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SANTRAUKA

Virginija Deltuvaité. VieniSy Zmoniy, patyrusiy fizines traumas, potrauminio streso jveika. Darbo
vadové: prof. dr. Vilma ZydZianaité. Vytauto DidZiojo Universitetas, Socialiniu moksly fakultetas,
Socialinés gerovés institutas, Socialinio darbo katedra. 2011.

Tyrimo problema. VieniSumas yra Siy laiky problema dél valstybés politikos, istatymuy,
visuomen¢je suformuoto idealaus darbuotojo jvaizdzio bei dél naujy susisiekimo ir bendravimo
komunikaciju. Si problema tampa dar aktualesné dél jauny Zmoniy migracijos i uZsieni (seni ir
negalintys savarankiSkai apsitarnauti tévai lieka vieniSi), dél senéjancios visuomenés (senyvo
amziaus zmonés daznai biina prastesnés sveikatos) ir dél artimyjy Zmoniy netekties (mirties,
iSsizad€jimo ar skyrybu).

Patyrus fizing trauma vieniSumo problema iSryskéja.

Tyrimo klausimai:

Kokiais biidais vieniSas Zmogus iSgyvena patirta trauma?

Koks socialinio darbuotojo vaidmuo vieniSam Zmogui po patirtos traumos?

Tyrimo tikslas — atskleisti vieniSy Zmoniy po traumy, negaliniy apsitarnauti, streso iveikima
socialinés reabilitacijos procese.

Tyrimo imtis. Apklausti septyni tyrimo dalyviai. Trys moterys ir keturi vyrai.

Tyrimo metodai: interviu ir kokybiné turinio analiz¢.

Rezultatai. Atlikus tyrima paaiskéjo, kad vieniSi Zmonés po fiziniy traumy, negalintys
savarankiSkai apsitarnauti, patiria potrauminj stresini sindroma tik tuomet, kai po patirtos traumas
tampa nejgaliais. ISanalizavus tyrimo duomenys, paaiskéjo, kad Zmonés jveikia stresa intuityviai.
Streso jveikimo biidai yra saves jgalimas, motyvavimas ir religingumas.

ISvados. Socialiné reabilitacija yra kaip metodas jveikti potraumini stresa vieniSiems Zmonéms po
fiziniy traumy, nes jos metu Zmogus ivertina savo galimybes funkcionuoti bei susitaiko su esama
padétimi. Potrauminis stresinis sindromas turi ne tik neigiamy, bet ir teigiamy padariniy. Zmogus
patyres trauma iSgyvena pykti, nerima, susitaikyma ir po to pradeda savo gyvenima tarsi i$ naujo.
Savo gyvenima skirsto { tai kas buvo prie§ trauma ir po traumos. Streso iveikimas priklauso nuo
asmens charakterio bruozy ir ji supancios aplinkos. VieniSas Zmogus daZniausia negauna i$ i
supancios aplinkos reikalingo palaikymo, nes jo socialiniai rySiai yra silpni. Tokiam Zmogui yra
reikalinga specialisty (socialinio darbuotojo, psichologo bei medikuy) pagalba. Streso jveikimo
strategijos ir (ar) buidai, padeda asmeniui susitaikyti su esama padétimi. Dazniausia Zmongés patyrg

fizines traumas, streso iveikimo strategijas (btidus) naudoja instinktyviai.



SUMMARY

Virginia Deltuvaité. Lonely people who have suffered physical injuries, post traumatic stress
coping. Labour leader: prof. dr. Vilma ZydZitinaité. Vytautas Magnus University, Faculty of Social

Sciences, Institute of Social Welfare, Department of Social Work. 201 1

Research problem. Loneliness is a problem for today's public policy, law, society, shaped by the
image of the ideal worker as well as on new communications and contacts. This problem becomes
more acute for young people's migration to foreign countries (old and can not independently take
care of the parents remain single), an aging population (older people are often in poor health) and
the passing of lives (death, divorce or renunciation). Suffered physical injury revealed a problem of
loneliness.

Research questions:

Ways in which a single person is going through trauma?

What is the role of social worker for single individuals following trauma?

The study goal - to reveal the lonely people after trauma, are unable to take care of stress, to
overcome the social rehabilitation process.

The survey sample. Interviewed seven of the study participants. Three women and four men.
Research methods: interviews and qualitative content analysis.

Results. The survey also found that lonely people in physical injury, are unable to take care of self,
suffer post-traumatic syndrome is only stressful when the injuries are suffered by the disabled. The
analysis of survey data shows that people cope with stress intuitively. Ways of overcoming stress is
self-igalimas, motivation, and religiosity.

Conclusions. Social rehabilitation is a method to overcome post-traumatic stress in humans after
single physical injuries as a man during an assessment of its potential function and compromised
with the current situation. Post-traumatic Stress Syndrome is not only negative but also positive
consequences. The man suffered injuries experiencing anger, anxiety, reconciliation, and then begin
their lives as if from scratch. Divides her life into what was before the injury and after injury.
Overcoming stress depends on the person's character traits and the surrounding environment.
Lonely man usually receives from the surrounding environment needs support because of his social
ties are weak. Such a person is required for professionals (social workers, psychologists and
medical) assistance. Stress, coping strategies and (or) techniques help a person to come to terms
with the situation. In most cases people have suffered physical trauma, stress, coping strategies

(methods) used instinctively.
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[VADAS

Tyrimo aktualumas. VieniSumas yra Siy laiky problema dél valstybés politikos, istatymuy,
visuomeng¢je suformuoto idealaus darbuotojo jvaizdZio bei dél naujy susisiekimo ir bendravimo
komunikaciju.

Si problema tampa dar aktualesné dél jauny Zmoniy migracijos i uZsienj (seni ir negalintys
savarankiSkai apsitarnauti tévai lieka vienisi), d¢l senéjancios visuomenés (senyvo amzZiaus Zmones
daZznai buna prastesnés sveikatos) ir dél artimyju Zmoniy netekties (mirties, iSsiZadéjimo ar
skyryby).

Patyrus fizing trauma vieniSumo problema iSrySkéja. Kyla realus ir pagristas klausimas kas
gali padeti tokiam Zmogui. Lietuvos valstybéje vieniSiems Zmonéms, patyrusiems fizines traumas ir
negalintiems savarankiSkai apsitarnauti yra sudaromos minimalios pasirinkimo galimybés: gydymas
slaugos ligoningje ir lankomosios prieziiiros darbuotojo teikiamos socialinés paslaugos griZus namo
(jeigu asmuo apsitarnauja kambario ribose t.y. pats nueina i tualeta ir gali atrakinti duris).

VieniSi asmenys daZnai atsisako jiems priklausanciy paslaugy, nes bijo svetimy ir
nepaZistamy zmoniy bei yra girdéje daug neigiamos informacijos i§ juy aplinkos asmeny apie
slaugos ligoning.

Praktiskai kiekvienas vieniSas Zmogus po traumos tapegs nejgaliuoju iSgyvena potraumini
stresini sindroma. Pasakodamas savo biografija kalba apie tai kas buvo prie$ trauma ir kas yra dabar
po traumos.

Socialinio darbuotojo teikiamos paslaugos sveikatos prieziiiros istaigoje yra minimalios t.y.
informacijos suteikimas, dokumenty tvarkymas bei palydéjimas klienta i kita sveikatos prieZitiros
istaiga. Socialinés paslaugos teikiamos tik tada kai gydytojas gydantis vieniSa Zmogy, informuoja
socialini darbuotoja apie tam Zmogui reikalinga pagalba.

VieniSas Zmogus | lankomosios prieziiiros darbuotoja kreipiasi tik tada kai nebeturi | ka
kreiptis. VieniSi Zzmonés yra labiau linke pasitikéti savo kaimynais ar atnaujinti nutriikusius rySius
su savo giminaiciais negu kreiptis pagalbos i valstybines ar nevyriausybines organizacijas.

Apie vieniSus Zmoneés vyresnio amziaus yra daug diskutuojama moksliniuose straipsniuose
bei mokslingje literatiiroje tokiy autoriy kaip Naujaniené (2004), Bikmaniené (2004), Palujanskiené
(2004), Lesauskaite (2004), Macijauskiené¢ (2004), Luobikiené¢ (1997), Klokmanien¢ (2008),
KondraSoviene, (2008), Zabulyté — Kupritinien¢ (2008), Matulionis (2003), VySniauskien¢e (2008),
Minkuté (2008).



Apie asmenis patyrusius fizinés traumas atliko tyrimus ir aprasé moksliniuose
straipsniuose Kasparavic¢ien¢ (2009), Kocai (2009), Pivorien¢ (2003), Tamulaitiené (2009), Alekna
(2009), Tamulaityte (2009), Juozulynas (2009).

Apie potrauminj stresini sindroma, nerima, stresa bei streso jveikimo buidus yra mokslinéje
literatiiroje rasyta Liobikienés (2006), Myers (2000), Greenberger (2000), Padesky (2000),
Legkausko (2001), Pikiino (2005), Palujanskienés, A. (2005), Polukordienes, O. K. (2003), Sutton,
C. (1999), o atliktas tyrimas Kazlausko, Gailienés Siménaités (2007) Subjektyvaus trauminio
patyrimo ir potrauminio augimo bei potrauminio streso sutrikimo sasajos.

Socialinés reabilitacijos samprata pateikta Lietuvos Respublikos Socialiniy paslaugy istatyme
(2006) ir Lietuvos Respublikos Neigaliyjy socialinés integracijos istatyme (2010).

Tyrimo naujumas. Darbo naujumas tai, kad néra niekas paras¢s mokslinio straipsnio ir
atlikes empiriniy tyrimy tema apie vieniSy Zmoniy, patyrusiy fizines traumas, potrauminio streso
iveika. Si tema yra aktuali socialiniams darbuotojams dirbantiems sveikatos prieZifiros istaigose,
globos istaigose ir lankomosios priezitros darbuotojams, nes jie vieniSiems Zmonéms tvarko
dokumentus, teikia informacija, ieSko kur juos perkelti po gydymo ligoning¢je, jeigu Zmogus pats
negali apsitarnauti namuose. Atlikus tyrima paaisk¢jo, kad vienisi Zmonés po fiziniy traumy patiria
potraumini stresini sindroma tuomet kai tampa neigaliais.

Tyrimo klausimai:

Kokiais biidais vieniSas zmogus iSgyvena patirta fizing trauma?

Koks socialinio darbuotojo vaidmuo vieniSam zmogui po patirtos fizinés traumos?

Objektas — vieniSy asmeny potrauminio streso iveika.

Tikslas — atskleisti vieniSy Zmoniy po fiziniy traumy streso iveikima socialinés
reabilitacijos procese.

UZdaviniai:

1. Apibrézti vieniSy Zmoniy patyrusiy fizinés traumas problemas kylancias po gydymo

sveikatos prieZitros istaigose.

2. Atskleisti vieniSy Zmoniy po fiziniy traumy sveikatos problemas kaip biografini 1uzj.

3. Aprasyti socialing reabilitacija kaip metoda iveikti potraumini stresa vieniSiems

Zmoneéms po fiziniy traumy.
Tyrimo metodas — pasirinktas kokybinis tyrimas, kurio empiriniams duomenims surinkti

buvo panaudotas pusiau struktiiruotas interviu, leidZiantis informantui i§samiai iSreiksti mintis.



Darbe, pavadinimu — VieniSy Zmoniy, patyrusiy fizines traumas, potrauminio streso
iveika, yra keturios struktiirinés dalys. Pirmoje dalyje apibréZiama vieniS§y Zmoniy patyrusiy fizines
traumas socialinés ir ekonominés problemos, bei socialinis darbas su §iais Zmonémis.

Antroje dalyje, atskleidziama vieniSy Zmoniy sveikatos problemos orientuojantis { vyresnio
amziaus asmenis. ApraSoma po traumos likusiy nejgaliais asmenimis biografinis liiZis, bei vieniSu
Zmoniy psichologinis pokytis senstant.

Trecioje dalyje, apraSant socialing reabilitacija, nagrinéjama potrauminis streso sindromas,
nerimas, stresas ir krizé. Aprasomi streso jveikimo budai. Pateikiama socialinés reabilitacijos
samprata ir esme.

Ketvirtoje darbo dalyje pateikiama atlikto tyrimo metodologija ir tyrimo rezultatai lyginat

ir interpretuojant juos su teorinése dalyse pateikta moksliné literatiira.



1. VIENISU ZMONIU PO FIZINIU TRAUMU PROBLEMOS,
KYLANCIOS PO GYDYMO SVEIKATOS PRIEZIUROS
ISTAIGOSE

Vieni$i Zmonés po fiziniy traumy ir negalintys savarankiSkai patys apsitarnauti, patiria
daugiau streso ir nerimo negu turintys artimuosius. Pats vieniSumas yra problema, nes tai rodo, kad
asmuo turi silpnus socialinius rySius ir jo bendravimo poreikis néra patenkintas. Zmonés pateke i
vieniSumo rata bijo svetimy Zmoniy pagalbos ir yra link¢ atsiriboti nuo aplinkiniy.

Myers (2000) teigimu vienatvé skausmingas Zinojimas apie savo socialiniy rySiy stoka —
yra ir viena depresijos prieZaséiy, ir problema savaime. Si stoka pajuntama tuomet, kai nebesiderina
esami ir trokStami socialiniai rySiai.

Peplau ir Periman (1982) teigia, kad vienas Zmogus jautis vieniSas, bidamas atskirtas, kitas
vienatvg jaucia minioje.

Beck ir Young (1978) teigimu daZniausiai Zmonés patiria viena ar daugiau iS keturiy
vienatveés rusiy. Biti vieniSam, vadinasi, jautis nepriimtam | grupe, kuriai norétum priklausyti;
jaustis nemylimam ir nerlipimam aplinkiniams; jaustis suvarZytam, su niekuo negalinCiam
pasidalyti savo asmeniniais riipesCiais; arba jaustis atstumtam, skirtingam nuo kity bendruomenés
nariy.

Paprastai vieniSi Zmonés savo vienatve pajaucia tuomet kai senstant netenka artimuyju
(broliy, sesery, sutuoktiniy ar netgi vaiky) ir (ar) kai stipriai pablogéja fizin¢ sveikata.

Liobikienés (2004) teigimu vienatvé — dazna naSliy problema. Autor¢ teigia, kad Helena
Lopata nurodo tokias vieniSumo prieZastis ir formas:

., Vienisumas — tai troskimas ripintis ir bendrauti su kitu asmeniu, kurio jau nebéra;

Vienisumas susijes su moters kaip Zmonos vaidmens praradimu, su supratimu, kad ji jau nebéra meilés
objektas, su tapatybés krize;

Vienisumas pasireiskia, praradus meilés, ripinimosi, globos objektq;

Vienisumq sukelia staigus gyvenimo biido pasikeitimas, santykiy tarp draugy ir biciuliy pokytis, ekonominés
bitklés pablogéjimas;

Vienisumas kyla dél gedéjimo, kai netekti isgyvent isryskéja depresija. “

Klokmanien¢ (2008) teigia, kad dé¢l vieniSumo ir izoliacijos nukencia ju socialinés galimybés ir
resursai. Kadangi daugelis brangina gyvenimo privatuma, bendravimo trikumas gali simuliuoti
rimtas psichines ir psichologines problemas.

Pagrindinés vieniSo Zmogaus problemos yra socialinés ir ekonominés, nes jo socialiai

rysiai yra silpni, o gaunamos pajamos — mazos. Atsitikus nelaimei, patyrus fizing trauma ar susirgus
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vieniSas zmogus gali pasikliauti tik valstybinémis institucijomis ir taip tapti nuo ju priklausomas.

Sioje vietoje yra socialinio darbo niSa, teikianti socialines paslaugas Siems Zmonéms.

1.1. VieniSy Zmoniy socialinés problemos

VieniS$i Zmonés turi daugiau socialiniy ir ekonominiy problemy nei tie, kurie gyvena
Seimoje. VieniSas Zmogus dazniausia pakliauna kaimynais ar tolimais giminaiciais. Tokie asmenys
yra labiau prisiri$¢ prie savo namy ir maZziau pasitiki ,,svetimais*.

Jaunesni Zmonés vyresni amziy vertina negatyviau, siedami ji su senatviSku silpnumu ir
priklausomybe nuo kity. Vyresni Zmonés Ziiiri 1 senatve pozityviau, jiems tai toks metas, kada po
daugelio itempto darbo mety, po viso to, ka jiems teko patirti, jie gali leisti savo dienas ramiai,
laisvai, gali daug laiko skirti apmastymams. (Zukauskiené, 2007)

Mikulionien¢ (2004) teigia, kad daZniausiai amZiaus ir senéjimo savokos siejamos su
atskiro individo gyvenimu. Zmogus yra tarsi trimaté biitybé — fizin¢, samoninga ir socialiné.

Matulionio (2003) teigimu sené¢jimas susijes tiek su biologija, tiek su kultiira. Senéjimo
problemas nagrinéja gerontologija. Gerontologija tiria seny ir pagyvenusiy Zmoniy grupés. Tiriama
seno zZmogaus biologiniai ir psichologiniai pasikeitimai taip pat tai, kaip sen¢jimas susijgs su
kultura. Pagal gyvenimo ciklus keiciasi kiinas — fizinis ir protinis pajégumas: Tigis, svoris, jéga,
potencija, emociné bukle, regéjimas, klausa, uosle, atmintis ir t.t.

Kanopienés (2001) teigimu demografinio sen¢jimo tendencijos kai kuriose Europos Salyse,
krintant gimstamumo lygiui ir ilgéjant gyvenimo trukmei, iSrySkéjo dar XX a. pirmoje puséje.
Pastaraisiais deSimtmeciais Sios tendencijos paplito ne tik beveik visose senojo Zemyno Salyse, bet
ir kituose pasaulio regionuose. Demografinis sen¢jimas tai seny Zmoniy (60-65 mety amZziaus ir
vyresniy) dalies didéjimas bendro gyventojy skai¢iaus atzvilgiu. Salis laikoma demografiskai sena,
kai seny Zmoniy proporcija siekia 12% ir daugiau.

VysSniauskien¢ ir Minkute (2008) teigia, kad spar€iai sen¢janti Lietuvos visuomené tampa
svarbia Siy dieny aktualija. Didéjantis pagyvenusiy ir seny Zmoniy skaiCius skatina pazvelgti i
gyventojuy sen¢jimo pasekmes, keiCiancias visuomeng: demografing ir socialing struktiira, turincias
itakos Seimos instituto pokycCiams, taip pat — socialinés apsaugos bei sveikatos prieZitiros sritims.

Matulionio (2003) teigimu pagrindiné visuomenés sen¢jimo problema yra socialiné
izoliacija, priklausanti nuo tokiy veiksniy kaip iS¢jimas i pensija, psichologinis diskomfortas,
pajamuy, socialinio prestiZo sumazéjimas ir draugy mirtys.

Luobikiené (1997) teigia, kad priklausomybé ir vaidmeny praradimas yra pagyvenusiy
Zmoniy problema. Senyvi Zmonés dél sveikatos, fizinés negalios ar kity prieZas¢iy tampa

priklausomi nuo jaunesniy. Be to kinta jy socialiniai vaidmenys. Siuo laikotarpiu Zmonés dazniau
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pradeda bendrauti su kaimynais. Sunkiausia §i laikotarpi turbiit pergyvena vieniSi Zmonés
(netekéjusios moterys, nevedg vyrai, naslés, nasliai).

Socialiniai rySiai siauréja. Tarp svarbiy asmeny atsiduria gydytoja, medicinos sesuo,
panasaus amziaus kaimynai, higieninius poreikius padedantys tenkinti asmenys (Palujanskiené,
2004).

Vieni$i Zmoneés po fiziniy traumy tampa labiau priklausomi nuo kity Zmoniy. Jy laisve ir
savarankiSkumas yra apriboti. Negalédami apsitarnauti jie ,,priversti* naudotis socialiniy paslaugy
centro teikiamomis paslaugomis arba atnaujinti rySius su giminai¢iais esanciais toje vietoveje

kurioje jie gyvena ar pasikliauti savo kaimynais.

1.2. VieniSy Zmoniy ekonominés problemos

Vieni$i Zmoneés daZzniausiai turi ribotus finansinius iSteklius. Jiems yra sunkiau pragyventi
i§ gaunamy pajamy. DaZniausiai Sie Zmonés kreipiasi pagalbos | seniiinijas dél {vairiy
kompensacijy, pavyzdziui, karSto vandens ir $ildymo.

Kocai (2009) teigimu ekonominé sfera yra viena svarbiausiy Zmogaus gyvenimo sri¢iy.
Autoré nurodo, kad pagal P. Bourdieu kapitaly koncepcija, individy statusa socialinéje hierarchijoje
nusako tokie fundamentaliis dydZiai kaip kapitaly sudétis, kapitaly kiekis ir ju kitimas laike.
Egzistuoja keturi pagrindiniai kapitalai kulttrinis, ekonominis, socialinis ir simbolinis. IS ju
svarbiausiais laikomi kultiiris ir ekonominis, be to, ekonominis kapitalas yra efektyviausia kapitalo
forma.

Bikmaniené (2004) teigia, kad senyvi Zmonés turi tik teoring teis¢ gauti ivairia socialing
parama. Daznai parama nepakankama, nelanksti, Zeminanti Zmogaus oruma.

Visa gyvenima saziningai dirbg, negailédami jégy, laiko, kartais net aukodami Seimos
interesus atsiduria ant skurdo ribos ir net Zemiau jos, nes pensijos yra labai nedidelés ir jiems sunku
1S gaunamy léSy pragyventi (Luobikiené, 1997).

Kocai (2009) teigimu nemaZai Zmoniy su negalia, ypa¢ vyresnio amZiaus, Siandien neturi
galimybiy vartoti paslaugas ir prekes, biitinas ju geb¢jimams ugdyti ir uztikrinti tinkama gyvenimo
lygi.

Bikmanienés (2004) teigimu senatvéje skurda sukelia pensijos menkumas, palyginti su
poreikiais ir ankstesniu darbiniu indéliu, kuriant visuomenés gerove. Pagyvenusiy Zmoniy grupéje
dazniau skursta vieniSi asmenys, naslés moterys ir labai seni (vyresni negu 85-eriy mety) Zmones.

Kocai (2009) teigia, kad su pajamomis yra tiesiogiai susij¢s vartojimas, ivairiopy poreikiy

tenkinimas. Nejgallis Zmones atskirti patiria ne tik uZimtumo, bet ir vartojimo sferoje.
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Santykinés pajamy problemos pasireiSkimo formos yra pajamy saugumo stoka, kai jvairiis
netikéti {vykiai staiga ,tarsi vétra” nusmukdo gyvenimo standartus; nuolatinis pajamy maZzéjimas
dél ivairiy gyvenimo etapy aplinkybiuy: skyryby, sutuoktinio mirties ir kt; ilgaamZiskumas, kai
sveiki ir dirbti pajégis asmenys neturi galimybiuy papildomai uZsidirbti arba dirbti ju gebéjimus
atitinkant] darba (Bikmaniené, 2004).

VieniSi Zmonés skausmingiau iSgyvena socialing izoliacija, bei yra maziau link¢ priimti
pagalba i§ kity Zmoniy. Jiems sunkiau susitvarkyti su mokesciais, bei isigyti reikalingy vaisty,

maisto ar drabuziy dél mazy pajamu.

1.3. Socialinis darbas su vieniSais Zmonémis

Socialinis darbas Lietuvoje vyksta paprastai su pagyvenusiais ir senais Zmonémis ju
namuose arba globos istaigose. Darbas su pagyvenusiais ir senyvo amZiaus Zmoné€mis vadinamas
socialiniu darbu gerontologijoje. Patekus vieniSam Zmogui i sveikatos prieZiliros istaiga socialinis
darbuotojas kvie€iamas tik tada kai iSkyla sunkumy toki asmenj iSrasant { namus.

Danusevicien¢ ir Povilaikaité (2004) teigia, kad socialinis darbas gerontologijoje yra tapgs
atskira specializacija. Darbo pobidi lemia kliento specifiSkumas bei visuomeneés poZidiris 1 ji.

Kozlovo (2004) teigimu socialinis darbuotojas turi iSmanyti fizinius, biologinius,
psichinius ir socialinius sené¢jimo procesus, taip pat kultiirinius, visuomeninius ir istorinius sen¢jimo
bei senatvés rysius.

Klokmanien¢ (2008) teigia, kad socialinis darbuotojas dirbantis sveikatos apsaugos ar
globos (slaugos) srityse turi iSmanyti ne tik sen¢jimo procesus, pokycius, kurie vyksta senstant, bet
ir medicina, seny Zmoniy fizines ir psichines ligas, mityba, fizioterapija, uZimtumo ir kalbos
terapijas. Sioje srityje dirban¢iam socialiniam darbuotojui batina informacija apie diagnoze, liga,
prognozes, gydymo procediiras bei vaistus, norint suprasti kaip visa tai veikia seno Zmogaus
funkcionavima.

Johnson (2001) teigimu socialiniam darbuotojui, kad turéty pakankamai zZiniy reikia -
placiy mokslo apie Zmogy pagrindy; suprasti Zmones, ju saveika ir ta socialing situacija, kurioje
funkcionuoja; biiti supaZinus su praktikos teorija, kuri susijusi su pagalbos esme, pagalbos procesu,
su daugeliu intervencijos strategijy, tinkamy ivairioms situacijoms ir sistemoms; specializuoty
Ziniy, kurios reikalingos dirbant su ypatingomis klienty grupémis ir iSskirtinémis situacijomis;
gebéjimo mastyti, pasitelkti vaizduotg ir kiirybisSkuma naudojant Zinias, gautas i$ jvairiy Saltiniy.

Klokmanien¢ (2008) teigia, kad kalbant apie socialini darba sveikatos prieZiliros sistemoje
yra svarbu suprasti: kaip pati socialinio darbo profesija sugeba save integruoti | sveikatos sistema;

kaip iSvystyta pati sveikatos sistema.
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Gvaldaités ir Svedaités (2005) teigimu problematika tai, kad dirbant kity profesiju
,monopolijoje* socialiniy darbuotojy veikla Zemiau vertinama, daznai net nelaikoma svarbia. Tai
ypa¢ rySku medicinos istaigose, kurioms biidinga hierarchija (viska sprendzZia gydytojai, o
slaugytojai bei kitos Zemesnés grandys — pakliista). V¢l susiduriame su paradoksu: socialiniy
darbuotojy veikla minétose jstaigose yra biitina, taciau nelaikoma svarbia ar prestiZine.

LR Sveikatos prieZitros istaigy socialiniy darbuotojy veiklos sveikatos prieziiiros istaigose
nuostatose (Zin. 1999 10 06, Nr. 85 - 2553) apibréZiama tokios socialiniy darbuotojy funkcijos
(sutrumpintas variantas):

v Ivertinti paciento socialing situacija (surinkti ir kaupti informacija apie paciento socialines
problemas ir aplinka, tarpininkauti tarp sveikatos priezitros personalo ir paciento, numatyti
konkrecias pagalbos priemones ir biidus).

v Teikti informacija ir konsultuoti pacienta (dél socialiniy garantijy ir lengvaty, apie teises ir
galimybes konkrecCiu atveju, apie pacientui reikalingas pagalbos istaigas, kaip elgtis iskilus
problemoms, susijusioms su sveikatos biiklés pakitimais).

v' Padéti tvarkyti globos, ripybos, paslaugy namuose pensiju gavimo dokumentus.

v" Bendradarbiauti ir koordinuoti savo veikla su kitomis institucijomis.

v' Tobulinti savo veikla (domeétis socialinio darbo sveikatos apsaugos sistemoje patirtimi ir
laiméjimais, vertinti savo pagalbos efektyvuma konkre¢iam asmeniui ir sitlyti darbo gerinimo
priemones).

v Rastu fiksuoti socialiniy paslaugy teikimo eiga tam tikslui skirtame Zurnale.

Klokmanien¢ (2008) teigia, kad socialinio darbuotojo Ziniy pagrindas sveikatos prieziiiros
sistemoje aprepia ne tik teorija, taCiau ir praktika, kadangi socialinio darbo objektas — Zmogus ir jo
aplinkos tarpusavio saveikos sutrikimai.

VysSniauskienés ir Minkutés (2008) teigimu profesinés vertybés socialin¢je veikloje gali
biti klasifikuojamos pagal tris dimensijas pagal poziiiri i paslaugy vartotoja, orientacija i pasekmes
ir pagal priemones ir principus, naudojamus, dirbant su vartotojais.

Pirmoji dimensija abstrakciausia, socialinio darbuotojo profesinés vertybés suvokiamos
kaip paslaugu vartotojy atZvilgiu. Socialinis darbuotojas tiki, jog Zmonéms biidingas gerumas,
kilnumas, vertingumas, jie verti pagarbos bei pagalbos ir sugeba keistis. (VySniauskiene, Minkut¢,
2008)

Antroji dimensija iSreiSkia socialinio darbuotojo tikéjima, kad galutinio jo darbo su
paslaugy vartotoju rezultatai bus jo saviaktualizacija, tvirti ir prasmingi socialiniai santykiai,
svarbiausiy Zmoniskyjy poreikiy patenkinimas, laimingas jo Seimyninis gyvenimas, Zalingu
poreikiy atsisakymas ir pan. (VySniauskiene, Minkute, 2008)
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Trecioji dimensija — priimtini socialinio darbuotojo veiklos metodai, biidai (instrumentai)
nukreipti ne i programas ir paslaugas, bet i tai, kaip socialinis darbuotojas naudoja savo
profesionaluma santykiuose su paslaugy vartotoju. Santykiai su paslaugy vartotojais taip pat remiasi
tam tikromis vertybémis: empatija, kliento privatumo gerbimas, konfidencialumo laikymasis,
paslaugu vartotojo neteisimas (VySniauskien¢, Minkuté, 2008).

Gvaldaités ir Svedaités (2005) teigimu socialiniai darbuotojai, teikdami valstybés
numatytas ir finansuojamas socialines paslaugas, derina dvi viena kitai i§ esmés prieStaraujancias
— socialinés kontrolés (arba normatyving) ir individualios paramos asmeniui — funkcijas.
Profesinéje socialinio darbo literatiiroje tai vadinama ,,dvigubo mandato* dilema. Socialiniai
darbuotojai atlieka socialinés kontrolés, normalizavimo funkcija, nes jie turi atkurti klienty
gebéjima gyventi pagal visuomenéje iprastas normas.

Klokmanien¢ (2008) teigia, kad socialiniai darbuotojai dirbdami su senais Zmonémis
1gyja patirties, kuri didina susidoméjima darbu su senais Zmonémis. Pagyveng¢ Zmonés kaip
klientai keiCia socialiniy darbuotojy veikla ir paties socialinio darbo pobiidi. Socialiniai
darbuotojai inicijuoja naujus intervencinius biidus sudétingomis pagyvenusiy klienty gyvenimo
situacijomis.

Gvaldaités ir Svedaités (2005) teigia, kad kita vertus, socialiniai darbuotojai turi padéti
konkreciam asmeniui — pasiekti, kad jis vidujai pasikeisty. Tam reikia ne tik isigilinti { asmens
situacija, bet ir uzmegzti draugiska, nuosirdy abipusio pasitikéjimo santyki su klientu (patirtis
rodo, kad represinés bei kontrolés priemonés nepasiteisina).

VysSniauskytés-Rimkienés ir Liobikienés (2010) teigimu seni Zmonés daZnai yra linke 1
konservatyvuma. Jie sunkiai priima naujoves dazniausiai todél, kad bijo, jog negalés prisitaikyti,
suprasti, iSmokti.

Gvaldaité ir Svedaité (2005) teigia, kad savaime suprantama, kad kiekvienas klientas
tikisi socialinio darbuotojo supratimo ir palaikymo. Taciau valstybés keliami liikesciai ir kliento
likesc¢iai daZznai nesutampa, todé¢l socialiniai darbuotojai susiduria su i§ esmés neiSsprendZiama
dilema — jie negali kontroliuoti asmens ir kartu iSlaikyti jo pasitikéjima bei draugisSka santyki su
juo.

Socialinis darbuotojas dirbdamas su pagyvenusiais ir senyvo amziaus Zmonémis turi turéti
Ziniy apie medicing ir psichologija, Zinoti ir mokéti naudotis teisés aktais bei laikytis etiniy

vertybiy. Jis teikdamas socialines paslaugas vyresnio amZiaus Zmonéms igyja Ziniy ir patirties.
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2. VIENISU ZMONIU, PATYRUSIU FIZINES TRAUMAS,
SVEIKATOS PROBLEMOS KAIP BIOGRAFINIS LUZIS

Vieni$i Zmonés po traumy ir negalintys save aptarnauti daZniausiai iSgyvena biografini
lzi. Tai yra pasakodami apie save skiria i du laikotarpius: kas buvo bei ka daré prie§ trauma ir i tai
kas yra dabar po jvykusios traumos.

Viluckien¢ (2010) teigia, kad jgyta negalia galima vadinti biografiniu 1iZiu, nes ji supurto
iprasta individo kasdienio gyvenimo vyksma. Iki negalios jvykio kasdien¢ socialiné tikrove su
uZimamais statusais ir socialiniais vaidmenimis, ju teikiamomis privilegijomis yra laikoma savaime
suprantama, kiino ,,jgalumas* taip pat nekvestionuojamas ir nepastebimas iki to momento, kai staiga
dél traumos individa iStinka negalia.

Berger ir Luckmann (1999) teigimu senoji tikrové privalo buti i§ naujo paaiSkinta
vadovaujantis nauja tikrove legitimuojan€iu aparatu, ir S§i reinterpretacija lemia individo
subjektyvios biografijos 11z, kai atskiriami gyvenimo tarpsniai ,,iki* ir ,,po*.

Giddens (2000) teigia, kad kiino iSvaizda suponuoja santyki su kitais, kadangi AS yra
daugiau ar maZiau nuolatos pateikiamas ,,ant 1¢kStutés® kitiems jo ikiinijimo poZitriu.

Viluckienés (2010) teigimu kai individas patiria sunkia trauma ar liga, kuri sukelia
judéjimo negalia, ji pirmiausia késinasi { individo savasties ir identiteto vientisuma ir Zmogu
pakartotinai apmastyti savo biografija bei save pati.

Fizinés traumos vyresnio amZiaus Zmonéms susilpnina sveikata ypac tada jei Zmogus turi
kitokiy sveikatos problemy, o kartais baigiasi netgi mirtimi. Vyresnio amZiaus Zmonéms ypatingai
pavojingi griuvimai, nes nugriuvus dazniausiai liiZta galtiniy kaulai.

Tamulaitien¢, Alekna, Tamulaityté ir Juozulynas (2009) teigia, kad dél suzalojimy, patirty
griuvimo metu, sutrinka sveikata, sumaZé¢ja mobilumas ir savarankiSkumas, nemaZa dalis
griuvusiyjy patenka i slaugos ar globos istaigos. Griuvimy traumos neretai mirtinos.

Senyvo amZiaus Zmoniy suvokimas, mastymas bei supratimas yra gerokai pakites, todél
jiems biina sunku suprasti, kad po patirtos traumos ir grizus namo jie turi laikytis gydytoju
nurodymy. Pasikartojus panasiai situacijai kai ivyko trauma i$ naujo iSgyvena tai ka tuomet patyre.

Close (2000) teigimu yra nemaZziau svarbios ir psichologinés nugriuvimo pasekmeés, tai
baimé vel nugrititi, susizeisti, depresija, nerimas ir nepasitikéjimas savimi.

Tinnetti ir kt. (1994) teigia, kad net ir nepatyrusiems fiziniy traumy dél nugriuvimy neretai
iSsivysto vadinamas ,,pogriuviminis sindromas®, kuriam biudingas nepasitikéjimas savimi,

neryZtingumas, savo aktyvumo apribojimas.
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Kasparavicienés (2009) teigimu iStikus nelaimei Zmoniy ry$iu verté pakinta. Nejgaliesiems
Ji padidéja dél suvarZytos judéjimo laisvés ir kity sunkumuy, patiriamy kartu su liga ar trauma.

Zmogus patyres fizing trauma tampa atsargesnis. VieniSam Zmogui patirta trauma yra
tragedija, nes dar labiau sustipréja jo socialiné izoliacija. Be to, vieniSas Zmogus tampa

priklausomas nuo kito Zmogaus pagalbos apsitarnaujant.

2.1. VieniSy Zmoniy sveikata

VieniSas Zzmogus patyres fizing trauma dazniausia tikisi pasveikti ir uzsiimti veikla, kuria
uzsiimdavo prie§ tai. Kartais jvyksta taip, kad po traumos Zmogus tampa nejgaliuoju, kuriam
reikalinga kito Zmogaus pagalba buityje.

VysSniauskienés ir Minkutés (2008) teigimu senus Zzmonés sudaro 75 — 90 mety amziaus
grupe, skaiCiaus didéjimas bendroje gyventojy struktiiroje svarbus ir tuo aspektu, kad senstant
didé¢ja tikimybé susirgti sunkia liga ar tapti nejgaliu.

Lesauskaité ir Macijauskaité (2004) teigia, kad slenkant metams, svarbiausiu ir daug
nerimo kelian¢iu gyvenimo aspektu tampa sveikata. Bloga sveikata, labiau negu kiti pakitimai
paprastai siejami su vyresniu amZiumi, gali sumaZinti gebéjima gyventi iki tol iprastoje aplinkoje.

KodraSovienés ir Zabulytés — Kupritnienés (2008) teigimu Lietuvoje medicinos ir
socialin¢ pagalba vyresnio amziaus Zmonéms dar néra pakankamai gerai organizuota nei namuose,
nei poliklinikose, nei stacionare.

Matulionis (2003) teigia, kad seny Zmoniy skaiciaus did¢jimas yra lydimas ligy ir negalios.
Taciau negalios did¢jimas senstant ypa¢ pabréZiamas jauny Zmoniy. Jie nepatenkinti, kad senais
Zmonémis reikia riipintis, kad tenka iSleisti nemazas pinigy sumas jiems gydyti. Neretai senu
Zmoniy siekiama atsikratyti — jie apgyvendinami pensionatuose ar prieglaudose.

Klokmanienés (2008) teigimu vienas svarbiausiy gyvenimo veiksniy yra sveikata. Ji
itakoja visas kitas gyvenimo sritis: pasitenkinimo jausma, dalyvavima visuomeniniame gyvenime,
miisy socialinius vaidmenis ir kity pozitri. Biologiniai veiksniai vaidina svarby vaidmenj Zmogaus
gyvenime. Su amZiumi Zmogaus organizmas silpsta. Sis procesas prasideda skirtingais gyvenimo
etapais ir vyksta nevienodai. Pagyveng¢ ir seni Zmonés vis daZniau susiduria su sveikatos
problemomis. Senas Zmogus daug ka praranda: darba, mylimus Zmones, autoriteto jausma.

KondraSovien¢ ir Zabulyté - Kupritiniené (2008) teigia, kad liga paveikia ne tik Zmogaus
kiina, bet ir jo biisena. Seniems Zmonéms dazniau negu jauniems pasitaiko komplikacijy ir sunkiau
numatyti ligos eiga. Liga daugeliu aspekty pana$i i negalia, nes taip pat apriboja pagyvenusio ir

seno Zmogaus vaidmeny atlikimg. Kai pagyveng¢ Zmonés yra slaugomi namuose, juos supa Seimos
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nariai, jie jauciasi reikalingi, saugiis, gyvena jiems jprasta gyvenima, aplink juos pazistami Zmong¢s
ir daiktai.

Luobikiene (1997) raSo, kad Zmonés sendami vieni anksc¢iau, kiti véliau pradeda jausti, jog
jégos senka ir nebepajégia riipintis jprastais dalykais, tai ju veiklos tempai jau gerokai létesni. Tai
gali turéti jtakos ir juy psichologinei savijautai, nuotaikai. Taciau taip jauciasi anaiptol ne visi.

Leonaviciaus (2007) teigimu senstant populiacijai ir kei¢iantis visuomenés ligy strukturai,
ima dominuoti létiniy ligy sukeliamos problemos. Gydymas, priklausantis nuo ligos diagnozavimo
modelio, pirmin¢je sveikatos prieZitiros sistemoje gali tapti maziau efektyvus. Biopsichosocialinis
gydymo metodas, jgalintis pacientus pateikti savo ligos istorija maziau struktiiruotu biidu, tuo paciu
atveria naujas gydymo galimybes ir gali tapti alternatyva tiesioginéms intervencijoms.

Lesauskaité ir Macijauskaite¢ (2004) teigia, kad osteoporozé — liga, pasireiSkianti kauly
ret¢jimu. MaZ¢ja kauliné maseé, kaulai tampa trapts ir lengvai liZzta. Tai, kad vyresniame amziuje
Siek tiek sumazéja kaulo masé, yra normali sen¢jimo pasekmé, taCiau sergant osteoporoze kaulai
retéja daug sparéiau. Si liga dar vadinama ,tyliaja epidemija®, nes osteoporozé nepastebima, kol
neltZta kaulai. DaZniausiai luZta dilbio kaulai (rieSo 10Ziai), stuburo slanksteliai, ypac kriitinés ir
juosmens srityje, bei Slaunikaulio kaklas. Pasaulyje dél osteoporozés kasmet jvyksta 2,5 milijono
kauly 10Ziy.

Tamulaitienés (2009) teigimu griuvimai yra viena i aktualiausiy senyvo amZiaus Zmoniy
problemuy, nes juy pasekmeés Zenkliai sutrikdo seny Zmoniy sveikata, didina jy izoliacija ir pablogina
gyvenimo kokybg.

Senyvo amziaus Zmonés dazniau patiria fizines traumas susijusias su koju liiZiais. Patyrg
trauma tampa priklausomi nuo medicininio personalo, tampa labiau izoliuoti nuo aplinkinio

pasaulio.

2.2. Zmoniq, patyrusiy fizines traumas, tapimas nejgaliaisiais

Kartais Zmonés patyre¢ fizines traumas tampa nejgaliaisiais. Tai priklauso nuo Zmogaus
sveikatos, amziaus, gyvenimo biido, traumos ,,sunkumo®. Nejgaliuoju Zmogus tampa tuomet kai
nebegali pats savimi savarankiSkai pasirtipinti ir atlikti ty funkcijy, kurias atlikdavo prie§ trauma.
Zmogaus nejgaluma nustato tam skirtos valstybinés institucijos.
laikinai, ilgesniam laikui arba visam laikui. Laikinus organizmo funkcijy ir veiklos sutrikimus
nagrinéja gydytoju konsultaciné komisija (GKK), o pastovius ir ilgalaikius — Neigalumo ir

darbingumo nustatymo taryba (NDNT) prie Socialinés apsaugos ir darbo ministerijos.
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Klokmanien¢ (2008) teigia, kad vienos negalios gali buti laikinos, kitos — pastovios ir
besitgsiancios visa gyvenima. Negalia gali iSsivystyti prie§ gimdyma (igimta) ar bet kuriuo
gyvenimo laikotarpiu (jgyta). [gyta negalia néra paveldéta — ji atsiranda dél aplinkos jtakos: ja igyti
gali bet kokio amZiaus Zmogus patyres avarija, trauma arba dél ligos.

Kocai (2009) teigimu turéti fizing negalia, vadinasi, gyventi visuomen¢je kaip maZumai,
kurios specifiniai poreikiai daZnai nepripaZistami ar netinkamai patenkinami. Kliditys, su kuriomis
Sie Zmones susiduria visuomeniniame gyvenime, yra jvairios ne tik dél ju negalios, bet ir dél ju
amziaus lyties, gyvenamosios vietos bei kituy veiksniy. DaZniausiai tai reiskia didesng tikimybg
patirti nedarba, skurda, socialing atskirtj.

Kasparaviciené (2009) teigia, kad pagal modeli neigalumas, t.y. funkciniai apribojimai,
kuriuos lemia traumos ar ligos pasekmés, - paties individo riipestis. Jam nustatoma diagnozeg, jis turi
turi gauti pasalpa. Taip individas turi prisitaikyti prie sveikos visuomenés, t.y. susigyventi su savo
negale ir atskirtimi.

Kondrasovienés ir Zabulytés — Kupritinienés (2008) teigimu neigalis Zmonés yra viena
pazeidZiamiausiy bei ypac socialiai izoliuoty grupiy. DaZna neigaliyju diskriminavima bei ribotas ju
galimybes dalyvauti visuomeneés gyvenime salygoja stereotipinis poZiiiris i asmenis su negalia.

Pivoriené (2003) teigia, kad neigalumas yra problema, kurios negalima analizuoti tik
teoriSkai. Socialinis darbas, kaip mokslas ir kaip praktin¢ veikla, glaudZiai siejasi su rizikos grupiy,
iskaitant nejgaliy asmeny kaip mazZumos, problemuy sprendimu paieska.

Igyta negalia traumuoja Zmoguy, nes jis negali daryti tai ka galédavo iki patirtos fizinés
traumos. Keiciasi gyvenimo budas ir poZitiris i tam tikrus dalykus t.y. pradeda kitaip vertinti esama

savo padéti.

2.3. VieniSy Zzmoniy psichologinis pokytis senstant

Vieni§i Zmonés yra labiau paZeidZiami, negu turintys savo Seimas. Zmogui senstant visi
vykstantys procesai yra stipresni tiek iSgyvenimai, tiek padidéj¢s jautrumas.

Sutton (1999) teigia, kad néra irodymy, kad Zmonéms senstant, vyksta dideliu ju
asmenybés pokyciy. Jeigu keiciasi, tai tie pokyciai turbut susij¢ su sena Zmogu apninkanciais
negalavimais arba pakitusiomis socialinémis aplinkybémis, pavyzdziui, didéjancia izoliacija.

Myers (2000) teigimu dél aterosklerotiniy reiskiniy ir pilkyjy nerviniy lasteliy tirpimo
smegenyse blogéja psichiniai paZzinimo procesai, ypa¢ atmintis, geb¢jimas priimti nauja informacija

ir spgsti problemas.
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Palujanskien¢ (2004) teigia, kad sen¢jimo procesui biidingi trys aspektai: 1.
Autokoncepcijos ir asmenybeés pokyciai; 2. Socialiniy rySiy poky¢iai; 3. PaZinimo procesy poky¢iai.

Luobikienés (1997) teigimu Zmogaus senéjimui galima priskirti psichologines problemas.
Jos iSkyla dél to, jog seni Zmonés sunkiai prisitaiko prie pakitusios aplinkos. Tam procesui gali
trukdyti pablogéjusi sveikata, vienatve, artimy Zmoniy praradimas, neigiamas pozilris | sena Zmogu
ir t.t.

KondraSoviené ir Zabulyté¢ — Kupritiniené (2008) teigia, kad psichologinis pagyvenusiy ir
seny Zzmoniy sen¢jimas — tai individo vaizdiniai apie senatvé. Pagyveng ir seni Zmongés skirtingai
vertina ir analizuoja savo gyvenima. Pagyveng asmenys turi savo poziiiri 1 ji. Jiems svarbu jamzinti
praeiti, dabarti, numatyti ateiti. Daugeliui Zmoniy yra buidingas noras palikti tam tikrus savo
pédsakus. Kai kurie pagyveng¢ Zmonés bando raSyti atsiminimus apie pati darbingiausia,
sveikatingiausia, idomiausia gyvenimo laikotarpi. Pagyvenusiems ir seniems Zmonéms svarbiis
prisiminimai, i$ kartos { karta perduodamos istorijos, giminiy susitikimai ir t.t.

Myers (2000) teigimu perZzengus 65 metus rySkiai maZzé¢ja suvokimo aStrumas, jéga ir
iStverme, bet reCiau sergama trumpalaikémis ligomis. Létéja nerviniai procesai, bet smegenys
iSlieka sveikos, jeigu nesergama smegeny ligomis pavyzdZziui, progresuojancia Alzhaimerio liga.

Palujanskiené¢ (2004) teigia, kad senatvé psichologine prasme subjektyvus psichologinis
asmens i§gyvenimas. Ji natiirali ir asmeniui priimtina, jei Sis savo gyvenima vertina kaip asmeniniy
tiksly igyvendinima ir nepageidaujamy padariniy iveikima, be to dar ir dabar kontroliuoja aplinka.
Patologinis sen¢jimo stilius tiesiogiai susijes su psichikos ir nervy ligomis. Jos suprantamos kaip
pastebimi disfunkciniai elgesio ir psichikos momentai ir yra susijusios su seno Zmogaus jauciamu
disstresu. DaZniausiai pasitaiko senatviné depresija, ja susergama pasijutus labai bejegisku,
praradus bet kokia jtaka aplikai. Dél jos slaugos ligoninése gyvenantys seni Zmonés daZznai
skundZiasi bloga nuotaika arba po visa plintanciais jvairaus intensyvumo skausmais.

Zmogui senstant kei&iasi ne tik jo fiziné biiklé, bet mastymas bei suvokimas. Kuo Zmogus
tampa vyresnis (senesnis), tuo jis tampa ir jautresnis jvairiems iSgyvenimams. VieniSumas kartais
yra prieZastis tokios ligos kaip depresija. Seni Zmonés yra linkg gyventi prisiminimais.
Konservatyvus poziiiris trukdo priimti sprendimus. Jie linke¢ lyginti kas buvo ir kas yra, iSkeliant

buvusias teigiamas vertybes, {vykius, gyvenimo kokybeg.
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3. SOCIALINE REABILITACIJA KAIP METODAS IVEIKTI
POTRAUMIN] STRESA VIENISIEMS ZMONEMS PO FIZINIU
TRAUMU

Socialiné reabilitacija kaip metodas yra taikomas kiekvienam Zmogui individualiai.
Zmogui, patyrusiam fizing trauma, teikiama visapusika reabilitacija, siekiant sustiprinti bei
atstatyti fizinés jo funkcijas. Reabilitacijos metu, kiekvienam Zmogui yra teikiamos socialinio
darbuotojo paslaugos, nepriklausomai nuo jo Seimyninés padéties. Lietuvos Respublikos
Istatymuose socialiné reabilitacija maZzai skiriasi nuo medicininés ir profesinés reabilitacijy.
raSymas apie socialing reabilitacija pateikia socialinio darbuotojo funkcijas esanc¢ias LR Sveikatos
priezitros istaigy socialiniy darbuotoju veiklos sveikatos prieziiiros {staigose nuostatose.

Vaitiekus (2008) teigia, kad socialinés reabilitacijos turinys skiriasi dél to, kad visuomenés
ir kulturos yra skirtingos. Be to, socialinés reabilitacijos koncepcija néra naudojama visame
pasaulyje.

Prie§ i§gyvendami potraumini streso sindroma Zmonés patiria stresg arba krize¢. Kai Zmogui
nepavyksta susitvarkyti su savo jausmais ir emocijomis bei suvaldyti esamos situacijos tai perauga i
potraumini streso sindroma.

Pikiinas ir Palujanskiené (2005) teigia, kad stresas yra daugiareikSmeé savoka. Tarptautiniy
Zodziy Zodyne ji apibiidinama kaip itampos biisena — visuma apsauginiy fiziologiniy reakciju,
atsirandanc¢iy Zmogaus organizme kaip atsakas i nepalankiy veiksniy (stresoriy), pavyzdziui, Salcio,
traumy poveiki.

Sutton (1999) teigimu Zmogaus reakcijos 1 stresa priklauso nuo to, kiek samoningai ar
nesamoningai jis interpretuoja Zalinga, grésminga ivyki ar i$Sukj. Svarbiausia, kad sprendimas
subjektyvus: tai, kas kelia nerima vienam zmogui, kitam yra stimuliuojantis ir dziugiai Siurpinantis
vykis.

Johnson (2001) teigia, kad stresas atsiranda, kai visi vidiniai ar iSoriniai ivykiai ar salygos
paveikia asmeni ar socialing sistema taip, kad sudaro iprasta nuolating biiseng ar funkcionavima.

Palujanskiené (2004) teigia, kad streso lygio kilimas, nulemtas jutimo sistemy veiklos
pokyciu bei abstraktaus mastymo praradimo sunkina tiek socialing, tiek psichologing adaptacija. IS
aplinkos autokoncepcija papildo nepalankios Zinios apie nesugeb¢jima gerai ,,matyti®, ,,girdéti* ir
ypac isgirsti tai, kas sakoma. ISkreiptas aplinkos suvokimas neleidZia atlikti konkrecCios situacijos

analizés, o pasirinkti sprendimai daZnai nepasiteisina.
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Johnson (2001) teigimu tikroji krizé yra kai asmuo, kuris paprastai gerai funkcionavo ir
iveikdavo sunkumus, staiga netenka pusiausvyros ir organizacijos.

Polukordienés (2003) teigimu krizé — tai netikétos ir sunkios gyvenimo permainos, 1iiZio
salygota biisena/ situacija, kuria lydi didelis nerimas, jtampa, grésmé, nesaugumas, pavojus,
pasimetimas ir kiti panasus iSgyvenimai.

Potrauminio streso sindroma Myers (2000) ivardina kaip sutrikima, pasireiskianti tuo, kad
aukas persekioja prisiminimai ir koSmarai susij¢ su traumuojanciu ivykiu. Liobikien¢ (2006)
pateikia potrauminio streso sindromo diagnostinius Kkriterijus.

Keletas autoriy Greenberger ir Padesky (2000) ir Piktinas su Palujanskiene (2005) teigia,
kad potrauminis stresas yra sutrikimas, kurj apima nerimo samprata.

Potrauminis stresinis sindromas vieniSiems Zmonéms i$sivysto dazniau, nes jie yra labiau
pazeidZiami, jaucia didesni stresa ir dazniau iSgyvena krizes. Patyrus trauma Zmogus viso gydymosi
metu jaucia nerima dél savo sveikatos ir ateities todél Sioje vietoje yra svarbus socialinio darbuotojo

vaidmuo teikiant tokiems Zmonéms socialines paslaugas.

3.1. Potrauminio streso sindromo samprata

Po patirto stipraus streso ar iSgyventos krizés, Zmogui gali prasidéti potrauminis streso
sindromas. Jeigu Zmogus po avarijos ar nugriuvus patiria trauma iSsivysto baimé vaZiuoti
automobiliu ar netgi vaiksc¢ioti. Potrauminio streso metu Zmogus jaucia sunkiai nusakoma nerima ir
baimg. Potrauminio streso sindromas Zinomas jau seniai, taciau jis nebuvo apraSytas ir itrauktas i
ligy saraSus.

Potrauminis stresas — sutrikimas, pasireiskiantis tuo, kad aukas persekioja prisiminimai ir
koSmarai, jie Salinasi kity Zmoniy, yra nerimastingi ir prislégti. (Myers, 2000)

Liobikiené (2006) pateikia potrauminio streso sindromo diagnostinius kriterijus, kuriais
apibudina Zmogaus psichologing biuiseng. Autorés teigimu potrauminis stresas t.y. traumuojantis
tvykis susijgs su didele grésme gyvybei ar pavojumi.

Liobikien¢ (2006) teigia, kad potrauminio streso metu, Zmogui, trauminis jvykis nuolat
atsinaujinantis Siais buidais t.y. nuolatiniais naktiniais koSmarais, kankina tam tikry ivykio epizoduy
prisiminimai, bijant, kad jvykis gali pasikartoti. Asmuo jaucia stipry psichologinj stresa, kuris
atsiranda traumuojantj jvyki primenanéiose situacijose. Zmogui kyla fiziologinés reakcijos,
situacijose primenanciose traumuojantj {vyki.

Liobikienés (2006) teigimu Zmogus iSgyvenantis potraumini stresa, stengiasi iSvengti
dirgikliy bent 3 i§ Zemiau iSvardinty biidy:

e Vengia minciy, pokalbiy ar jausmy, susijusiy su trauma.
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e Negali uzmirsti svarbiy traumos aspekty.

e Susiaur¢ja interesy ratas.

e Jauciasi emociskai ir socialiai izoliuoti nuo kity.

e Jausmuy neigimas arba ribota jausmy skalé.

e Jaucia, kad ju ateitis ir visas gyvenimas yra pra¢j¢s. Nemato ateities. (Liobikiené,
2006)

Liobikien¢ (2006) teigia, kad potrauminio streso metu iSrySkéja nervy sistemos

pakenkimo simptomai, kuriy nebuvo iki traumos t.y.:
e Miego sutrikimai — sunku uZmigti arba visiSka nemiga.
e Dirglumas ir pyk¢io protrukis.
e Sunku susikaupti ir atlikti uzduotis.
e Padidéjes jautrumas: daznai jsivaizduojamos realaus pagrindo neturin¢ios baimeés.
e Padidéjusios, iSreikStos pradinés reakcijos 1 paprastus dirgiklius. (Liobikiené,
2006)

Autorés teigimu Zmogui, atsiranda socialinio funkcionavimo sutrikimai dél nuolatinio
streso (darbo praradimas, alkoholizmas, narkomanija, skyrybos, teis¢tvarkos pazZeidimai).

Potrauminio streso metu Zmogus jaucia dideli nerima susijusi su praeities ivykiais.
Nerimas, zmogui trukdo normaliai funkcionuoti, itakoja jo veiksmus, neadekvaciai reaguoja i
1vykius ar situacijas primenancias {vykusia nelaimg.

Greenberger ir Padesky (2000) teigimu nerimas — tai viena i§ nemaloniausiy emocijy.
Kartais ja dar vadina baime arba nervingumu. Zodis ,nerimas“ apima daugeli sutrikimuy,
pavyzdziui, fobijas, panikos priepuolius, potrauminius stresinius sutrikimus, obsesinius —
kompulsinius sutrikimus arba ikyrias biisenas ir bendraji nerimastinguma.

Piktinas ir Palujanskiené¢ (2005) teigia, kad nerimas yra tarsi fonas, jis isiSaknijgs
pasamonés gelmése, o iSrySkéja samongje. Tai gana pastovus saves pajautimas, ypa¢ vienumoje.
Nerimas yra pagrindinis simptomas, parodantis sociofobija, panikos atvejus, specifines fobijas,
potraumatines streso reakcijas.

Legkausko (2001) teigimu kiekvienas Zmogus patiria daugiau ar maZiau nerimo. Taciau
kartais nerimas iSspriista iS§ Zmogaus kontrolés ir pradeda gyventi savo gyvenima, Kkuris
neiSvengiamai trukdo nerimo Seimininkui (-ei) gyventi savaji.

Kazlauskas, Siménaité ir Gailiené (2007) atliktame tyrime nustaté, kad potrauminis
augimas yra teigiami psichologiniai padariniai po traumos, kurie pasireiSkia saves suvokimo,

pozitirio | pasaulj ir tarpasmeniniy santykiy poky¢iais.
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Galima teigti, kad potrauminis stresinis sindromas turi ne tik neigiamy, bet ir teigiamy
padariniy. Zmogus patyres trauma iSgyvena pykti, nerima, susitaikyma ir po to pradeda savo

gyvenima tarsi i§ naujo. Savo gyvenima skirsto { tai kas buvo prie§ trauma ir po traumos.

3.2. VieniSy Zmoniy, patyrusiy fizines traumas, streso jveika

Vieni$i Zmonés, patyr¢ fizines traumas ir negalintys pilnai savarankiSkai apsitarnauti,
jaucia didelj stresa, nes daZniausiai neturi kas jiems padéty buityje. KasdieniSki ir paprasti veiksmai
ar darbai sukelia stresa tuomet kai Zmogus suvokia, kad pats negalés ju atlikti. Zmogui patyriam
fizing trauma yra sunku vaikscioti ir netgi judéti. Reikalinga pagalba, ne tik parsineSant maisto
produktus ar tvarkantis namus, bet ir gaminantis valgyti bei einat | tualeta ar maudantis.

Naujaniené (2004) teigia, kad trokStami ir netrokStami gyvenimo jvykiai sukelia maZesni
ar didesni stresa. Norint iSlaikyti saveikos su aplinka pusiausvyra, reikia pasinaudoti turimais
vidiniais ir iSoriniais resursais.

Pikiino ir Palujanskienés (2005) teigimu kai Zmonés stengiasi jveikti stresa, jie nagrinéja
skirtumus tarp suvokty jiems keliamy reikalavimy ir savo pajégumo tuos reikalavimus iSpildyti. Jie
gali stengtis atsiliepti i tuos reikalavimus, pasiSalinti nuo tokios aplinkos reikalavimy ir savo
pajégumo tuos reikalavimus iSpildyti.

Naujaniené (2004) teigia, kad iveikimas (coping) — kovos procesas per kuri siekiama
sumazinti ar visai panaikinti stresa. Biidai, kuriais stresiniams gyvenimo ivykiams uZkertamas
kelias, jie susilpninami arba i juos atsiliepiama, vadinami iveikimo strategijomis arba igtidZiais. Prie
Ju priskiriama motyvacija, mastymo ir problemy sprendimo gebéjimai, planavimas, sprendimy
priémimas, numatymas, saves vertinimas, pasitikéjimas savimi.

Myers (2000) teigimu Zmoniy elgesys ir juy reakcija i stresa — tai svarbiausi veiksniai, nuo
kuriy priklauso miusy sveikata ir ligos. Sveikatos psichologija prisideda prie tarpdisciplininiy
elgesio medicinos tyrimy, kurie atveria naujas galimybes ligy profilaktikai bei gydymui. Sveikatos
psichologams riipi streso poveikis sveikatai, medicininés pagalbos ieSkojimas, gydytojo nurodymuy
laikymasis, sveikos gyvensenos ugdymas.

Legkauskas (2001) teigia, kad streso maZinimo priemonés yra socialiniy kontakty kiekis ir
kokybe, kontrolés pojitis bei laiko planavimas, fizinio aktyvumo lygis (sportavimas), humoras ir
malonumas.

Naujaniené (2004) teigia, kad jveikimo strategijos skirstomos i elgesio strategijas ir

kognityvines/ emocines strategijas. Elgesio strategijos yra veiksmai, kuriais siekiama pakeisti ar
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sumazinti stresa, o kognityvinés/ emocinés strategijos — socialinés bei psichologinés pastangos
veikti stresa.

Sutton (1999) teigimu sujaudinimo mazZinimo strategijos yra trys: adrenaling
suvartojancios strategijos, adrenalino sekrecija mazinancios strategijos ir sujaudinima kiirybiniams
tikslams panaudojancios strategijos. Rukymas ir smarkus gérimas — tai ilgainiui neveiksmingi streso
maZzinimo metodai.

Sutton (1999) teigia, kad aktyvios adrenaling suvartojancios strategijos yra sportas,
bégimas, plaukimas, tenisas, futbolas, boksas, Sokiai, fechtavimasis, alpinizmas, laipiojimas ir
aerobika.

Sutton (1999) teigimu raminancios adrenalino iSsiskyrima maZzinancios strategijos yra
problemy védinimas arba ,,iSsikrovimas* iSsikalbant, relaksacija, meditacija, rliipinimasis naminiais
Zvéreliais, maudymasis vonioje ir guodzianc¢ios mozaikos klausymas.

Sutton (1999) teigia kad kitais kanalais sujaudinima nukreipiancios kiirybiSkos strategijos
yra muzikavimas arba dainavimas, vaidinimas, drama, pieSimas, meninis Sokis, savo jausmy
uzraSymas, skulptiira ir keramika.

Pikiino ir Palujanskienés (2005) teigimu streso jveikimo budus galima skirstyti i teigiamus
ir neigiamus. Teigiami streso jveikimo biidai jausmy iSreiSkimas ir suvaldymas, minties poveikis,
elgesio modifikavimo technika, atsipalaidavimo technika, muzika, mankSta, mityba, socialiné
parama. Neigiami streso jveikimo biidai yra vartojimas narkotiky, vaisty ir alkoholio bei rikymas.

Myers (2000) teigia, kad aerobika ir ilgalaiké manksSta gali sumazinti stresa, depresija ir
nerima. Kiti veiksniai maZinantys stresa yra atsipalaidavimas (meditacija ir relaksacija) ir socialiné
parama.

Myers (2000) teigimu socialiné parama tai yra socialiniai rySiai. Autorius teigia, kad galbiit
stipris socialiniai rySiai padeda jvertinti ir jveikti stresa sukélusius ivykius, pavyzdZiui, socialini
atstimima.

Naujaniené (2004) teigia, kad pagal savo funkcijas iveikimo strategijos orientuojamos i
problemy, sukelian¢iy stresa, sprendima ir emocinio bei fiziologinio diskomforto, sukelto
probleminés situacijos, sumazinima. Tinkamy jveikimo strategiju pasirinkimas priklauso nuo jvairiy
asmeniniy ir aplinkos resursy. Asmeniniai resursai apima sveikatos buklg, iSsilavinima, finansines
galimybes.

Streso iveikimas priklauso nuo asmens charakterio bruozy ir ji supancios aplinkos.
VieniSas Zmogus dazniausia negauna i$ 1 supancios aplinkos reikalingo palaikymo, nes jo socialiniai
rysiai yra silpni. Tokiam zZmogui yra reikalinga specialisty (socialinio darbuotojo, psichologo bei
mediky) pagalba. Streso iveikimo strategijos ir (ar) budai, padeda asmeniui susitaikyti su esama
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padétimi. Dazniausia Zmonés patyre fizines traumas, streso jveikimo strategijas (btidus) naudoja

instinktyviai.

3.3. VieniSy Zmoniy, patyrusiy fizines traumas, socialiné reabilitacija

Socialiné reabilitacija yra persipynusi su profesine ir medicinine reabilitacija. Kozlovas
(2004) socialing reabilitacija sieja su socialiniu darbu. [vairiy sriiy specialistai (gydytojai,
psichologai, kineziterapeutai, socialiniai darbuotojai) apibiidina skirtingai ir labai neapibréZtai.
Vaitiekaus (2008) teigimu reabilitacijos tikslas Zmogaus socialin€ integracija, jo savarankiSkumas ir
nepriklausomyb¢ visose gyvenimo srityse, visavertis dalyvavimas visuomeniniame gyvenime.
Kozlovas (2004) teigia, kad socialinio darbo su pagyvenusio amziaus asmenimis esmé — socialiné
reabilitacija. Socialin¢ reabilitacija — tai jprasty pareigy, funkciju, veiklos, santykiy su kitais
Zmonémis atklrimas. Pagyvenusio asmens socialinés atskirties jveikimas, jos savgs vertinimo
palaikymas, salygu jo gyvenimo patirCiai aktualizuoti sukiirimas, jo vertybiy pripaZinimas bei
kiurybinio potencialo galimybiy realizacija yra sékmingai jgyvendinami taikant specialias
technologijas, tarp kuriy labiausiai paplitusios yra darbo terapija ir meno terapija. Vaitiekaus (2008)
teigimu reabilitacija tai gerai organizuotos specialisty komandos darbas. Taciau, teikiant parama,
labai svarbu suteikti galimybg spresti klientui pa¢iam sudarant reabilitacijos programa. Taip klientas
skatinamas buti atsakingas dé¢l savo ateities. Tokiu kompleksiniu modeliu pasiekiama geriausiy
rezultaty. Lietuvos Respublikos Socialiniy paslaugy ir Neigaliyju socialinés integracijos
istatymuose yra ivardinamos tokios paslaugos: medicining, profesin¢ ir socialiné reabilitacija;
apibréZiama socialinés paslaugos neigaliesiems asmenims. Socialiniy paslaugy istatyme 18
straipsnyje: Bendrosios socialiniy paslaugy teikimo asmeniui (Seimai) nuostatos, 4 punkte teigiama,
kad socialinés paslaugos suaugusiam asmeniui su negalia teikiamos sudarant salygas jam gyventi
savo namuose, Seimoje ir organizuojant pagalba, suderinta su Svietimu ir ugdymu, uZimtumu,
asmens sveikatos priezitra ir specialiosios pagalbos priemonémis, padedancia ugdyti ar
kompensuoti jo gebéjimus riipintis asmeniniu (Seimos) gyvenimu ir dalyvauti darbo rinkoje (
Lietuvos Respublikos Socialiniy paslaugy istatymas, 2006).

Neigaliyjy socialinés integracijos istatyme, 8 straipsnyje: Medicininés reabilitacijos

paslaugos, teigiama, kad:

1. Medicininés reabilitacijos paslaugos yra skirtos asmens funkcinei biiklei maksimaliai

pagerinti, sveikatos biiklei stabilizuoti ir fiziniam bei socialiniam savarankiSkumui atkurti.

24



2. Medicininés reabilitacijos paslaugos gali biiti teikiamos kartu su profesinés ir socialinés
reabilitacijos paslaugomis. (Lietuvos Respublikos Neigaliyjy socialinés integracijos istatymas,
2010)

Neigaliyjy socialinés integracijos istatyme, 10 straipsnyje: Socialinés reabilitacijos
paslaugos, néra aiSkiai apibrézta kas tai yra, nes persipina su medicininémis ir profesinémis

reabilitacijy paslaugomis:

1. Socialinés reabilitacijos paslaugos teikiamos asmenims siekiant suformuoti arba atkurti ju
socialinius ir savarankisko gyvenimo jgiidZius, padéti isigyti iSsilavinima, uztikrinti galimybes

dalyvauti visuomenés gyvenime bei darbo rinkoje.

2. Skiriamos Sios pagrindinés socialinés reabilitacijos paslaugos: socialiniy ir savarankisko
gyvenimo igiidZiy ugdymas, palaikymas bei atkiirimas, motyvacijos isigyti iSsilavinima ir dirbti
didinimas, meniniy, sportiniy bei kity gebéjimuy lavinimas. (Lietuvos Respublikos Nejgaliyju
socialinés integracijos istatymas, 2005)

VW —

amZiaus mones aptarnauti namuose. Siai gyventojy grupei reabilitacijos programos vykdymas

namuose turi nemaza teigiamy savybiu:

1. Seno amziaus Zmogus neizuoliuojamas nuo jprastinés aplinkos, nuo artimyjy.
2. Reabilitacijos priemoniy taikymas pigiau kainuoja.
3. Sutaupomas Seimos nariy laikas.
4. Sudaromos salygos Seimos nariams aktyviai prisidéti prie reabilitacijos.
5. Atvyke 1 namus, reabilitacijos komandos nariai gali greiCiau pastebéti Seimoje kylancias
psichologines problemas ir padéti jas iSspresti.
turi biiti gydomi ir reabilituojami stacionare, reabilitacijos centre, bet kuo trumpiau.

Kozlovo (2004) teigimu socialinis darbas reabilitacijos srityje yra skirtas padéti
neigaliajam jveikti funkcionavima ribojancia bukle, prisitaikyti prie naujos aplinkos. Reabilitacija
yra suprantama kaip priemonés, kuriy tikslas yra greitesnis ir visavertiSkesnis serganciyju ir
nejgaliyju sveikatos atklirimas, ju griZimas i aktyvy gyvenima bei prisidéjimas prie visuomenei
naudingo darbo, sistema. SerganCiyju ir nejgaliyjuy reabilitacija — tai kompleksiné valstybiniy,
medicininiy, psichologiniy, socialiniy ekonominiy, pedagoginiy, gamybiniy, buitiniy ir kitokiy
priemoniy sistema. Vaitiekus (2008) teigia, kad socialin¢je reabilitacijoje, kaip ir socialiniame darbe

apskritai, taikomi jau Zinomi socialinio darbo metodai: individualus darbas, darbas su grupe ir
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darbas su bendruomene. Autoriaus teigimu Lifincevas (2007) nurodo reciau taikoma socialinio
darbo metoda — individualia vadyba, kurios esmé pagalbos ir paslaugy individui organizavimas ir
koordinavimas, t.y. duomeny rinkimas ir analizé, strategijos numatymas ir socialinés pagalbos
proceso eigos steb¢jimas. Socialing reabilitacija galima jvardinti kaip Zmogaus funkcijy atstatyma

per ivairias terapijas, taikant jas kiekvienam zZmogui individualiai.
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4. VIENISU ZMONIU, PATYRUSIU FIZINES TRAUMAS,
POTRAUMINIO STRESO [VEIKOS METODOLOGIJA

Siuo tyrimu siekiama i3siaiskinti kokiais badais vieniSas Zmogus i§gyvena patirta trauma
bei socialinio darbuotojo vaidmuo teikiant pagalba trauma tyrusiam vieniSam Zmogui. Atlikta
tyrima galima skirti { dvi dalis: vieniSo Zmogaus patirt] sveikatos prieZiliros istaigoje ir vieniSo
Zmogaus patirt] grizus namo. Tyrimo tikslui pasiekti buvo pasirinktas pusiau struktiiruotas interviu,
suteikiantis galimybe placiai atskleisti tyrimo dalyviuy subjektyvy pozitri { tyrimo objekta kaip 1
reiSkinj.

Kokybinis tyrimas (angl. qualitative research) — empirinis tyrimas, teikiantis i§vadas apie
tyrimo objekta, paremtas kokybiniy (iSreikSty ar kitokiy neskaitmeniniy simboliy forma) duomeny
analiz¢ (Bitinas, RupSieniene, Zydiiﬁnaité, 2008).

Siekiant atskleisti vieniSu Zmoniy, po traumy negalinfiy apsitarnauti, streso jveikima
socialinés reabilitacijos procese, pasirinktas kokybinis tyrimas, kuris naudojamas tiriant
mikroaplinka, atskiry individy situacija, o ne makro lygmenij. Siuo atveju pasirinktas tyrimo tipas
leidZia atskleisti reiskini - vieniSy Zmoniy, po traumuy negaliniy apsitarnauti, streso jveikima
socialinés reabilitacijos procese. Kokybiniame tyrime Zinios yra kuriamos individy ir yra jteisinta

asmeniné¢ patirtis (Luobikiene, 2000)

4.1. Tyrimo imtis
Respondentai buvo atrinkti pagal kritering atranka. Visi apklaustieji:
e gydési toje pacioje ligoninéje po patirtos traumos ar traumu;
e save jvardina vieni$ais;
¢ naudojosi socialinio darbuotojo paslaugomis;
e sutiko duoti interviu savo namuose.

Tyrimo dalyviy apibiidinimas":

Kliente Maryté (70 metu) i ligoning pateko susilauziusi Slaunikaulj. Po atliktos operacijos
ji buvo perkelta i fizinés medicinos ir reabilitacijos skyriy, o po to iSraSyta i namus. D¢l bendros
sveikatos bukles, klienté pati apsitarnaudavo nepilnai, t.y. pati tik pavalgydavo. Po reabilitacijos
klienté pradéjo vaikscioti su vaikStyne. Gydytojas jai keturis ménesius uzdraudé minti lizusia koja.
Iki pensijos dirbo gamykloje. ISsilavinimas pagrindinis. Moteris neturi jokiy artimyjy — jos vyras

mirgs, o vaiky neturi. Giminaiciai i$sikraustg gyventi i uZsieni.

! Vardai pakeisti
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Klienté Teresé¢ (62 mety) i ligoning pateko susilauziusi Slaunikaulj. Po atliktos operacijos ji
buvo perkelta i fizinés medicinos ir reabilitacijos skyriy, o po to iSraSyta i namus. D¢l bendros
sveikatos biiklés, klient¢ pati apsitarnaudavo pakankamai neblogai. Reabilitacijoje kliente
vaiksciojo su vaikStyné, o baigiantis reabilitacijai pradéjo vaikscioti su ramentais. Iki nelaimés dirbo
mokytoja vidurin¢je mokykloje. ISsilavinimas auksStasis. Moteris namuose gyvena viena. IStekéjusi
nebuvo, vaiky neturi. Ligoningje ja lankeé jos dukterécia.

Klienté¢ Onuté (64 mety) i ligoning pateko susilauziusi tos pacios pusés koja ir ranka. Po
atlikty operaciju ji buvo perkelta i fizinés medicinos ir reabilitacijos skyriy, o po to iSraSyta i namus.
D¢l bendros sveikatos biiklés, klienté pati apsitarnaudavo nepilnai, t.y. pati pavalgydavo, taciau
rengiantis jai buvo reikalinga pagalba. Reabilitacijoje klienté vaikSc¢iojo su vaikStyne, bet rankos
valdyti negaléjo dél uzdéto gipso. Iki pensijos dirbo bibliotekininke. ISsilavinimas aukStesnysis.
Moteris neturi jokiy artimyju, kurie galéty jai padéti. Jos vyras mirgs, o vaikai iSsikrauste gyventi |
uzsieni. Su vaikais moters rysiai yra nutriike.

Petras (70 mety) 1 ligoning pateko po klubo sanario luZio. Jam buvo atlikta
endoprotezavimo operacija. IS ligoninés buvo perkeltas | reabilitacijos skyriy. Reabilitacijos
skyriuje pirmas dienas nevaiksciojo i§ viso, paskui prad¢jo vaiksc¢ioti palatoje su vaikstyne, lydint
kineziterapeutei. Baigiantis gydymui, su vaikStyne vaiks¢iojo savarankiskai po visa skyriuy. Iki
pensijos dirbo vairuotoju. ISsilavinimas pagrindinis. Savo Seimos neturéjo. Artimieji — stinénas su
Seima.

Antanas (65 mety) { ligoning pateko po Slaunikaulio liiZio. IS ligoninés buvo perkeltas 1
reabilitacijos skyriy. Reabilitacijos skyriuje pirmas dienas vaiks¢iojo su vaikstyne, o paskui — su
ramentais. Iki pensijos Antanas dirbo statybose. I$silavinimas vidurinis. Gyvena vienas. Zmona ir
stinus yra mirg.

Jonas (55 mety) i ligoning pateko po koju nusalimo, jam buvo amputuotos abi kojos per
puse blauzdy. IS ligoninés buvo perkeltas i reabilitacijos ligoning. GriZzgs namo vaikSto su
padarytais kojy protezais be ramenty ar kity kompensaciniy vaik$¢iojimo priemoniy. Jono profesija
— radijo technikas. Prie§ patenkant i ligoning jis nedirbo, buvo registruotas darbo birzoje.
ISsilavinimas aukstesnysis. Gyvena su mama. ISsiskyres, turi dukra, su kuria mazai bendrauja.

Juozas (59 mety) i ligoning pateko po daugybiniy koju kauly luZiy. Jam buvo atliktos
operacijos. Koja buvo negalima minti keturis ménesius. IS ligoninés buvo perkeltas i slaugos
ligoning, o po to i reabilitacijos skyriy. Reabilitacijos skyriuje palatoje vaiksciojo su ramentais, o
koridoriumi — su vaikStyne. Prie§ nelaimg dirbo statybose projektuotoju. ISsilavinimas aukstasis.

Gyvena vienas. ISsiskyres, turi dukra, su kuria santykiai yra jtempti.
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Apklaustieji asmenys buvo daugmaz panaSaus amziaus. Du asmenys darbingo amZiaus,
visi kiti pensijinio amZiaus.

Bendri demografiniai duomenys apie tyrimo dalyvius pateikiami 1 lenteléje

1 Lentelé
Apklaustyjy demografiniai duomenys

Vardas amZzius I$silavinimas Seimos struktiira Artimieji

Maryté 70 pagrindinis Gyvena viena. Naslé Vaiky neturi. Giminaiciai
i$sikraustg gyventi i
uzsieni.

Teresé 62 aukStasis Gyvena viena. Netekéjusi Dukterécia

Onuté 64 auksStesnysis Gyvena viena. Naslé Du  suniis  iSsikraustg
gyventi | uZsieni, santykiy
nepalaiko

Petras 70 pagrindinis Gyvena vienas. Nevedgs stinénas su Seima

Antanas 65 vidurinis Gyvena vienas. Naslys Stnus mirgs

Jonas 55 auksStesnysis Gyvena su mama. Dukra

I$siskyres
Juozas 59 aukStasis Gyvena vienas. ISsiskyrgs | Dukra

AmZius. Apklaustyjy amZius vyrauja nuo 55 mety iki 70 mety. Penki asmenys yra pensinio
amziaus du asmenys yra darbingo amziaus, vienam i$ jy iki pensijos yra lik¢ 7 metai, o kitam — 3
metai.

ISsilavinimas. Apklausose dalyvavusiy asmeny iSsilavinimas skirtingas. Du asmenys gij¢
pagrindini iSsilavinima, vienas — vidurini, du — aukStesniji ir dar du - aukstaji.

Seimos struktiira. Sesi asmenys gyvena vieni, o vienas su savo mama. Trys asmenys yra
nasliai, du iSskyrg ir du niekada nebuvo sukiir¢ savo Seimos.

Artimieji. Trys asmenys 1S apklausty neturéjo savo vaiky. Keturi asmenys turéjo ir (arba)
turi savo vaikus. Vieno asmens vaikas yra mirgs. Kitos respondentés vaikai yra iSvyke { uZsienj ir su
ja santykiy nepalaiko. Du apklaustieji turi dukras, bet su jomis santykiai yra riboti t.y. iStikus

traumai padé€jo minimaliai.

4.2. Tyrimo metodai

Duomeny rinkimas. Interviu buvo atliktas priklausomai nuo to kada jie baige gydytis
ligoning¢je ir grizo namo, t.y. 2011 mety vasario, kovo ir balandZio ménesiais. Su kiekvienu
respondentu d¢l interviu i§ anksto buvo tartasi telefonu. Interviu vyko respondenty namuose ir truko
nuo 20 minuciy iki valandos. Buvo atliekamas interviu ir kokybiné¢ turinio (content) analizé,
apraSomi gauti rezultatai. Renkant duomenis buvo naudotas pusiau struktirizuotas interviu,
suformuluota septyni klausimai. Interviu buvo atliekamas susitikus asmeniSkai su Zmogumi jo

namuose.
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Duomeny analize. Taikyta kokybiné turinio analizé. Tyrimo duomenys buvo suskaidyti {
kategorijas, kurios padéjo plétoti teorinius konceptus. Tyrimo duomeny ri§iavimas ir sisteminimas
reikalavo lyginimo, prie§inimo ir Zyme¢jimy. Duomenys buvo interpretuojami pasitelkiant jvairias
teorijas, kurios patvirtinty ar paneigty, praplésty tiriamojo fenomeno supratima. Interpretuojant

duomenis pasirinkti tik tie duomenys, kurie siejasi su tyrime iskeltais klausimais.

4.3. Tyrimo instrumentas

Tyrimo metu buvo naudojami septyni klausimai vieniSam Zmogui, patyrusiam fizines
traumas. Klausimais siekiama iSsiaiskinti ka Zmogus iSgyveno iSkarto po patirtos traumos ir kas jam
buvo aktualu tuo laikotarpiu kai pats negal¢jo savarankiskai apsitarnauti.

Interviu klausimai

« Kaip jus pasibaigus gydymui ligoningje apsitarnaujate namuose?
- KaiSgyvenote pirmuosius ménesius po patirtos traumos?
. Kokie specialistai atliko esminj vaidmenj Siame periode?
« Koki vaidmeni atliko socialinis darbuotojas?
. Kokia pagalba Jums suteik¢ artimieji, draugai? Ar jy vaidmuo svarbus?
« Kaip pats / pati sau pad¢jote iSgyventi moraliai, psichologiSkai, socialiai?
« Ko iSmokote i$ patirties Siame periode?
Kiekvieno individualaus interviu metu klausimai buvo formuluojami taip, kad tyrimo

dalyvis geriau suprasty, todel ju formuluote Siek tiek skyreési, bet turinys liko tas pats.

4.4. Tyrimo etika
Tyrimo dalyviai buvo supazindinti su tyrimo tikslu ir tolimesnémis rezultato panaudojimo
galimybémis. Respondentams buvo paaiSkinta, kad tyrimo duomenys bus pateikiami apibendrintai
ir, kad juy konfidencialumas garantuojamas. tyrimo dalyviai taip pat supazindinti, kad duomenys bus
naudojami tik tyrimo tikslams. Visi, tyrime dalyvave vieni$i Zmonés, turéjo teis¢ savanoriSkai
apsispresti dél dalyvavimo tyrime.
Interviu medZiaga buvo jrasSin¢jama | diktofona. UZtikrintas visiSkas konfidencialumas,

respondenty vardai pakeisti.
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5. TYRIMO REZULTATAI

Sioje darbo dalyje apZvelgta kaip vienidi Zmonés po fiziniy traumy nurodo savo
potrauminio streso iveikimo biidus, kokiais atvejais ir kada gauna ir (arba) naudojasi socialinio
darbuotojo teikiamomis paslaugomis. Tyrimo rezultatai atsako i keltus tyrimo klausimus. ISaiskéjo
streso iveikimo biidai ir pagalbos reikalingumas. Atliekant kokybini tyrima buvo iSskirta 11
kategorijy. 4 kategorijos atsako 1 tyrimo klausima: koks socialinio darbuotojo vaidmuo vieniSam
Zmogui po patirtos traumos?, o kitos 7 kategorijos atsako { klausima: kokiais biidais vieniSas
Zmogus iSgyvena patirta trauma? ApraSant iSskirtas kategorijas iSrySkéjo tyrimo metu gauti
duomenys, kurie pasiskirsto { tris reikSmingas temas:

e socialinio darbuotojo vaidmuo teikiant socialines paslaugas vieniSam Zmogui po
patirtos fizinés traumos.
e VieniSo Zmogaus iSgyventi jausmai po patirtos fizinés traumos.

e Potrauminio streso jveikos biuidai.

5.1. Socialinio darbuotojo vaidmuo teikiant socialines paslaugas vieniSam Zzmogui po patirtos
fizinés traumos

ApraSant tyrima per kategorijas galima iSskirti socialini darba su vieniSais Zmonémis,
patyrusiais fizinés traumas, sveikatos prieZiiiros jstaigoje ir | lankomosios priezitiros darba, Zmogui
griZus namo.

Sveikatos prieZiiiros istaigos socialiniai darbuotojai — specialistai, kuriy darbo paskirtis yra
sustiprinti | sveikatos prieziiiros istaiga besikreipiancio ar joje besigydanc¢io asmens prisitaikymo
prie aplinkos sugebéjimus, atnaujinti rySius su bendruomene, padedant jam integruotis { visuomeng,
ir skatinti pilnavertiSkesni asmens socialini funkcionavima. (LR sveikatos priezitiros istaigu
socialiniy darbuotojy veiklos sveikatos prieZiliros istaigose nuostatais, 1999)

Socialinio darbuotojo vaidmuo sveikatos prieziliros istaigose (stacionariuose ligoninés
skyriuose) esminiais elementais atitinka bendrus socialinio darbuotojo vaidmenis kitose istaigose
pvz.: socialiniy paslaugy centruose. Visi socialiniai darbuotojai dirbantys sveikatos priezitiros
istaigose vadovaujasi socialiniy darbuotoju etikos kodeksu ir LR sveikatos prieZiliros istaigy
socialiniy darbuotoju veiklos sveikatos prieZiiiros {staigose nuostatais (Zin., 1999 10 06, Nr. 85 —
2553). Taip pat vadovaujasi LR socialiniy paslaugy jstatymu (Zin., 2006 02 11, Nr. 17 — 589), bei

ligoninés Direktoriaus (vyr. gydytojo) patvirtinta pareigine instrukcija.
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Lankomosios prieziiiros paslaugos yra reglamentuojamos Lietuvos Respublikos socialiniy
paslaugy istatyme (2006 01 19). penktame skirsnyje: Socialiniy paslaugy teikimas, 18 straipsnyje
Bendrosios socialiniy paslaugy teikimo asmeniui (Seimai) nuostatos 5 punkte teigiama, kad:
»docialinés paslaugos senyvo amziaus asmeniui teikiamos sudarant salygas kuo ilgiau jam gyventi
savo namuose, Seimoje, savarankiskai tvarkyti savo buiti ir organizuojant pagalba, suderinta su
uZimtumu, asmens sveikatos priezilra ir specialiosios pagalbos priemonémis, padedancia palaikyti
socialinius rySius su Seima, artimaisiais ir visuomene.

Abiejuose {statymuose yra nurodomi asmenys, kurie yra arba vienisi, arba nejgaliis. Realiai
Zmogus gauna socialing pagalba tik tuomet kai pats papraso Situy paslaugy. Ligoninéje visiems
besikreipiantiems paslaugos yra nemokamos, o socialiniy paslaugy centre arba senilinijose yra
atsizvelgiama i Zmogaus Seimyning padéti ir gaunamas pajamas (senatvés pensija, socialing pasalpa
arba nejgalumo pensija).

Socialinis darbas su vieniSais Zmonémis, patyrusiais fizinés traumas, sveikatos
prieziiiros jstaigoje

Sveikatos priezitros istaigose socialiniy darbuotojy funkcijos yra panaSios t.y. kliento
konsultavimas (informacijos suteikimas), pagalba sutvarkant kliento dokumentus bei
medikamentiniy priemoniy nupirkimas. Socialinio darbuotojo veiksmai sveikatos prieZzitiros
istaigoje yra derinami su administracija ir su Zmogu gydanciu personalu (gydytoju, bendrosios
praktikos slaugytoja ir slaugytojos pade¢jeja).

Informacijos gavimas i socialinio darbuotojo. *Socialinis darbuotojas suteikia
informacija klientui apie kompensacines vaik$¢iojimo priemones, lankomosios prieZiiiros
darbuotoja, socialiniy paslaugy centrus, slaugos ligonines, nedarbingumo pazyméjimo pratgsima,
lengvatas, finansinius priedus, mokescius bei socialinio darbuotojo veikla. Rezultatai akivaizdziai
parodo, jog pacientui aktuali informacija yra apie finansus ir lengvatas bei pagalba namuose. Tai —
pragmatinis poZiliris 1 savo gyvenimo situacija. Informacijos perteikimas susij¢s su socialinio
darbuotojo tarpininkavimu tarp paciento ir Zinybiniy bei sveikatos prieziliros institucijy bei
atskleidZia poreiki socialinio darbuotojo socialinei kompetencijai — ypa¢ komunikavimo,
konsultavimo ir informavimo gebéjimams.

Interviu metu i klausima: Kokj vaidmeni atliko socialinis darbuotojas per laikotarpi po jtsu

traumos? Respondentai atsaking¢jo trumpai:

2 . .. . oy o qe e o v .
Lentelé 2. Informacijos gavimas i§ socialinio darbuotojo Zr. prieduose
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Onuté. ,,<...> Reabilitacijoje suZinojau apie tai kur gauti vaikstyne ir apie
socialinj darbuotojq | namus, bei, kad po klubo sqnario pakeitimo priklauso
30 lity prie pensijos.<...>

Maryté. ,,<...> Reabilitacijoje suZinojau apie tai kur gauti ramentus ir
vaikstyne, kas yra slaugos ligoniné ir svarbiausia, kad galima socialinj
darbuotojq pasikviesti | namus padéti buityje.<...>

Terese. ,,<..> suZinojau apie socialiniy paslaugy centrq, kur gauti
vaikstyne ir ramentus, kas yra slaugos ligoniné ir is viso kas yra ir kq daro
socialinis darbuotojas. Man visa ta informacija buvo tikrai jdomi ir
naudinga.

Jonas. ,,<...> Dar suraSé ant lapelio kur gauti veZimélj bei ramentus ir
kokius tenai popierius reikia pristatyti.<...>*

Petras. ,,<...> suZinojau apie tai is kur gauti vaikstyne ir tq sédyne i tualetq.
Paskui dar pasakojai apie socialinj darbuotojq §{ namus, bet as ten
neskambinau, kaip sakiau nenoréjau svetimo | pagalbq kviestis. Dar kaZkq
sakei apie tai, kad turiu kreiptis | savo gydytojq dél transporto islaidy, tai
ten paskui sunénas sutvarke<...>. "

Antanas. ,,<...> kur gauti ramentus, kad nereikéty pirkti, apie socialinj
darbuotojq  namus<...>.

Juozas. ,,<..> Na sakyciau suteiké visq tuo metu man reikalingq
informacijq. Tu pasakei dél ramenty, slaugos ligoniniy ir kad galima gauti
pazymaq is ligoninés elektros tinklams, kad gydausi ligoninéje.“ ,,<...> Be to
man paaiskino del biuletenio tesimo. O reabilitacijoje tai socialinée
darbuotoja pasaké dél socialinio darbuotojo | namus.<...>*“

Gauti rezultatai sutampa su LR sveikatos prieZitiros istaigy socialiniy darbuotoju veiklos
sveikatos prieziiiros jstaigose nuostate ir L R socialiniy paslaugy istatyme apibréztas socialinio
darbuotojo funkcijas. Kozlovas (2004), Johnson (2001), Klomanien¢ (2008) ir Kris¢itinas (2008)
suteikia svarbiausia vieta socialiniame darbe kliento informavimui, nes anot ju klientas turi Zinoti
kas jam priklauso ir ka turéty daryti norint sau padéti.

Socialinio darbuotojo pagalba tvarkant dokumentus®. Socialinis darbuotojas, padédamas

tvarkyti dokumentus, tarpininkauja tarp kliento ir konkreCiy institucijy. Rezultatai atskleidZia, jog

? Lentelé 1. Socialinio darbuotojo pagalba tvarkant dokumentus, zr. priedai
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déka savalaikio dokumenty sutvarkymo asmuo gauna lengvatas, kompensacines vaiksc¢iojimo
priemones, finansing parama.
Juozas. ,,<...> Socialiné darbuotoja slaugos ligoninéje man parveZe
kelialapj is teritoriniy ligoniy kasy reabilitacijai,<...>*
Jonas. <..> Taigi, i pradZiy sutvarké popierius, kad tapciau tuo
nejgaliu.<...>* |, <...> reabilitacijoje, ta kita socialiné darbuotoja sutvarke,
kad as gauciau pinigus uz nejgalumq. <...>*

Gauti rezultatai atitinka LR sveikatos prieziiiros istaigy socialiniu darbuotoju veiklos
sveikatos prieziiiros istaigose nuostate ir L R socialiniy paslaugy istatyme socialinio darbuotojo
funkcijas. Kozlovas (2004), Johnson (2001) ir SnieSkiené (2007) dokumenty tvarkyma ivardina
kaip pagalba Zmogui, kuris pats negali savarankiSkai ju susitvarkyti. Siy autoriy darbuose
akcentuojama, kad klientas turi dokumentus susitvarkyti pats, klienta galima tik palydéti kai Sis
tvarkosi savo dokumentacija. Kitu atveju, kai viskas yra padaroma uz klienta, jis yra nugalinamas.
Remiantis §iy autoriy darbais galima teigti, kad gauti rezultatai rodo jog dirbant su klientu yra
taitkomas paternalistinis socialinio darbo modelis.

Socialinio darbuotojo pagalba dél medikamentiniy priemoniy jsigijimo.” Socialinis
darbuotojas padédamas isigyti medikamentus atstovauja klientui, bei tarpininkauja tarp jo ir
gydytojo. Rezultatai atskleidZia, kad klientas gavo jam reikalingus medikamentus, nes ligonin¢je ju
neskyre.

Antanas. ,,<...> kai gydytoja israsé receptq nupirkai ir parneSei man
vaistus.<...>*“

Gauti rezultatai atitinka LR sveikatos prieziiiros istaigy socialiniy darbuotojuy veiklos
sveikatos prieZiliros istaigose nuostate socialinio darbuotojo funkcijas bei ligoninés vidaus tvarkos
taisykles.

Lankomosios prieziiiros darbas Zmogui griZus namo

Klientui (nejgaligjam arba senyvo ar seno amZziaus) grizus namo yra galimybé naudotis
socialinio darbuotojo (lankomosios priezitiros darbuotojo) 1 namus paslaugomis. Tokias paslaugas
reglamentuoja Lietuvos Respublikos jstatymai.

Socialinio darbuotojo vykdoma lankomoji prieZiira.’ Si kategorija atskleidé, kad Zmogus,

kuris negali pilnai savarankisSkai apsitarnauti, gali gauti socialing pagalba. Be to, socialiniy paslaugy

* Lentelé 5. Socialinio darbuotojo pagalba dél medikamentiniy priemoniy jsigijimo. Zr. priedai

> Lentelé 6. Socialinio darbuotojo vykdoma lankomoji prieziiira. Zr. priedai
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centro darbuotojai, jeigu Zmogus negali pats susitvarkyti jam priklausanciy lengvaty sutvarko uz
Zmogy.

Antanas. ,,<...> Seniiinas jq pakvieté ir mudu susikalbéjom. Ji pas mane

ateidavo  tris  kartus per savaite:  pirmadienj, treciadienj ir

penktadienj.<....>* ,,<....> Tai ta moteriské man dar sutvarké, kad malky

gauciau is savivaldybés ir saké, kad jeigu ir kitais metais norésiu turésiu

pas jq i seniunijq atvaZiuoti.<...>*“

Onuté. ,,<...> GriZusi po reabilitacijos namo paskambinau | socialiniy

paslaugy centrq. Man pasakeé, kad as turésiu mokéti uz paslaugas pilna

kaina, nes turiu vaikus. <...>*“

,» <...>Siaip ar taip pati kol kas negaléjau apsitarnauti. DZiaugiausi tuo, kad

pati galiu nueiti i tualetq ir atrakinti duris. <...>

,» <...> Tomis paslaugomis naudojausi metus laiko.<...>“

»<...> Socialine darbuotoja is socialiniy paslaugy centro man padéjo

susitvarkyti dokumentus tai as gavau prie pensijos 150 lity, o ne 30 lity.

Paskui su ja issikalbéjau apie mokescius ir ji man sutvarké, kad mokesciai

biity maZesni ir dar paaiskino, kad tuos dokumentus turésiu pristatyti

kiekvienais metais.<...>

Maryte. ,,<...> I§ pradZiy kai paskambinau j tq centrq atéjo viena socialiné

darbuotoja su ja viskq susisnekéjom ko man reikia, o dabar ateina kita ir

daro viskq kq su ana kalbéjom. Tai man Sitos moterys padéjo susitvarkyti

popierius, kad gauciau prie pensijos 150 lity, bei sutvarke, kad maZiau

mokéciau u? butq. <...>*

Gauti rezultatai atitinka socialinio darbuotojo funkcijas, reglamentuojamas LR

Socialiniy paslaugy istatymo. Johnson (2001), Gvaldaité su Svedaite (2005) ir Klokmaniené (2008)
teigia, kad tokia pagalba teikiama siekiant kuo ilgiau Zmogy iSlaikyti namuose jo neapgyvendinant i

pensionata.

5.2. VieniSo zmogaus iSgyventi jausmai po patirtos fizinés traumos

Patyres fizing trauma Zmogus iSgyvena stresa, jaucia nerima, baimg dél gebéjimo savimi
pasir@pinti, dél aplinkiniy poZidirio i ji. Kartais tampa sau abejingas. Zmogus yra priverstas

pazvelgti { savo situacija kitomis akis.
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Nerimas®. Nerimas pasireiSkia baimémis dél ateities ir dél kity Zmoniy pozitirio |
asmenybe. IS atlikto tyrimo matyti, kad Zmogus jaucia nepilnavertiSkuma deél netekty koju bei yra
labai paZeidZiamas. Kiti respondentai patyr¢ traumas jau€ia baime deél namie likusiy gyviny,
mokes¢iy mokéjimo, negaléjimo savarankiskai apsitarnauti bei dél neaiskios ateities.

Jonas. ,,<...>Kai atéjo laikas mane perkelti | reabilitacijos skyriy, atsirado
baimeé kas dabar bus, kaip ji mane Ziiirés kiti Zmoneés? <...>*

Juozas. ,,<...> Jauciausi sutrikes. Galvojau, kas dabar bus. Na butas,
mokesciai, darbas. Galiausiai bute likes mano suo.<...>*“

Antanas. ,,<...> Pergyvenau tik dél namy bei likusiy savo gyvuliuky.<...>*“
Petras. ,, <...> Supratau, kad pats negalésiu nueiti apsipirkti ir net negalésiu
susitvarkyti namy. Labai dél to pergyvenau. <...>“

Teresé. ,,<...> Kai atsitiko man si nelaimé is pradZiy labai pergyvenau kas
dabar bus. <...>*“

Maryte. ,,<...> Labai skaudéjo, jauciausi tokia silpna ir bejégé, neZinojau
kas su manimi bus. <...>“ ,<....> Kaip jau sakiau, labai pergyvenau dél
savo buto, kad kas nenutikty ir del savo katinélio. <....>*“

Onuté. ,,<..> Labai issigandau, i pradZiy nesuvokiau kas vyksta.<...>
<...> Atéjus laikui vykti namo pradéjau pergyventi kas bus kai grisiu namo.
Labai bijojau, kad nesutvarkysiu buityje. <...>*“

Pikiinas (2005) ir Palujanskiené (2005) teigia, kad nerimas yra tarsi fonas, jis isiSaknijgs
pasamoneés gelmése, o iSryskéja samonéje. Legkausko (2001) teigimu, kiekvienas Zmogus patiria
daugiau ar maZziau nerimo. Viluckien¢ (2010) teigia, kad iki tol turéta socialin¢ asmenybe
prarandama, neigaliu tapgs asmuo iSgyvena nerima kaip gédos jausma dél apnuoginto jo
egzistencinio trapumo ir socialinés dezorientacijos. Gauti tyrimo rezultatai sutampa su autoriy
atliktais tyrimais.

Savo dabartinés gyvenimo situacijos ir galimybiy vertinimas’. Savo dabartinés gyvenimo
situacijos ir galimybiy vertinimas yra bandymas susitaikyti su esama padétimi. Patyrgs trauma
Zmogus i$ naujo tikrina savo fizines galimybes — ka gali pats pasidaryti be kity Zmoniy pagalbos.
Keiciasi Zmogaus jprociai, kartais zmogus, dé¢l fiziniy galimybiy trilkumo, nustoja daryti tai, ka daré

iki nelaimés.

® Lentelé 8.Nerimas. 7r. priedai

7 Lentelé 9. Savo dabartinés gyvenimo situacijos ir galimybiy vertinimas. Zr. priedai
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Jonas. ,,<...> Dabar bandau apsiprasti ir issiaiskinti kq dar galiu daryti.
<.>“

Antanas. ,,<...> Pati matai gyvenu kaime ir mano visas dZiaugsmas buvo
turéti savo itkelj. O dabar... teko beveik visko atsisakyti. <...>*

Terese. ,,<...> Tikéjau, kad pasveiksiu ir galésiu save apsitarnauti, ir dar
kitiems padeti. Ligoninéje dar tikéjausi, kad pasveikusi eisiu | darbq, bet
paskui apsigalvojau.<...>*“

Maryte. ,,<...> Pries nutinkant nelaimei man patikdavo vaiksciotis po parkq
su Rainiumi, sekmadieniais eidavau | baZnyciq, vaZiuodavau ant vyro
kapo... Atrodo, seniai jau ten nebuvau... dabar tik galiu Ziuréti pro langq,
tai ir visas malonumas... <....>*

Viluckienés (2010) teigimu, staigios negalios patyrimas Zmoguy imeta | nauja pasauli.
Gauti tyrimo rezultatai sutampa su autorés darbu.

Visuomenés atstimimo baimé’. Zmogus, patyres traumga ir (ar) tapes nejgaliu, bijo biti
atstumtas Zmoniy, kurie jam yra svarbiis bei artimi. Patyrgs trauma Zmogus stengiasi padéti sau, nes
bijo, kad jam artimi Zmonés nepadés ir (arba) jis artimiesiems taps nasta.

Jonas. ,,<...> Pradéjau visiems aiskinti, kad patyriau avarijq ir taip netekau
kojy, o ne nusalau. Kas istikryjy man vyko Zinojo tik medikai, tu ir mama su
sese ir dukra. Apie tai kas man atsitiko nesakiau net savo draugams.
Bijojau, kad nesupras, atstums, pasitycios. Bijojau likti vienas... <...>*
Juozas. ,,<...> Tada papraSiau kaimyny pagalbos... taip svetimi 7monés
tapo man artimesni uZ tikrq dukrq. Skaudu... labai skaudu...<...>*

,» <...> ir tai, kad tokioje situacijoje ir paaiskéja kas yra kas. <...>*“
Antanas. ,,<...> Yra tokia taisykle, jeigu stengiesi tai ir kiti tau padeda.
<>

Petras. ,, <...> Nenoréjau uZsikarti savo sinénui ant sprando.<...>

Terese. ,,<...> Stengiausi pasveikti ir dél savo dukterécios, ir dél to, kad
nenoréjau i slaugos ligonine. <...>*“

Onuteé. ,,<...> paskui kai pas mane pradéjo vaikscioti socialiné darbuotoja
jos nebedrisau trukdyti. <...>“

Maryte. ,,<...> Savo drauge nebedrisau prasinéti, kad ir gera draugeé ir

labai ripestinga, bet ir pati nebe jauna. <...>*

® Lentelé 10. Visuomenés atstumimo baime. Zr. priedai
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Viluckiené (2010) teigia, kad gédos ir baimés jausmus, dél galimai neigiamo socialinio
ivertinimo ir atmetimo negalios atsiradimo, pradZioje iSgyvena paprastai visi tai patyrg. Gidens
(2000) pazymi, kad kiino iSvaizda suponuoja santyki su kitais. Gauti rezultatai sutampa su autoriy
atliktais tyrimais.

Abejingumas sau’. Kategorija atskleidZia faktorius, kurie rodo kliento iSgyvenama
potraumini stresini sindroma arba kriz¢. Jie susij¢ su konkreciais veiksmais (bandymas nusiZudyti)
ir mintimis (gyvenimas Sia diena).

Jonas. ,,<...> kai nupjové kojas skausmas baigési. Kazkaip § viskq buvo
nusispjauti. Negalvojau kas bus rytoj, gyvenau Sia diena. <...>*
Jonas. ,,<...> paskui emiau suprasti, kad taip toliau testis negali, kad
nebegaliu taip gyventi... bandZiau nusiZudyti... nepavyko... <...>*“
Liobikien¢ (2006) ir Polukordiené¢ (2003) teigia, kad potrauminj stresa patiriantys

Zmongs yra linkg | savizudybe. Gauti tyrimo rezultatai sutampa su $iy autoriy darbais.

5.3. Potrauminio streso jveikos biidai

Potrauminio streso iveikos biidus, atlikus tyrima ir iSskyrus kategorijas, galima ivardinti
kaip saves igalinima sveikimui, klienty religinguma ir savgs motyvacija kaitai.

Saves jgalinimas sveikimui."’ Kategorija atskleidZia faktorius, kurie paskatino pacienta
sveikti. Sie faktoriai yra intelektiniai (mintys, savgs motyvavimas), fiziniai (mankS$tinimasis,
savarankiSkumas apsitarnaujant), moraliniai (atsakomybé uZ savo gyvenima). Jie susij¢ su
konkreciais adresatais — artimaisiais ir nuosavais gyviinais.

Respondentai patys save motyvavo sveikimui jteikdami, kad jie turi pasveikti. Galima
teigti, kad Sie Zmonés sau iteigé nora pasveikti.

Juozas. ,,<...> stengiausi galvoti, kad greitai pasveiksiu. <...>“ ,<..> Sakyciau
pasveikau tik todél, kad labai noréjau pasveikti.<...>*

Antanas. ,,<...> Zinojau, kad negaliu pasiduoti. <...>*“

Terese. ,,<...> Tikéjau, kad pasveiksiu ir galésiu save apsitarnauti, ir dar
kitiems padeti. <...>*

Maryte. ,,<...> Stengiausi teigiamai galvoti, kad viskas su mano ta koja bus

gerai. Kad pradésiu vaikscioti taip pat gerai kaip ir pries tq nelaime. <...>

° Lentelé 7. Abejingumas sau. Zr. priedai

%) entelé 3. Saves jgalinimas sveikimui. Zr. priedai
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Onuté. ,,<...> Galvojau, kad viskas turi biiti gerai, kad pasveiksiu ir galésiu
save apsitarnauti. <...>“
Pikiinas (2005) ir Palujanskiené (2005) teigia, kad Zmogaus sveikimas labai priklauso nuo
minties poveikio. Gauti tyrimo rezultatai patvirtina, kad tai tiesa.
Respondentai patys stengési kuo daugiau judéti, keli i$ ju mankstinosi, laikési gydytoju bei
kity specialisty nurodymu.
Maryte. ,,<...> stengiausi kuo greiciau pradeti vaikscioti, kad tik nereikéty
vaZiuoti j tq slaugos ligonine. <...>“
Onuteé. ,,<...> stengiausi laikytis visy gydytojy nurodymy. Namuose griZus
is' ligoninés dariau mankstq ir dabar darau.<...>
Teresé. ,,<...> Pirmiausia tai stengiausi laikytis mano operavusio gydytojo
visy nurodymy ir patarimy. Antra, namuose griZus is ligoninés dariau
mankstq, tik dabar jau pritingiu, be to jau galiu minti koja ir vaikstau su
lazdele. <...>
Juozas. ,,<..> Grijles namo mankstinausi, stengiausi kuo daugiau
judeti.<...>*“
Petras. ,,<...> stengiausi pasidaryti viskq kq galiu.<...>*“
Antanas. ,,<...>Stengiausi pats kuo daugiau judeti, nes namuose Zinojau,
kad viskq teks darytis paciam. Zinojau, kad negaliu pasiduoti.<...>“
Jonas. ,,<...>Tai va, a$ noriu ir vaikstau.<...>
Myers (2000), Piktinas (2005) ir Palujanskiené (2005) teigia, kad potrauminj stresini
sindroma maZina manksta. Sis teiginys sutampa su gautais tyrimo rezultatais.
Visi respondentai stengési pasveikti ir vaikScioti daugiau dél kity asmeny, turimy gyviiny
ar kity priezasciy, negu d¢l paciy saves.
Jonas. ,, <...> Tiesa sakant tai as dél savo dukros stengiausi vaikscioti be
ramenty ir atsisakyti alkoholio. Ji man yra viskas kq as turiu. Labai jq
myliu. <...>*“
Petras. ,,<...> kad stengiausi pasidaryti viskq kq galiu. Nenoréjau uzsikarti
savo sunénui ant sprando. <...>"
Terese. , <...>Stengiausi pasveikti ir dél savo dukterécios, ir del to, kad
nenoréjau | slaugos ligonine. <...>*“
Maryteé. ,,<...>stengiausi kuo greiciau pradeéti vaikscioti, kad tik nereikety
vaZiuoti § tq slaugos ligonine.<...>* , <...>Atvirai pasakius tai labiausiai

stengiausi del savo katinélio... <...>*“
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Juozas. ,,<...> Be to labai pasiilgau savo Suns <...>
Antanas. <...> kai jau pasveikau vél pats prisiZiiriu savo arkliukq ir visty
nusipirkau, o suniukq kaimyny berniukas atidave.<...>*“

Nei vienas i§ minéty autoriy neuZsimina apie Zmoniy turimy gyviny svarba siekiant
pasveikti.

Kliento religingumas"’. Kategorija atskleidZia faktus, kurie parodo kliento religinguma.
Sie faktoriai yra malda ir pasitikéjimas Dievu. Jie susije su kliento noru pasveikti. Religinguma,
Siuo atveju, galima sieti su minties poveikiu tikintis pasveikti.

Petras. ,,<...> tikéjau, kad viskas Dievo valioje. <...>
Maryte. ,,<...> Daug meldZiausi, prasiau Dievulio padeti. <...>“

Kriksgionys, atsitikus nelaimei, daZniausiai atsigre’ia i Dieva. Sie gauti rezultatai —
naujove tyrimuose, nes iki Siolei atliktuose tyrimuose toks momentas néra minimas.

Saves motyvavimas gyvenimo kaitai’>. Gauti tyrimo rezultatai parodo, kad Zmogus,
patyres trauma, atsisako Zalingy jpro¢iy. Tik vienas respondentas save motyvavo gyvenimo kaitai.

Jonas. ,,<..> patekau | kitq ligonine, tada viskas tarsi apsivertée. AS noriu gyventi.
PabandZiau atsisakyti alkoholio ir atrodo man kol kas sekasi. Paklausiau tavo patarimo nuéjau pas
anoniminius alkoholikus ir dabar vaikstau § susitikimus. Jie mane supranta ir dél mano kojy, ir dél
Sios mano bédos. <...>"

Pasak Myers (2000), motyvacija kyla i§ Zmogaus instinkty. Gauti rezultatai i§ esmés
sutampa su autoriaus teiginiu.

Potrauminio streso jveikimo biidai priklauso nuo Zmogaus vidinés biisenos (nusistatymo)
bei nuo iSorinés gaunamos pagalbos, t.y. artimyjy, draugy ar kaimyny. Jeigu Zmogus pasiduoda
nevil€iai ir negauna reikiamos pagalbos, jo gyvenimas gali baigtis tragiSkai.

Atlikus $i tyrima paaiskéjo, kad potrauminis streso sindromas biina tik tiems Zmonéms,
kurie netenka galtiniy ar tampa nejgaliais bei tampa priklausomais nuo svetimy Zmoniy pagalbos.

VieniSi Zmonés, patyr¢ fizing trauma, jauciasi labiau pazeidziami dél to, kad jiems yra
sunkiau gauti reikalinga pagalba. Tokie asmenys yra daZniau linkg { tikéjima bei prisiriS¢ prie
namuose laikomy gyviny. IStikus nelaimei iSgyvena didel; stresa, o kartais patiria krize. Negave
reikiamos pagalbos laiku, iSgyvena potraumini stresini sindroma. Jiems iSsivysto pogriuviminis
sindromas, pavyzdziui, uzkliuvus uZz kilim¢lio ir parkritus, Zmogus bijo stoti ant bet kokios

neprivirtintos grindy dangos, uz kurios gali uzkliuti.

! Lentelé 4. Kliento religingumas. Zr. priedai
2 Lentelé 11. Saves motyvavimas gyvenimo kaitai. Zr. priedai
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VieniSus Zmones galima skirstyti | du tipus. Vienas tipas, kai Zmogus turi artimuosius, bet
vis tiek jaucia vienatve dél to, kad yra isitikings jog jo nesupras, atstums ar iskaudins. Kitas tipas,
kai Zmogus neturi jokiy artimyjy, bet jo socialiniai rySiai yra pakankamai geri su kaimynais ar
draugais. Zmogaus vieni§umas priklauso nuo jo charakterio bruozy, gyvenimo biido ir ekonominiy
bei socialiniy salygy.

Lietuvos Respublikos istatymai numato socialines paslaugas ir pagalba vieniSiems Zmongs,
bet tik tiems, kurie yra neigaliis, pensijinio amZiaus ir niekada neturé¢je savo Seimos. Vykstant
migracijai ir visuomenei sen¢jant, did¢ja vieniSu Zmoniy, kuriems yra reikalingos socialinés
paslaugos.

Patyre stresa arba krize¢ Zmonés daznai iSgyvena potraumini stresini sindroma. DaZniausiai
pats Zmogus nesuvokia kas su juo vyksta. Potraumini stresini sindroma bando iveikti nesamoningai
teigiamais ir neigiamais budais.

Teigiami budai, t.y. analizuoja savo jausmus, atnaujina santykius su giminai¢iais ar
draugais, kiti sutvirtina savo santykius su kaimynais. Laikydamiesi gydytoju nurodymuy
mankstinasi, stengiasi kuo daugiau judéti. Sie veiksniai taip pat mazina ir padeda jveikti i§gyventa
stresa. Savo mintis nukreipia i teigiamas emocijas, galvoja, kad pasveiks, galés biiti vél savarankiski
ir nepriklausomi nuo kity asmeny.

Neigiami buidai yra narkotiky, vaisty ar alkoholio vartojimas bei rikymas. Dauguma vyry
dazniausiai fizini ir dvasini skausma linke malSinti alkoholio vartojimu. Moterys daZniausiai ima
vartoti jvairius vaistus, kuriy joms gydytojas néra paskyres.

Po patirtos traumos Zmonés dazniausiai permasto savo gyvenima, keicia savo pozilri | juos
supancius Zzmones. Religingi asmenys pasineria i malda, gilinasi i tikéjima. MaZiau religingi
Zmones dél atsitikusios nelaimés yra linkeg kaltinti aplinkinius Zmones ar net Dieva.

Po iSgyvento nerimo, jvairiy baimiy (biiti atstumtiems artimyju, patekti { slaugos ligoning,
kilusiy problemy dél namuose likusiy gyviny) jaucia stiprius neigiamus jausmus viso gydymosi
ligoninéje metu. GriZzus namo ir suvokus, kad patys negalés savarankiSkai apsitarnauti i§ naujo
patiria stresa, nerima ir baimg.

D¢l Lietuvos Respublikos istorinés ir politinés raidos Zmonés neigiamai reaguoja 1
grupines terapijas, todél yra taikoma individuali socialiné pagalba. Neigiamas pozilris yra 1
7mones, dirbancius jstaigose ar valstybinése institucijose. Zmogus yra linkes priimti teikiama
pagalba tik tuomet, kai pats savarankiSkai negali apsitarnauti. Vis d¢l to, tokiu atveju pagalbos

kreipiasi | artimuosius, draugus ar kaimynus.
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DISKUSIJA

Sis darbas, pavadinimu ,,Vieni§y Zmoniy, patyrusiy fizines traumas, potrauminio streso
iveika“ yra apZvalginio/ apraSomojo/ tiriamojo tipo. Jame pateikiama Siandieninés Lietuvos vieng i$
esamy socialiniy problemy. Apie vyresnio amZziaus vieniSus Zmones yra daug diskutuojama
moksliniuose straipsniuose bei mokslinéje literatiiroje tokiy autoriy kaip Naujaniené (2004),
Bikmanien¢ (2004), Palujanskien¢ (2004), Lesauskaite (2004), Macijauskien¢ (2004), Luobikien¢
(1997), Klokmanien¢ (2008), Kondrasoviené (2008), Zabulyté — Kupritinien¢ (2008), Matulionis
(2003), Vysniauskiene (2008), Minkuté (2008).

Apie asmenis patyrusius fizinés traumas atliko tyrimus ir aprasé moksliniuose
straipsniuose Kasparaviciene, (2009), Kocai (2009), Pivoriené (2003), Tamulaitiene (2009), Alekna
(2009), Tamulaityte (2009), Juozulynas (2009).

Apie potraumini stresini sindroma, nerima, stresa bei streso iveikimo btidus yra mokslingje
literatiiroje rasyta Liobikienés (2006), Myers (2000), Greenberger (2000), Padesky (2000),
Legkausko (2001), Piktino (2005), Palujanskienés (2005), Polukordien¢ (2003), o atliktas tyrimas
Kazlausko, Gailienés, Siménaités (2007) Subjektyvaus trauminio patyrimo ir potrauminio augimo
bei potrauminio streso sutrikimo sasajos. Atliktas tyrimas parodé, kad kuo reakcija i traumini ivyki
stipresné, tuo labiau iSreiksti tiek teigiami, tiek neigiami traumos psichologiniai padariniai.

Darbo naujumas tai, kad néra niekas paras¢s mokslinio straipsnio ir atlikes empiriniy
tyrimy tema apie vieni§y Zmoniy patyrusiy fizines traumas potrauminio streso jveika. Si tema yra
aktuali socialiniams darbuotojams dirbantiems sveikatos prieZitiros istaigose, globos istaigose ir
lankomosios prieziiiros darbuotojams, nes jie vieniSiems Zmonéms tvarko dokumentus, teikia
informacija, ieSko kur juos perkelti po gydymo ligoninéje, jeigu Zmogus pats negali apsitarnauti
namuose.

Atlikus tyrima paaiSkéjo, kad vieniSi Zmonés po fiziniy traumy, negalintys savarankiSkai
apsitarnauti, patiria potrauminj stresini sindroma tik tuomet, kai po patirtos traumas tampa
nejgaliais. ISanalizavus tyrimo duomenys, paaiSkéjo, kad Zmonés jveikia stresa intuityviai. Streso

iveikimo budai yra savgs jgalimas, motyvavimas ir religingumas.
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ISVADOS

1. VieniSy Zmoniy, po traumy negalin¢iy apsitarnauti, kylan¢ios problemos po gydymo sveikatos
priezilros {staigose yra tokios: apsitarnavimas griZus namo, finansy sumazéjimas, socialiné
izoliacija. Atsitikus nelaimei, patyrus fizing trauma ar susirgus vieniSas zmogus gali pasikliauti tik
valstybinémis institucijomis ir taip tapti nuo jy priklausomas. Sioje vietoje yra socialinio darbo niga,
teikianti socialines paslaugas Siems Zmonéms. Socialinis darbuotojas dirbdamas su pagyvenusiais ir
senyvo amZiaus Zmonémis turi turéti Ziniy apie medicing ir psichologija, Zinoti ir moketi naudotis
teisés aktais bei laikytis etiniy vertybiy. Jis teikdamas socialines paslaugas vyresnio amziaus
Zmonéms igyja Ziniy ir patirties.

2. VieniSi Zmonés patyre fizines traumas ir tampeg neijgaliaisiais patiria kaip biografini 10Zi.
VieniSy Zmoniy po traumy turimos sveikatos problemos dar labiau iSryskéja, o psichine sveikata
tampa paZeidZiamesne. Senyvo amZiaus Zmonés dazniau patiria fizines traumas susijusias su koju
ltuZziais. Patyr¢ trauma tampa priklausomi nuo medicinos personalo, tampa labiau izoliuoti nuo
aplinkinio pasaulio. [gyta negalia traumuoja Zmogu, nes jis negali daryti tai ka galédavo iki patirtos
fizinés traumos. Keiciasi gyvenimo biidas ir poZzitris i tam tikrus dalykus t.y. pradeda kitaip vertinti
esama savo padéti.

3. Socialiné reabilitacija yra kaip metodas iveikti potraumini stresa vieniSiems Zmonéms po fiziniy
traumuy, nes jos metu Zmogus jvertina savo galimybes funkcionuoti bei susitaiko su esama padétimi.
Potrauminis stresinis sindromas turi ne tik neigiamy, bet ir teigiamy padariniy. Zmogus patyres
trauma iSgyvena pykti, nerima, susitaikyma ir po to pradeda savo gyvenima tarsi i§ naujo. Savo
gyvenima skirsto { tai kas buvo prie§ trauma ir po traumos. Streso jveikimas priklauso nuo asmens
charakterio bruozy ir ji supancios aplinkos. VieniSas Zmogus daZniausia negauna i$ | supancios
aplinkos reikalingo palaikymo, nes jo socialiniai rySiai yra silpni. Tokiam Zmogui yra reikalinga
specialisty (socialinio darbuotojo, psichologo bei mediky) pagalba. Streso iveikimo strategijos ir
(ar) budai, padeda asmeniui susitaikyti su esama padétimi. DaZniausia Zmonés patyre fizines

traumas, streso jveikimo strategijas (btidus) naudoja instinktyviai.
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REKOMENDACILJOS

[Sanalizavus moksling literatlira ir atlikus tyrima galima pateikti tam tikras rekomendacijas
socialiniams darbuotojams, dirbantiems sveikatos prieZiiros istaigose, globos istaigose ir
lankomosios priezitiros darbuotojams:

* socialiné pagalba galéty orientuotis 1 Seimyniniuy ry$iy atstatyma, kaimynystés rySiu
stiprinimg, sveikos gyvensenos propagavimg, informacijos suteikimg klientams riipimais
klausimais.

* bendradarbiaujant su kity sveikatos priezitros istaigy socialiniais darbuotojais bei
lankomosios prieziiiros darbuotojais aiskinti ir Sviesti visuomeng¢ apie problemos svarba
netiesiogiai stiprinant bendruomeninius rySius.

* atlikti kiekybinius tyrimus apie vieniSy Zmoniy, patyrusiy fizines traumas, potrauminio

streso 1veika platesniu mastu bei palyginti gautus rezultatus tarp miesto ir kaimo gyventoju.
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Lentelé 1

Socialinio darbuotojo pagalba tvarkant dokumentus

Kategorija Subkategorija Interviu iStrauka
SOCIALINIO Kelialapio sanatoriniam <...> Socialin¢ darbuotoja
DARBUOTOJO PAGALBA | gydymui parveZimas slaugos ligoninéje man
TVARKANT parveze kelialapi i$
DOKUMENTUS teritoriniy ligoniy kasy

reabilitacijai <...>
<...>sutvarkei tuos popierius,
kad mane { reabilitacija
perkelty, tiksliau parvezei i§
kazkokiy kasy lapa <...>

Dokumenty pristatymas i <...> socialin¢ darbuotoja
komisija sutvarké tai yra nuvezé mano
popierius i ta komisija <...>
Dokumenty sutvarkymas <...> kita socialiné darbuotoja
pinigy gavimui sutvarke, kad a$ gauciau

pinigus uZ neigaluma. <...>

Pagalba tvarkant lengvatas. <...> Tai ta moteriSké man
dar sutvarkeé, kad malky
gauciau i$ savivaldybés ir
sake, kad jeigu ir kitais
metais norésiu turésiu pas ja i
senilinija atvaziuoti. <...>

[,,-““] bei sutvarké, kad
maziau mokéciau uz buta.
<.>

<...>Paskui su ja iSsikalbé&jau
apie mokescius ir ji man
sutvarké, kad mokesciai biity
maZzesni ir dar paaisSkino, kad
tuos dokumentus turésiu
pristatyti kiekvienais
metais.<...>

Dokumentacijos tvarkymas <...> Socialiné darbuotoja i$
socialiniy paslaugy centro
man padéjo susitvarkyti
dokumentus tai a§ gavau prie
pensijos 130 lity, o ne 30 lity.
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<..>

<...> Tai man §itos moterys
padéjo susitvarkyti popierius,
kad gauciau prie pensijos 130
lity, <...>

Lentelé 2

Informacijos gavimas i§ socialinio darbuotojo

Kategorija Subkategorija Interviu iStrauka
INFORMACIOS Informacija apie <..>Dar surase ant lapelio
GAVIMAS IS SOCIALINIO | kompensacines vaiks$¢iojimo | kur gauti vezimelj bei
DARBUOTOJO priemones ramentus ir kokius tenai

popierius reikia pristatyti.
<..>

<...> kaZzkuriam uzklausus
apie ramentus, mums visiems
esantiems palatoje susakei ir
dar suraSei apie tai kur gauti
tuos visus daiktus, ir kokius
dokumentus reikia ten
pristatyti. <...>

<...> pasakei kur gauti
ramentus, kad nereikéty
pirkti, <...>

<...> suZinojau apie tai i$ kur
gauti vaikStyng ir ta sédyne i
tualeta. <...>

Reabilitacijoje suZinojau apie
tai kur gauti vaikstyne <...>

Reabilitacijoje suZinojau apie
tai kur gauti ramentus ir
vaiks$tyng, <...>

<...> kur gauti vaikStyng ir
ramentus, <...>

Informacija apie lankomosios
priezituros darbuotoja

<...> reabilitacijoje tai
socialin¢ darbuotoja pasaké
dél socialinio darbuotojo 1
namus. <...>

[...] apie socialini darbuotoja
1 namus<...>

<...>pasakojai apie socialini
darbuotoja i namus, <...>

[,,-““] ir apie socialini
darbuotoja i namus, <...>

[,,-“] ir svarbiausia, kad
galima socialinj darbuotoja
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pasikviesti { namus padéti
buityje. <...>

Informacija apie socialiniy
paslaugy centra

<...>suzinojau apie socialiniy
paslaugy centra, <...>

Informacija apie slaugos
ligonines

<...> Paskui pasakei apie
slaugos ligonines ir
paaiskinai kas tai yra. <...>

[,,-] kas yra slaugos ligoniné
<.>

<...>kas yra slaugos
ligoniné<...>

Informacija apie biuletenio
tesima

<...>man paaiskino dé¢l
biuletenio tesimo <...>

Informacijos gavimas apie
lengvatas

<...> Dar kazka sakei apie tai,
kad turiu kreiptis 1 savo
gydytoja d¢l transporto
iSlaidy, <...>

informacija apie finansinius
priedus

[,,-“] bei, kad po klubo
sanario pakeitimo priklauso
30 lity prie pensijos. <...>

Informacija socialinio
darbuotojo veikla

<..>1riS§ viso kas yra ir ka
daro socialinis darbuotojas.
<..>

Informacija dél mokesciuy

<...>kad galima gauti
pazyma 1§ ligoninés elektros
tinklams, kad gydausi
ligoninéje.<...>

Saves igalinimas sveikimui

Lentelé 3

Kategorija Subkategorija Interviu iStrauka
SAVES [GALINIMAS Mintys apie geresng ateit <..> stengiausi galvoti, kad
SVEIKIMUI esant sveikam greitai pasveiksiu. <..>

<...>Stengiausi teigiamai
galvoti, kad viskas su mano
ta koja bus gerai. <...>

<...> Stengiausi nepasiduoti
litdnom mintim. <...>

Pastangos pasveikti vardan
artimyju

<...> stengiausi pasidaryti
viska ka galiu. Nenoréjau
uzsikarti savo stinénui ant
sprando. <...>

<..>Stengiausi pasveikti ir
dél savo dukterécios, <...>

[...] ir dél to, kad nenor¢jau |
slaugos ligoning. <...>

Stengesi pasveikti dél katino

Atvirai pasakius tai labiausiai
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stengiausi del savo
katinélio... <..>

Gydytoju nurodymy <...>stengiausi laikytis visu
laikymasis gydytojy nurodymuy<...>
Mankstinimasis <...>namuose grizus i$

ligoninés dariau manksta,
<.>

<...> dariau mankstg ir dabar
darau <...>

Saves jgalinimas
savarankiSkumui

<...>.Stengiausi pats kuo
daugiau judéti, nes namuose
Zinojau, kad viska teks
darytis pafiam. <...>

Saves jgalinimas
atsakomybei uz savo
gyvenima

<...> Zinojau, kad negaliu
pasiduoti <...>

Nuosavo Suns ilgesys

<..> Be to labai pasiilgau
savo Suns <...>

Lentele 4
Kliento religingumas
Kategorija Subkategorija Interviu iStrauka
KLIENTO Meldési, prasé Dievo padéti | Daug meldZiausi, prasiau
RELIGINGUMAS Dievulio padéti. <...>
Pasitik¢jimas Dievo valia <...>tik¢jau, kad viskas
Dievo valioje. <...>
Lentele 5
Socialinio darbuotojo pagalba dél medikamentiniy priemoniy {sigijimo

Kategorija Subkategorija Interviu iStrauka
SOCIALINIO Vaisty nupirkimas [...] ir kai gydytoja iSrase
DARBUOTOJO PAGALBA recepta nupirkai ir parneSei
DEL MEDIKAMENTINIU man vaistus <...>
PRIEMONIU [SIGIIMO

Lentel¢ 6

Socialinio darbuotojo vykdoma lankomoji priezitira

Kategorija Subkategorija Interviu iStrauka

Socialinio darbuotojo
vykdoma lankomoji prieziiira

lankymo tvarkaraSc¢io su
socialiniu darbuotoju
sudarymas

Senitinas ja pakvieté ir mudu
susikalbéjom. Ji pas mane
ateidavo tris kartus per
savaite: pirmadieni,
treCiadien] ir penktadieni.

<....> Tai ta moteriSké man
dar sutvarké, kad malky
gauciau 1S savivaldybés ir
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sake, kad jeigu ir kitais metais
norésiu turésiu pas ja i
senilinijq atvaZziuoti.<...>

<....> GriZusi po
reabilitacijos namo
paskambinau i socialiniy
paslaugu centra. Man pasake,
kad aS turésiu moketi uz
paslaugas pilna kaina, nes
turiu vaikus. <...>

<...>Siaip ar taip pati kol kas
negaléjau apsitarnauti.
Dziaugiausi tuo, kad pati
galiu nueiti | tualeta ir
atrakinti duris. <...>*

<...> Tomis paslaugomis
naudojausi metus laiko.<...>

<...> Socialin¢ darbuotoja 1§
socialiniy paslaugy centro
man pad¢jo susitvarkyti
dokumentus tai a§ gavau prie
pensijos 150 lity, o ne 30 lity.
Paskui su ja iSsikalbéjau apie
mokescius ir ji man sutvarke,
kad mokesciai biity mazZesni
ir dar paaiskino, kad tuos
dokumentus turésiu pristatyti
kiekvienais metais.<...>*

<...> I§ pradziy kai
paskambinau i ta centra atéjo
viena socialiné darbuotoja su
ja viska susiSnekéjom ko man
reikia, o dabar ateina kita ir
daro viska ka su ana
kalbéjom. Tai man S$itos
moterys pad¢jo susitvarkyti
popierius, kad gauciau prie
pensijos 150 lity, bei
sutvarké, kad maziau
mokéciau uz buta. <...>
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Lentele 7
Abejingumas sau

Kategorija Subkategorija Interviu iStrauka

ABEJINGUMAS SAU Gyvenimas Sia diena <...>kai nupjove kojas
skausmas baigési. Kazkaip {
viska buvo nusispjauti.
Negalvojau kas bus rytoj,
gyvenau Sia diena. <...>

Bandymas save zaloti, kaip <...> paskui émiau suprasti,
beviltiskumas kad taip toliau testis negali,
kad nebegaliu taip gyventi...
bandziau nusiZudyti...
nepavyko... <..>

Lentelé 8
Nerimas
Kategorija Subkategorija Interviu iStrauka
NERIMAS Baimé d¢l ateities <...>Kai atéjo laikas mane
perkelti i reabilitacijos
skyriy, atsirado baimé kas
dabar bus, <...>
Baimé dél kity Zmoniy [,,-““] kaip ji mane Zitres kiti
poiiﬁrio L.]l zmoneés? <...>
Baimé dél namy bei <...> Jauciausi sutrikes.

gebéjimo susitvarkyti buityje | Galvojau, kas dabar bus. Na
butas, mokesciai, darbas.

Galiausiai bute likes mano
Suo.<...>

<..> Supratau, kad pats
negalésiu nueiti apsipirkti ir
net negalésiu susitvarkyti
namy. Labai dél to
pergyvenau. <...>

<..> Kai atsittko man Si
nelaim¢ iS pradziy labai
pergyvenau kas dabar bus.
<.>

<.> Labai skaudg¢jo,
jauCiausi tokia silpna ir
bejégé, nezinojau kas su
manimi bus. <...>

<...> Pergyvenau tik dél
namy bei likusiy savo
gyvuliuku.<...>

<..> Labai iSsigandau, iS
pradZiy nesuvokiau kas
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vyksta.<...>

<...> Até¢jus laikui vykti
namo prad¢jau pergyventi
kas bus kai griSiu namo.
Labai bijojau, kad
nesutvarkysiu buityje. <...>

<....> Kaip jau sakiau, labai
pergyvenau dél savo buto,
kad kas nenutikty ir d¢l savo
katinélio. <....>

Lentelé 9
Savo dabartinés gyvenimo situacijos ir galimybiy vertinimas
Kategorija Subkategorija Interviu iStrauka
SAVO DABARTINES Bandymas susitaikyti su <...> Dabar bandau apsiprasti
GYVENIMO SITUACIOS | esama padétimi ir i$siaiSkinti ka dar galiu
IR GALIMYBIU daryti. <...>
VERTINIMAS <...> Prie§ nutinkant nelaimei

man patikdavo vaiksciotis po
parka su Rainiumi,
sekmadieniais eidavau |
baZzny¢ia, vaziuodavau ant
vyro kapo... Atrodo, seniai
jau ten nebuvau... dabar tik
galiu zitiréti pro langa, tai ir
visas malonumas... <....>

<...> Tikéjau, kad pasveiksiu
ir galésiu save apsitarnauti, ir
dar kitiems padéti.
Ligonin¢je dar tikéjausi, kad
pasveikusi eisiu i darba, bet
paskui apsigalvojau.<...>

<...> Pati matai gyvenu
kaime ir mano visas
dziaugsmas buvo turéti savo
tikelj. O dabar... teko beveik
visko atsisakyti. <...>
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Lentelé 10
Visuomenés atstimimo baimé

Kategorija Subkategorija Interviu iStrauka
VISUOMENES _ Melas dél baimés likti be <...> Prad¢jau visiems
ATSTUMIMO BAIME artimyjy ir draugy aiskinti, kad patyriau avarija

ir taip netekau kojy, o ne
nusalau. Kas iStikryju man
vyko Zinojo tik medikai, tu ir
mama su sese ir dukra. Apie
tai kas man atsitiko nesakiau
net savo draugams. Bijojau,
kad nesupras, atstums,
pasitycios. Bijojau likti
vienas... <...>

Nenor¢jimas apsunkinti <...> Tada papraSiau kaimyny
artimyjy pagalbos...  taip  svetimi
Zmongés tapo man artimesni
uz tikra dukra. Skaudu...
labai skaudu...<...>*

<...> Nenor¢jau uzsikarti
savo stinénui ant
sprando.<...>*

<..> Stengiausi pasveikti ir
dél savo dukterécios, ir dél
to, kad nenoréjau i slaugos
ligoning. <...>*

<..> paskui kai pas mane
pradéjo vaikscioti socialiné
darbuotoja jos nebedrisau
trukdyti. <...>*

<.> ir tai, kad tokioje
situacijoje ir paaiSkéja kas
yra kas. <...>

»<..> Yra tokia taisykle,
jeigu stengiesi tai ir kiti tau
padeda. <...>

<...> Savo drauge¢ nebedrisau
prasinéti, kad ir gera drauge
ir labai rupestinga, bet ir pati
nebe jauna. <...>
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Lentelé 11
Saves motyvavimas gyvenimo kaitai

Kategorija Subkategorija Interviu iStrauka

Zalingy iproéiy atsisakymas | <...>patekau i kita ligonineg,
SAVES MOTYVAVIMAS vardan savo ateities tada viskas tarsi apsiverte. AS
GYVENIMO KAITAI noriu gyventi. Pabandziau
atsisakyti alkoholio ir atrodo
man kol kas sekasi.
Paklausiau tavo patarimo
nu¢jau pas anoniminius
alkoholikus ir dabar vaikStau
1 susitikimus. Jie mane
supranta ir dél mano kojy, ir
del Sios mano bédos. <...>
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