietimas turéty buti teikiamas net ir
vaikams. Svietima sitiloma organizuoti apimant mokyma pazinti ir suvokti jvairias emocijas,
normalizuoti neigiamas emocijas bei mokyti jas iSveikti konstruktyviais buidais, kritiSkai vertinti
socialiniuose tinkluose pateikiama informacija. Taip pat manoma, kad kiekvienas Zmogus turi
jausti pareigg padéti zmogui, turin¢iam suicidiniy minéiy. Be to, ypatingai svarbu yra artimyjy
parama, atidumas bei ziniy apie savizudybe ir jos pagalbos alternatyvas turéjimas, siekiant laiku
nukreipti Zzmogy, galvojant] apie savizudybe, | specialistus. Pastebima, kad turéty keistis ir teisiné
sistema, kuri turéty bendradarbiauti su psichologing pagalba teikianciomis institucijomis, kad
zmonés, kurie yra tape jvairiy riiSiy smurto aukomis, nebijoty kreiptis pagalbos | teisines
institucijas ir jaustysi saugiis viso teisinio proceso metu.

Atlikus statisting analizg ir palyginus méginusiyjy nusizudyti ir to nedariusiyjy nuostatas
savizudybés atzvilgiu, nurodomas prieZastis gyventi ir psichologing gerove buvo gauti Zemiau
pateikti duomenys.

StatistiSkai apskaiCiavus ir palyginus méginusiyjy nusizudyti ir neméginusiy to padaryti
tyrimo dalyviy nuostatas savizudybés atzvilgiu, matoma, kad méging nusizudyti savizudybe laiko
labiau priimtina, maZziau ja smerkia ir yra labiau jsitiking, kad norintjjj nusizudyti biitina

sustabdyti. Tai atspindi Lee ir bendraautoriy (2019), tyrin€jusiy nuostatas savizudybés atzvilgiu,
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pateiktas iSvadas, kad mégine nusizudyti pasizymi didesne savizudybés priimtinumo nuostata, nei
nemegine to padaryti. Mazesnis savizudybés smerkimas gali biiti susij¢s su tuo, kad asmening
suiciding patirt] turintys Zmonés yra empatiSkesni kitiems suicidiniy ketinimy turintiems
zmonéms, nes supranta, kg jie iSgyvena. Leenaars (1996) pastebi, jog asmens, méginancio
nusizudyti, tikslas yra nepakeliamos kancios nutraukimas, o ne mirtis. Galima kelti prielaida, kad
méginusieji nusizudyti puikiai zino, kad suicidiniy ketinimy turintys zmoneés troksta ne pacios
mirties, o nepakeliamo skausmo nutraukimo, todél jie atkreipia démesj j pagalbos i§ Salies svarbg
suicidiniy ketinimy turin¢iam Zmogui, siekiant padéti jam rasti kitus skausmo jveikos budus.
Taciau Hom ir kolegos (2019) skatina sunerimti dél méginusiyjy nusizudyti priimtinumo nuostatos
savizudybiy atzvilgiu, nes jy tyrimy rezultatai atskleidé, kad mazesnis savizudybés
stigmatizavimas ir didesnis normalizavimas reikSmingai koreliavo su didesne suicidinio atvejo
tikimybe ateityje. Analizuojant méginusiyjy nusizudyti tyrimo dalyviy asmenine suiciding patirtj,
Siame darbe $i tendencija taip pat buvo pastebéta, nes kai kurie $ig patirt] turé¢j¢ Zmonés meégino
nusizudyti nevieng karta.

Palyginus respondenty, kurie yra meéging nusizudyti, ir to nedariusiyjy atsakymus,
nustatyta, kad méging nusizudyti yra maziau patenkinti savimi ir savo santykiais, gyvenimo
salygomis, jy bendra psichologiné gerové yra prastesné. Tokius rezultatus galima bty aiskinti
Europos statistikos duomenimis (Eurostat, 2019), kurie rodo, kad 2016 metais Lietuva pasizyméjo
auksciausiais savizudybiy rodikliais tarp visy Europos sgjungos Saliy, o remiantis 2016 m. Europos
gyvenimo kokybés tyrimu (European Foundation, 2016), Lietuva néra tarp aukS¢iausiais balais
vertinanciy savo gyvenimo kokybe Saliy. Taigi, galima daryti iSvada, kad nepasitenkinimas savo
gyvenimo kokybe, kuri yra viena i§ psichologinés gerovés komponenty, turi reik§més savizudybés
rizikai, ir atvirkSciai, suicidiniy ketinimy turintis asmuo, tikétina, nebus patenkintas savo
gyvenimo kokybe. Tokias hipotezes galima pagrijsti Danielsen ir kolegy (2009), atlikto tyrimo
rezultatais, kurie rodo, kad pasitenkinimas gyvenimu tiesiogiai lemia veiksminguma, geb¢jima
suvokti gyvenimg pozityviai, kas formuoja neigiamas nuostatas savizudybés atzvilgiu. Kim ir
kolegos (2014) taip pat tvirtina, kad aukSta psichologiné¢ gerové neigiamai koreliuoja su
suicidinémis mintimis.

[Sanalizavus méginusiyjy nusizudyti nuostatas savizudybes atzvilgiu ir psichologinés
geroveés rodiklius, lyginant juos su neméginusiyjy nusizudyti rodikliais, verta pazyméti, kad
savizudybés priimtinumo nuostata ir zemesni psichologinés gerovés rodikliai vercia sunerimti dél

iSliekancios grésmés pakartotinei savizudybei.

63



Apibendrinant galima teigti, kad prie savizudybés priveda daugybés problemy visuma,
kurie sukelia nepakeliamg skausmg ir Zzmogus nebemato kitos iSeities iSsilaisvinti 1§ jo, tik
savizudybe. Nevisi bande nusizudyti zmonés gauna reikalingg pagalba, o kai kurie jos net ir
neiesko. Siekiant sumazinti savizudybiy skaiCiy sitiloma atkreipti démes;j ] tai, kad psichologiné
pagalba nevisiems yra prieinama ir yra biitinas visuomengés Svietimas, apimantis jvairaus amziaus
tarpsnio zmones, jskaitant ir vaikus. Ypatingai svarbiis yra artimieji, gebantys pastebéti galimos
savizudybés pozymius ir laiku nukreipti suicidiniy minciy turintj zmogy i specialistus. Lyginant
su nemeéginusiais nusizudyti, méging nusizudyti Zmonés savizudybe labiau sieja su vienatve, ja
laiko labiau priimtina, maZziau smerkia ir yra labiau jsitiking, kad norintj nusiZzudyti biitina
sustabdyti. Savo iSgyvenimo sieki, atsakomybe Seimai, riipestj vaikais ir pasmerkimo baime jie
vertina kaip maziau reikSmingus nei neméging zudytis. Bande¢ nusizudyti yra maziau patenkinti
savimi ir savo santykiais, gyvenimo sglygomis, jy bendra psichologiné geroveé yra prastesné nei
nemeginusiy nusizudyti. Atsizvelgiant | gautus Sio tyrimo rezultatus, analizuojant méginusiyjy
nusizudyti suiciding patirtj, biity vertinga Siame darbe statistiSkai apskaiciuotus kintamuosius
patikrinti tiriant didesn¢ Zmoniy, méginusiy nusizudyti, imtj, kad rezultatus galima biity laikyti

patikimais.
4.2.Tyrimo ribotumai ir gairés tolimesniems tyrimams

Siekiant neapsiriboti keliais Lietuvos miestais bei placiau apimti tyrimo dalyvius,
suteikiant galimybe dalyvauti ir Lietuvos rajonuose ar j kitas Salis emigravusiems psichologams,
didZioji dalis tyrimo duomeny buvo surinkta internetinés apklausos biidu, patalpinant anketa
internetinéje platformoje Apklausa.lt (internetine anketa buvo pasidalinta vieno 18 socialiniy tinkly
psichology grupése bei siun¢iama elektroniniu pastu tyrimo tikslinei grupei — psichologams ir
paichologijos studentams). PripaZjstama, kad tai gal¢jo turéti ne tik teigiamos jtakos (be anksciau
minétos priezasties, taip pat, atsizvelgiant ] tai, kad savizudybés tema yra specifiné ir gali buti
jautri kai kuriems tyrimo dalyviams, jie galéjo biiti atviresni, nes nebuvo galimybés jy
identifikuoti), taCiau galéjo turéti ir neigiamos jtakos (sudétinga sukontroliuoti tyrimo dalyvius,
pasaliniai trukdZiai, galimybés gauti paaiskinima, nesupratus klausimo, nebuvimas ir kt.).

Siame tyrime vyrai sudaré labai nedidele tyrimo dalyviy dalj, tik 5,6 %. Bity vertinga
patyrinéti biisimy bei esamy psichology — vyry nuostatas savizudybés atzvilgiu, nurodomas
priezastis gyventi ir psichologinés gerovés rodiklius bei palyginti juos su motery grupés tyrimo

duomenimis, atsizvelgiant | minétus kintamuosius. Didesné vyry imtis tyrime bty tikslinga, nes,
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pagal oficialig Lietuvos statistikg (Lietuvos gyventojai, 2019), vyrai zZudosi daug dazniau nei
moterys.

Atliekant méginusiy nusizudyti tyrimo dalyviy suicidinés patirties analiz¢ kilo daug
klausimy, j kuriuos bty verta tolimesniy tyrimy pagalba rasti atsakymus, siekiant, kad
savizudybiy skai¢ius Lietuvoje mazéty. Buvo pastebéta, kad daugelis zmoniy vengia ieskoti
pagalbos po méginimo nusizudyti, tad neiSvengiamai kyla klausimai - kodél po méginimo
nusizudyti kai kurie Zzmonés neiesko pagalbos, kaip jie susidoroja tebesitgsianciu nepakeliamu
skausmu, ar méginimas nusizudyti sukrecia bei skatina viska apmastyti ir daugiau nebekyla minciy
nusizudyti? Atsakyti | Siuos klausimus biitina, nes atliekant analize¢ buvo pastebéta, kad kai kurie
méging nusizudyti - mégino nusizudyti ne vieng kartg. Taigi, reikéty atlikti daugiau tyrimy,
kuriuose tiksliné grupé biity méging nusizudyti Zmonés.

Taip pat kilo klausimy dél psichologinés pagalbos prieinamumo Lietuvoje. Méginusiy
nusizudyti tyrimo dalyviy atsakymai priverté susimastyti, ar psichologiné pagalba yra prieinama
visiems, ar ji yra kokybiska, ar psichologiné pagalba yra suteikiama visose gydymo jstaigose po
méginimo nusizudyti, bei kas sulaiko tévus atsisakyti psichologinés pagalbos savo vaikui? Kad
gauti atsakymus ] visus $iuos klausimus reikéty atlikti daugiau tyrimy, nes psichologinés pagalbos
suteikimas méginusiems nusizudyti yra vienas svarbiausiy faktoriy, lemian¢iy mazesng tikimybe
meéginimo nusizudyti pasikartojimui bei saviZzudybei iSvengti.

Lyginant méginusiy nusizudyti ir neméginusiy to padaryti tyrimo dalyviy nuostatas
savizudybés atzvilgiu, prieZas¢iy gyventi reikSminguma bei psichologinés gerovés rodiklius, buvo
gauti reik§mingi rezultatai. Taciau, atsizvelgiant ] tai, kad méginusiy nusiZzudyti ir to nedariusiy
tyrimo dalyviy grupiy pasiskirstymas buvo nevienodas (dél Sios priezasties buvo pasirinktas
neparametrinis Mann-Whitney kriterijus), biity vertinga Siame darbe statistiSkai apskai¢iuotus
kintamuosius patikrinti tiriant didesne¢ zmoniy, méginusiy nusizudyti, imtj, kad rezultatus galima
biity laikyti patikimais.

Kuriant prevencines programas, biity tikslinga atsizvelgti i S§io darbo tyrimo metu gautas

tyrimo dalyviy rekomendacijas, siekiant prevenciniy programy efektyvumo.
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ISVADOS

Psichologai ir psichologijos studentai savizudybe laiko maziau priimtina, labiau nuspé¢jama
negu kiti gyventojai ir maziau linke jg smerkti, jie labiau linke manyti, kad biitina padéti
zmogui i§gyvenanc¢iam savizudybés krize.

Psichology ir psichologijos studenty svarbiausios priezastys gyventi — tai iSgyvenimo siekis,
atsakomybé¢ Seimai ir riipestis vaikais, maziausiai reikSmingos — moraliniai jsitikinimai ir
pasmerkimo baimeé.

Dauguma psichology ir psichologijos studenty pasizymi vidutine arba auksta psichologine
gerove.

Kuo psichology ir psichologijos studenty psichologiné gerové aukStesné bei kuo stipriau
iSreikSta atsakomybé Seimai ir riipestis vaikais, tuo savizudybé yra maziau priimtina ir labiau
smerkiama, maziau siejama su iSgyvenama vienatve. Didesnis iSgyvenimo siekis bei stipresni
moraliniai jsitikinimai taip pat siejami su mazesniu savizudybeés priimtinumu ir didesniu jos
smerkimu.

Kuo didesnis psichologo ar psichologijos studento pasitenkinimas savo gyvenimo salygomis,
tuo jis maziau linkes manyti, kad savizudybé yra nenuspéjama.

Kuo psichologai ir psichologijos studentai vyresni, tuo jie labiau linke smerkti savizudybe ir
maziau ja sieti su vienatve. Sulig amZiumi baimeé savizudybei tampa maZziau reikSminga, o
reikSmingesniais faktoriais tampa ripestis vaikais ir moraliniai jsitikinimai. Sulig amziumi
didéja bendra psichologin¢ gerove, pasitenkinimas savimi ir santykiais bei gyvenimo
salygomis.

Psichologai ir psichologijos studentai, gyvenantys kartu su kitais asmenimis (lyginant su tais,
kurie gyvena vieni), labiau smerkia savizudybe, juos nuo savizudybés labiau stabdo
atsakomybé Seimai, riipestis vaikais bei pasmerkimo baimé bei jy pasitenkinimas savimi ir
savo santykiais yra reikSmingai aukstesni.

Tyrimo dalyviai, turintys vaiky (lyginant su jy nturinéiais), maZziau pritaria nuomonei, kad
savizudybe gali paskatinti vienatvé, juos labiau nuo savizudybés stabdo atsakomybé¢ Seimai,
rapestis vaikais bei moraliniai jsitikinimai, jie yra labiau patenkinti savo gyvenimo sglygomis
ir pasizymi aukStesne bendra psichologine gerove.

Turintieji psichologo darbo patirties (lyginant su jos neturinciais) yra labiau jsitiking, kad
savizudybé yra nuspéjama, juos gyventi labiau skatina riipestis vaikais, jie yra labiau

patenkinti savo gyvenimo sglygomis bei jie pasizymi aukStesne bendra psichologine gerove.
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10.

11.

12.

13.

Psichologai, savo darbe susidiire su kliento suicidiniu elgesiu arba savizudybe (lyginant su
nesusidiirusiais), yra labiau jsitiking, kad savizudybé yra nuspéjama.

Kuo psichologas ar psichologijos studentas dazniau susidiiré su suicidine elgsena savo
aplinkoje, tuo jis linkes savizudybe laikyti labiau priimtina, j3 maziau smerkia bei jg labiau
sieja su iSgyvenama vienatve.

Meégine nusizudyti (lyginant su neméginusiais to padaryti) savizudybe labiau sieja su
vienatve, ja laiko labiau priimtina, maziau smerkia, yra labiau jsitiking, kad norintj nusizudyti
biitina sustabdyti. Jie savo iSgyvenimo siekj, atsakomybe Seimai, riipest] vaikais ir
pasmerkimo baime jvertino kaip maziau reik§mingas priezastis nesizudyti bei jie yra maziau
patenkinti savimi ir savo santykiais, gyvenimo saglygomis, jy bendra psichologiné gerové yra
prastesné.

Prie savizudybes priveda daugybés problemy visuma, sukelianti nepakeliamg skausma, 1§
nemato. Po méginimo nusizudyti nevisi linke ieskoti pagalbos, o kai kuriais atvejais
psichologiné pagalba néra prieinama. Siekiant sumazinti savizudybiy skai¢iy reikalingas

visuomeneés Svietimas, apimantis jvairaus amziaus tarpsnio zmones, jskaitant ir vaikus.
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SANTRAUKA

Monika Kalinina. ,,Psichology ir psichologijos studenty nuostaty savizudybeés atzvilgiu,
psichologinés gerovés ir priezasCiy gyventi sgsajos”. Pedagoginés psichologijos magistro
baigiamasis darbas. Darbo vadové prof. dr. Ramuté Cepiené, Klaipédos universitetas: Klaipéda,

2020. — 76 p.

Savizudybé yra viena didziausiy problemy Lietuvoje, kurios sustabdymui dedama daug
pastangy. Nuostatos savizudybés atzvilgiu yra neatsiejama savizudybiy prevencijos dalis, o
tiesiogiai prie savizudybés prevencijos prisideda psichologai. Sio tyrimo tikslas — atskleisti
nuostaty savizudybés atzvilgiu, psichologinés gerovés ir priezas¢iy gyventi sasajas psichology ir
psichologijos studenty imtyse.

Tyrimo tikslui atskleisti buvo naudotos 3 metodikos: Nuostaty savizudybés atzvilgiu
klausimynas (ATTS), Priezas¢iy gyventi klausimynas (RFL) ir Psichologinés gerovés klausimynas
(LPGS-P).

Tyrime dalyvavo 197 psichologai ir psichologijos studentai. 186 (94,4 %) jy sudaré
moterys, ir 11 (5,6 %) vyrai. Tyrimo dalyviai buvo suskirstyti j dvi grupes — | turin¢ius psichologo
darbo patirties ir neturincius §ios patirties. Psichologo darbo patirties turé¢jo daugiau nei puse
apklaustyjy (71,1 %).

Tyrimo rezultatai atskleide¢, kad psichologai ir psichologijos studentai savizudybe laiko
maziau priimtina, labiau nuspé&jama negu kiti Lietuvos gyventojai ir maziau linke¢ jg smerkti, jie
labiau link¢ manyti, kad biitina padéti Zmogui i§gyvenanciam savizudybés krize. Psichology ir
psichologijos studenty svarbiausios priezastys gyventi — tai iSgyvenimo siekis, atsakomybé Seimai
ir rapestis vaikais, maziausiai reikSmingos — moraliniai jsitikinimai ir pasmerkimo baimeé.
Dauguma psichology ir psichologijos studenty pasizymi vidutine arba auksSta psichologine
gerove. Taip pat nustatyta, kad kuo psichology ir psichologijos studenty psichologiné gerove
aukstesné bei kuo stipriau iSreikSta atsakomybé Seimai ir rupestis vaikais, tuo savizudybé yra
maziau priimtina ir labiau smerkiama, maziau siejama su iSgyvenama vienatve. Didesnis
1Sgyvenimo siekis bei stipresni moraliniai jsitikinimai taip pat siejami su mazesniu savizudybés

priimtinumu ir didesniu jos smerkimu.

Raktiniai zodziai: savizudybé¢, nuostatos, priezastys gyventi, psichologiné gerové, savizudybés

prevencija, psichologas, psichologijos studentas.
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SUMMARY

Monika Kalinina. “Links between Attitudes Toward Suicide, Reasons for Living and Well-Being
among Psychology Students and Psychologists”. Master's Thesis in Pedagogical Psychology.
Supervisor of the work: prof. dr. Ramuté Cepien¢, university of Klaipéda: Klaipéeda, 2020. — 76 p.

Suicide is one of the biggest problems in Lithuania, and many efforts are being made to
stop it. Attitudes towards suicide are an integral part of suicide prevention, and psychologists
contribute directly to suicide prevention. The aim of this study was to reveal the links between
attitudes towards suicide, psychological well-being and reasons for living in samples of
psychologists and psychology students.

Three methodologies were used to reveal the purpose of the study: Suicide Attitudes
Questionnaire (ATTS), Reasons to Live Questionnaire (RFL), and Psychological Well-Being
Questionnaire (LPGS-P).

The study involved 197 psychologists and psychology students. 186 (94.4%) of them
were women, and 11 (5.6%) were men. The participants of the study were divided into two groups
- those with work experience as a psychologist and those without such experience. More than half
of the respondents (71.1%) had work experience as a psychologist.

The results of the study revealed that psychologists and psychology students consider
suicide less acceptable, more predictable than other Lithuanians and less inclined to condemn it,
they are more likely to believe that it is necessary to help a person surviving the suicide crisis. The
most important reasons for psychologists and psychology students to live are the pursuit of
survival, family responsibility and care for children, the least significant are moral convictions and
fear of condemnation. Most psychologists and psychology students have moderate to high
psychological well-being. It was also found that the higher the psychological well-being of
psychologists and psychology students and the stronger the responsibility for family and care for
children, the less acceptable and more condemned suicide is, less associated with loneliness.
Greater pursuit of survival and stronger moral convictions are also associated with lower

acceptance of suicide and greater condemnation of suicide.

Keywords: suicide, attitudes, reasons for living, psychological well-being, suicide prevention,

psychologist, student of psychology.
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1 priedas. Nuostaty savizudybés atzvilgiu skaliy vidutiniai jverciai atsizvelgiant j tai, ar

aplinkoje buvo nusiZudZiusiy

Nuostatos Ar aplinkoje
savizudybés buvo Mann-Whitney
atzvilgiu nusizudZiusiy | N* |Vidurkis | SD |vidutiniai rangai | P reik§mé
Priimtinumas Taip 121| 2,62 0,733 101,02
Ne 75 2,57 0,747 94,44 0,429
Pasmerkimas Taip 121| 2,53 0,612 97,50 0.753
Ne 75 2,58 0,648 100,11 ’
Nenuspéjamumas Taip 120 1,79 0,557 95,79 0.392
Ne 76 1,94 0,750 102,78 ’
NesikiSimas Taip 120 1,61 0,484 93,64 0.123
Ne 76 1,75 0,560 106,18 ’
Vienatvé Taip 121 | 2,43 0,833 102,17
Ne 76 2,31 0,902 93,96 0,317

*N skirtingas, nes nevisi tyrimo dalyviai atsaké j kiekvienag klausima.



2 priedas. Emociné¢ ir psichologiné pagalba

Nemokama pagalba nusizudziusiyjy artimiesiems ,,Artimiems*

www.artimiems.lt

Emociné pagalba suaugusiems ,,Vilties linija“
Visg para: Tel.: 116 123

www.viltieslinija.lt

3

Emociné pagalba moterims ,,Pagalbos moterims linija‘
Visg parg: Tel.: 8 800 66 366

www.moters-pagalba.lt

Emociné pagalba rusakalbiams ,,Linija Doverija“

Darbo dienomis (16-20 val.): Tel.: 8 800 77 277

Draugystés ir bendravimo telefonu paslauga vieniSiems garbaus amziaus zmonéms ,,Sidabriné
linija“
Kasdien (8-20 val.) Tel. 8800 80 020

www.sidabrinelinija.lt

Kriziy jveikimo centras
Antakalnio g. 97, Vilnius

www.Kkrizesiveikimas.It; skype: krizesiveikimas

Psichologiné pagalba emigrantams
Visg parg: www.psyvirtual.lt

psyvirtual@psyvirtual.lt

Emocin¢ pagalba vaikams ,,Vaiky linija”

Kasdien (11-23 val.): Tel.: 116 111

3

Emociné pagalba jaunimui ,,Jaunimo linija‘
Visa para: Tel.: 8 800 28 888

www.jaunimolinija.lt
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3 priedas. Tiriamiesiems pateiktos anketos fragmentai.

Sveiki, esu Monika Kalinina, Klaipédos universiteto pedagoginés psichologijos magistrantiiros
studente. Savo magistro baigiamajame darbe siekiu jvertinti psichology ir psichologijos studenty
nuostatas savizudybés atzvilgiu. Kvieciu Jus uzpildyti pateiktas anketas ir ne tik padéti man surinkti
duomenis, bet ir netiesiogiai prisidéti prie jaunus zmones sekinanciy problemy, atvedanciy prie
savizudiSky minciy ir net savizudybiy, sprendimo. Labai svarbu, kad nepraleistuméte né vieno
teiginio, nes tik visisSkai uzpildytos anketos yra vertingos ir leidzia daryti pagristas iSvadas. Anketoje
néra nei teisingy, nei klaidingy atsakymy — tinkamas yra tas, kurj Jus pasirinksite. Anketos pildymas
uztruks apie 20 min. Si anketa yra anoniminé ir duomenys bus panaudoti tik apibendrinta forma
moksliniams tikslams. Jei naudojate ATTS, RFL ar LPGS-P klausimynus savo darbe, dél profesinés
bei tyrimo etikos reikalavimy praSau nepildyti Sio klausimyno.

Sqlytis su saviZudybés problema
Pateikiama keletas klausimy apie tai, kiek Jums tenka susidurti su savizudybes problema
savo aplinkoje. Prasome kryziuku pazymeéti tinkamg variantg (N = neturiu).

1. Ar kas nors i§ Zemiau isvardinty Zmoniy yra...
mégings nusizZudyti

kalbejes apie saviZudybe,
planaves nusizZudyti arba
grasines nusizudyti

Jisy seimoje; Niekada Kazkada Daznai Nji Niekada Kazkada Daznai N
Tévas/mama % | %
Brolis/sesuo I

Brolis/ 00 O g O O OO
Partneris (sugyventinis, 0O L [] i u u u u
sutuoktinis, i

vaikinas/mergina) !

Kiti; |

Kiti giminaiciai O O ] O O [
Draugai L1 [ [] N [] []
Bendradarbiai/bendramoksliai L] [ [] i L] L] []

KItE o O o 0O 0o []

2. Ar savo artimiausioje aplinkoje Zinote kg nors, kas §iuo metu galvoty apie

savizudybe?

Jasy seimoje; Taip Ne N

Tévas/mama [] [l

Brolis/sesuo L] [] []

Vaikas [] [] []

Partneris (sugyventinis, [] [] []

sutuoktinis,

vaikinas/mergina)

Kiti;

Kiti giminaiciai [] []

Draugai [] L]

Bendradarbiai/bendramoksliai L] [l

Gt oo, 0O
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Nuostatos

Zemiau pateikti klausimai, kuriais norima suzinoti Jiisy nuomone apie savizudybe. Prasome
pazymeti kryziuku tg variantg, kuris Jums atrodo labiausiai atitinkantis Jisy nuomone. Cia
néera ,teisingy ” ar ,, klaidingy ~ atsakymy!

Visiskai  Sutinku Nesu Nesutinku  Visiskai
sutinku apsisprendes nesutinku

4. Visada jmanoma padéti Zmogui, [] L] L] L] L]

turinéiam savizudisky minciy.

5. Savizudybé niekada negali bti [] [] [] [] ]

pateisinama.

6. SaviZudybé yra vienas is
blogiausiy dalyky, kuriuos gali [] [] [] []
padaryti savo artimiesiems.

7. Dauguma méginimg nusizudyti [] [] [] L]
yra impulsyvis veiksmai.

8. Savizudybé yra priimtinas bidas [] [] [] []
nutraukti nepagydomg ligeg.

9. Kai Zmogus apsisprendzia

nusizudyti, niekas negali jo [] [] [] ] []

sustabdyti.

10. Daznai nusiZudyti méginama is§
kersto arba norint kg nors [] [] [] [] []
nubausti.

11. Zmonés, kurie nusizudo, dazniausiai [ _| [] [] [] []
yra psichiskai nesveiki.

12. Stengtis sulaikyti Kitg nuo
savizudybés yra kiekvieno [] [] [] [] []
Zmogaus pareiga.

13. Jei mogus nusizudo, jis bizna [] [] [] ] ]
apie tai galvojes ilgg laikg
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RFL, Linehan et al. 1983
Vertimas j lietuviy kalbg A.Keturakyté, A.Pranckeviciené, VDU, 2008

PrieZastys gyventi

Daugelis zmoniy yra bent karta pagalvoj¢ apie savizudybe. Kiti niekada apie tai nesusimasto.
Nesvarbu, ar Jus esate apie tai kada nors pagalvoje¢s (-usi), ar ne, taciau labai svarbu yra priezastys, dél
kuriy Jus nesiZzudytuméte, jei Jums tokios mintys kilty ar kazkas patarty taip pasielgti.

Zemiau yra i§vardintos priezastys, kurias kartais Zmonés nurodo kaip prieZastis nesizudyti.
Norétume suzinoti, kiek Jums §iuo metu biity reikSminga kiekviena i§ iSvardinty priezas¢iy nesizudyti.
Kiekvieno klausimo kair¢je esanc¢iame tus¢iame langelyje jvertinkite jas.

Kiekviena priezastis gali biiti jvertinta nuo 1 (visai nesvarbi) iki 6 (ypac svarbi) baly. Jei priezastis
Jums netinka arba jei Jis manote, kad toks teiginys yra neteisingas, tokiu atveju jis Jums néra svarbus,
todel jvertinimas yra 1. PraSome naudoti visas pasirinkimo galimybes, kad jvertinimai nebiity vien tik
tarpiniai (2,3,4,5) ar tik krastiniai (1,6) variantai.

Kiekviename tusc¢iame langelyje jrasykite skaiciy, kuris reiskia priezasties nesizudyti svarba
jums.

1. Visai nesvarbi (kaip prieZastis nesiZudyti arba teiginys netinkamas man, as visiSkai tuo
netikiu)

Gana nesvarbi
IS dalies nesvarbi
IS dalies svarbi

Gana svarbi

o a k~ wD

Labai svarbi (kaip prieZastis nesizudyti, as tuo tikiu ir tai man yra labai svarbu).

Netgi, jeigu Jis niekada neturéjote minciy arba tvirtai tikite, kad niekada rimtai nesvarstysite
galimybés nusizudyti, vis tiek labai svarbu, kad Jus jvertintuméte kiekvieng priezastj. Tokiu atveju,

vertinkite apsvarstydami, kodél savizudybé néra ar niekada nebus Jiisy pasirinkimas.
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