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Darbo anotacija

Seima-maZiausia visuomenés lastelé. Ji kartu yra ir visuomenés subjektas, atsakingas
uz zmoniy giming€s pratgsima, vaiky aukl¢jima. Tai socialiné realybe, kuria pagal
papildomumo principa remia ir kontroliuoja valstyb¢, nepazeisdama tévy, Seimos teisiy.
Seimy gyvenimo kokybé-tai individualus savo paskirties gyvenime vertinimas kultiiros ir
vertybiy sistemos, kurioje individas gyvena, poZiliriu, susij¢s su jo tikslais, viltimis,
standartais bei interesais. Gyvenimo kokybé apima {vairias sritis: fizinés buklés ir
funkciniy galimybiy, psichologinés biisenos ir gerovés, socialiniy rySiy ir ekonomingés
buklés kriterijus. Nejgaliyju gyvenimo kokybés principas paremtas id¢ja, kad negalima
atsieti neigaliyju gyvenimo kokybés nuo kity visuomenés nariy gyvenimo kokybés
sampratos. Socialiné politika neigaliuosius turi vertinti kaip paprastus piliecius. Laikantis
normalizacijos principo Seimuy, auginanciy nejgalius vaikus gyvenimo kokybés rodikliai
turi kuo maziau skirtis nuo negaliy neturin¢iy asmeny gyvenimo kokybés. Magistro darbe
analizuojami Seimy, auginanciy neigalius vaikus socialiniai — ekonominiai gyvenimo
kokybés bruozai: socialiné Seimos charakteristika, vaiky charakteristika pagal amziy,
vaiky skaicius Seimoje, laisvalaikis, finansinés problemos, Seimos gyvenamasis bistas,
sveikatos problemos, ugdymosi problemos, pagalbos ir paramos reikalingumas Seimoms,

geroves suvokimas.
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Ivadas

Problemos aktualumas

Siuolaikinéje visuomenéje daug kalbama apie nejgalius Zmonés. Visuomené
pratinama ir skatinama nebijoti ju isileisti | vieSuma, bendrauti kaip su lygiaverciais
Zmonémis.Taciau jei realiai pazvelgtuméme, kokia yra neigaliyjy padétis, suprastume,
kad ji gana sunki. Nors vaikus surengusius miesto galerijoje paroda rodo valstybinés
televizijos, o labdaros siuntos nejgaliesiems gabenamos net keleta karty per metus,
galime drasiai teigti, kad padétis Sioje srityje néra lengva. Prasta valstybés ekonominé
situacija, Sios vaiky ugdymo jstaigos prasCiau finansuojamos, nelengva ir Seimuy,
auginanciy neigalius vaikus, materialiné¢ padétis. Vaikams triiksta elementariausiu ju
ugdyma lavinanciy priemoniy: pieStuky, popieriaus, kompiuterio net zaisly. Kaip Zinia
Seima ir yra pirmoje vietoje formuojant vaiko pasauléZiiira. Bendraujant su jvairaus
amZiaus vaikais ir paaugliais teko pastebéti, kad jie jauciasi uZguiti, nedrasiis ir bailis.
Siy vaiky Zingeiduma slopina baimé ir nepasitikéjimas, $ie dalykai jiems biina jskiepyti
Seimoje ir mokykloje. Pasak Karvelio (1997), nejgalus vaikas - taip pat Zmogaus kudikis,
ji reikia rengti gyvenimui, ugdyti visas jo turimas potencialias vystymosi galimybes,

padéti integruotis | visuomeng. Sis uZdavinys keliamas specialiosios pedagogikos



mokslui. Taigi, kiekvieno pedagogo pareiga riipintis tokiais vaikais, padéti pajusti
gyvenimo dziaugsma, skatinti dométis visais jam jdomiais dalykais ir duoti suprasti, kad
jis yra mylimas. Tad kiekvienas pedagogas dirbantis toki darba, privalo biiti geru
psichologu, turéti medicininiy Ziniy, nuolat dométis savo darbo naujovémis, ugdytiniu ir

ju Seimy gyvenimo kokybe.

Lietuvoje valstybés paramos Seimai politikos sistemoje menkai iSplétotos socialinés
psichologinés paslaugos krizéje atsidurusioms Seimoms, skyryby prevencijos priemonés,
nevykdomos Seimy Svietimo programos. Organizuotas Seiminio gyvenimo ruoSimas
vykdomas tik Lietuvos Kataliky Baznycios ir religiniy institucijy, nors Lietuvos
aukstosios mokyklos rengia psichologines, socialines paslaugas Seimai galinCius teikti
specialistus - psichologus, socialinius darbuotojus. Stinga pasaulietinés institucijos,
vykdancios ir koordinuojancios socialinés psichologinés paramos Seimai veikla ir
prieinamos {vairioms pasaulézitirinéms gyventoju grupéms, Padét] apsunkina ir tai, kad
Lietuvoje ypaC menkas visuomenés psichologinis iSprusimas, ribotai iSugdyti
bendravimo, Zmogiskuyju rysiy igiidZiai.

Sidlauskienés (2004) teigimu, paramos $eimai plétra bei modernizacija sietina su
valstybés misija Seimos politikos srityje:

Formuoti ir jgyvendinti paramos Seimai politika, kuri biity nukreipta | Seimos nariy
tarpusavio santykiy ir ZmogiSkuju rySiy gebéjimy ugdyma bei apjungty visus individo
gyvenimo tarpsnius ir atitikty jo psichosocialing raida; sukurti ir plétoti institucini
psichologiniy, socialiniy ir teisiniy paslaugu Seimai tinkla, prieinama visy socialiniy
sluoksniy Seimoms; pripazinti LR {statymais apibrézty Seimos formu jvairove, taiau
socialin¢s, ekonominés ir paramos Seimai politikos svertais skatinti Seima, visapusiSkai
iSpildancia Seimos nariy saugumo, psichologinius ir socialinius poreikius bei Seima, kuri
uztikrina adaptyvios, solidarios, pilietiSkos ir demokratiSskos visuomenés isigaléjima.

Pastaroji kelia Siuos valstybés strateginius tikslus:

1. Visokeriopai stiprinti visavertes Seimos, kaip_pamatinés demokratiSkos visuomenes
egzistencija

uztikrinancios institucijos, prestiZa visuomeneje.

2. Minimizuoti Seimos nestabiluma veikianCius iSorinius psichosocialinius stresorius

(nedarbas,



nelegali trumpalaiké emigracija, skurdas ir kt.)
3. Ugdyti visuomenés nariy geb¢jimus jveikti vidinius ir iSorinius psichosocialinius
stresorius,

keliancius grésmg Seimos stabilumui.

ISvardinty strateginiy tiksly igyvendinimui biitinos $ios valstybinés Seimos geroves
plétros veiksmu kryptys:

Seimos nestabilumo, kuri i§ dalies apsprendzia ir makro lygmens veiksniai (iSoriniai
psichosbcialiniai stresoriai), iveikimui biitinas integralus Salies socialinés ir ekonominés
politikos démesys. Taciau valstybiné¢ paramos Seimai politika privalo biiti nukreipta ir |
visuomenés nariy geb¢jimy jveikti Seima ir jos narius itakojancius vidinius ir iSorinius
psichosocialinius stresorius ugdyma.

Kai i Seima ateina negalé, kartu su ja - stresai, frustracija ir daug rupesc¢iy. Negalés
iveikimo maratonas ilgas ir skausmingas. Profesionaly patarimai i$ tiesy labai pravers.
Taciau jveikti sunkumus kiekvienai Seimai teks paciai ir paciai teks rasti ta vienintelj ju
vaikams tinkama kelig. Ne maZiau uZz racionalius dalykus padés artimyjy meilé ir
intuicija (Krasniauskiene, 1999).

Seimy, auginanéiy nejgalius vaikus, gyvenimo kokybé maZai nagrinéta. Tai ne tik
moksliné, bet ir praktiné problema. Analizuojant Seimy, auginanciuy nejgalius vaikus,
gyvenimo kokybg, kilty Sie probleminiai klausimai:

1. Kokie veiksniai lemia nejgalius vaikus auginanciy Seimy gyvenimo kokybe?

2. Ar turi reikSmés ju gyvenimo kokybei tévuy sveikata, materialiné padétis, vaiky

ugdymosi salygos, laisvalaikio galimybeés?
Tyrimo objektas - Seimuy, auginanciy nejgalius vaikus, gyvenimo kokybé.
Tyrimo hipotezé — Seimy, auginanciy neigalius vaikus, gyvenimo kokybé¢ néra gera.
Tyrimo tikslas - ivertinti Seimy, auginanciy neigalius vaikus, gyvenimo kokybe.
Tyrimo uzdaviniai:
1. Istirti tévy sveikatos problema.

Nustatyti, ar turi reikSmes Seimos gyvenimo kokybei materialiné padétis.
Nustatyti kokia pagalba gauna Seimos, auginancios nejgalius vaikus.

IStirti tévy poziiir] 1 neigaliy vaiky ugdymosi kokybe.

A

IStirti Seimos laisvalaikio veiklos ypatumus.



6. Istirti, kaip nejgaliy vaiky tévai vertina savo kasdieninj gyvenima.
Tiriamieji: 104 Seimos, auginancios neigalius vaikus.

Tyrimas atliktas 2004 mety rugpjti¢io — lapkri¢io meénesiais.

Tyrimo metodai: mokslinés literatiiros analiz¢, anketiné apklausa, interviu.

1. SEIMU, AUGINANCIU NEIGALIUS VAIKUS, SOCIALINIAI IR
HIGIENINIAI BRUOZAI

1. 1. Gyvenimo kokybés samprata



Gyvenimo kokybé - tai individualus savo paskirties gyvenime vertinimas kultiiros ir
vertybiy sistemos, kurioje individas gyvena, poziiiriu, susij¢s su jo tikslais, viltimis,
standartais bei interesais. Tai plati koncepcija, kompleksiSkai apimanti asmens fizing
sveikata ir psichologing bikle, nepriklausomybés laipsni, socialinius rySius bei rySius su
aplinka (Nagen, 2003, Rustoen 1999, Aaronson, 1988). Tai akcentuoja subjektyvia
sveikatos buklés dimensija (Donelly, 2001). Daugelis tyr¢jy sutaria, kad gyvenimo
kokybé apima ivairias sritis: fizinés buklés ir funkciniy galimybiy, psichologinés biisenos
ir gerovés, socialiniy rySiy ir ekonominés buklés kriterijus (Gogaitis, 1999; Andressen,
2000).

Ruskaus (2002) teigimu, gyvenimo kokybés (angl. Quality of Life) principas yra
bendro pobudzio socialinés normalizacijos idéja, kuri gali buti socialiniy ir edukaciniy
tarnyby nejgaliesiems vertinimo kriterijumi. Normalizacijos tikslas yra gyvenimo
kokybé. Normalus gyvenimas yra suprantamas kaip savaimin¢ gérybé ir galimybé
gyventi jprastomis normaliomis gyvenimo salygomis, nejgaliesiems gali uZtikrinti
gyvenimo kokybe. Sis principas (Bakk, Grunewald, 1998; Hallahan, Kauffman, 2003),
kaip ir dauguma socialinés integracijos idéju, pradéjo formuotis Siaurés Amerikoje, kai
buvo suprasta, jog didelés istaigos nejgaliesiems ne tik dar labiau akcentuoja juy raidos
sutrikimus, bet ir sukuria neigiamas visuomenés nuostatas neigaliyjy atzvilgiu. Suprasta,
jog normaliomis ir maksimaliai kokybiSkomis, orientuotomis i asmeni, salygomis
nejgalus Zmogus atsiskleis kaip asmenybé, o aplinkiniai pakeis savo poZiri ir priims ji 1
savo grupe. Tai reiskia, kad esmini démesi ji skiria asmens ir socialinés aplinkos saveikai.
Kadangi gyvenimo kokybés konceptas yra sudétingas, tai dviejy tipu indikatoriai,
objektyviis ir subjektyvis, yra iSskiriami. Objektyvius kintamuosius sudaro socialinés
aplinkos salygos (socialinis tinklas, veiklos sritys, institucin¢ aplinka, asmeninio
pasirinkimo galimybés). Subjektyvius kintamuosius sudaro individualiis psichologiniai
pasitenkinimo ir laimés poreikiai, gerovés jausmas. Todé¢l gyvenimo kokybé daznai
apibréZiama kaip subjektyvi gerove, t.y. subjektyvios reakcijos i ivairia gyvenimo patirti.
Subjektyvia gyvenimo kokybe gali ivertinti tik pats individas. Kiekvieno vertinimo
kriterijai yra saviti, buidingi tik jam paciam. Be to, gyvenimo kokybg apibrézia tokie
esminiai kriterijai - kaip galimyb¢é asmenybei bresti ir atsiskleisti bei socialiné integracija.

Sudaryta ivairiy gyvenimo kokybés indeksy. Butters centro bei Erables instituto



gyvenimo kokybés indeksas iSskiria tokius kintamuosius: 1) komunikacija (bendravimas,
informacija); 2) savarankiSkumas; 3) tapatumas; 4) laisve.

Nejgaliyju gyvenimo kokybés principas paremtas idéja, kad negalima atsieti
neigaliyjuy gyvenimo kokybés nuo kity visuomenés nariy gyvenimo kokybés sampratos.
Socialiné politika nejgaliuosius turi vertinti kaip paprastus pilieCius. Tokios gyvenimo
kokybés nuostatos 1émé, jog buvo decentralizuojama instituciné nejgaliyju ugdymo ir
socialinés paramos sistema, ir sukurtos tarnybos, orientuotos tenkinti individualius
poreikius. Tai reiSkia, jog gyvenimo kokybés patirtis i§ esmes gali buti tik subjektyvi,
todél ir kokybeg vertinti galima tik individualiai. Kita vertus, gyvenimo kokybés samprata
yra labai jvairialypé. Todél kyla ir gyvenimo kokybés vertinimo problema: kaip suderinti

subjektyvius iSgyvenimus ir objektyvius labai ivairius aplinkos veiksnius?

1. 2. Nejgaliy vaiky ir jy tévy sveikatos problemos

Mokiniy sveikatos ir mokymosi rySys yra abipusis: netinkamos mokymosi salygos bei
kruviai gali pabloginti mokiniy sveikata, kita vertus, silpna sveikata apsunkina
mokymasi. Lietuvos sveikatos informacijos centro duomenimis, nepaisant Svietimo ir
mokslo ministerijos bei Sveikatos apsaugos ministerijos pastangy, mokiniy sergamumas

ir ligotumas kasmet didéja, o fizinio parengtumo lygis maZz¢ja.

Kaip teigia Vaitkevi€ius, Zaborskis (2001), pagrindinis ju tyrimo klausimas - kaip
tévai vertina vaiko sveikata. Nors buvo sitlyta plati vertinimo skalé, apimanti atsakymus
nuo "gera" iki "bloga", absoliuti dauguma tévy vaiko sveikata vertino ne blogiau kaip

"vidutiniska". Tévy i§ Kauno ir Siauliy atsakymy pasiskirstymas nesiskyre.

Vaitkeviciaus (2003) teigimu, formaliai specialiyju poreikiu vaiky, turin¢iy pirma
sveikatos grupe, gali biiti. Stebina, kad ju daug, nes vaikai, turintys kad ir nedideliy
specialiyjy poreikiy, daZniausiai priskiriami antrai sveikatos grupei. Neformaliai tai rodo
kai kuriy respondenty kompetencijos stygiu Sioje srityje, tod¢l Seimos Svietimas sveikatos
srityje yra biitinas. Nepaisant to galima teigti, kad ne maziau kaip pusé¢ vaiky priklauso
antrai sveikatos grupei, t. y. turi nedideliy sveikatos sutrikimy. [ bendrojo lavinimo

sistema, respondenty nuomone, integruojami vaikai, turintys nedideliy sveikatos



sutrikimy. Integruoty vaiky fizinis iSsivystymas buvo patenkinamas. Neharmoningai
auganciy vaiky buvo iki 15%. Nagrinédami fizinés raidos rodiklius, nepastebé&jo ir lytinio
disharmonizmo. Tarp berniuky buvo Siek tiek daugiau didelio figio kraStutiniy varianty,

taCiau Sis skirtumas tyrimuose buvo nedidelis.

Kaip matome, tarp integruoty vaiky vyrauja diabetas, daznos alergijos, epilepsija ir
astma. Taip pat nereti klausos, regos, virSkinimo ir kalbos sutrikimai. IS sunkiy ligy ir
sutrikimy daZznesni: diabetas, akiy, ausy ir virSkinamojo trakto ligos, alergijos, epilepsija.
Galima manyti, kad alergijy ir astmos bei sunkiy jy formy gausa turi sezoniSkumo
pobudi. Taigi socialin¢ integruota vaiko aplinka (pedagogai, socialiniai darbuotojai,
medikai ir kt.) daZniausiai susidurs su Siomis problemomis. | tai reikéty atkreipti démesi

organizuojant ir vykdant integruoty vaiky asmens sveikatos prieziiirg ir ugdyma.

Sie sutrikimai nuolatos kamuoja 88,7% vaiky. Jie daZniausiai yra neurologinio
pobiidZio, ir kaip rodo ankstesni tyrimai (Vaitkevicius ir kt., 2001; Griniene, 2001), susije
su nepalankia sveikatos aplinka bei ugdymu. DaZniausiai nuovargis, pervargintas ir
socialin¢ aplinka Kaffemanienés (2001) teigimu, skatina Siuos reiskinius ir ju paplitima
ne tik tarp integruoty, bet ir tarp kity vaiky. 17,3% ugdytiniy Siuos sutrikimus jvardijo
kaip sunkius, labai alinan¢ius. Remiantis Siais duomenimis galima daryti prielaida, kad
sveikatos ir psichosocialiné integruoto vaiko aplinka (mokykloje ir ne tik) néra palanki jo
sveikatai.

Integruotiems vaikams daznai pasitaiko nelaimingy atsitikimu (17,4%). Gydytojo
pagalbos prireiké 56,0% vaiku, 45,5% 1S ju teko pasiysti 1 ligoning. Pusé nelaimingy
atsitikimy ivyksta ugdymo istaigoje. Mediko pagalbos prireiké 75,0% berniuky ir 66,7%

mergaiciy.Pusei ju pagalba suteikta ligoninéje.

Pateikta ypatingumy (sutrikimy. ir gabumy, specialiy poreikiy vaiky) klasifikacija,
buvo orientuota labiau | pedagoginius ir psichologinius kriterijus, t.y. 1 specialias vaiko
reikmes. DaZnai sutrikimas turi medicinini pavadinima ir i§ pirmo Zvilgsnio gali
pasirodyti, kad ¢ia supainioti pedagoginis, psichologinis ir medicininis lygmenys, t.y.
priezastys ir ju psichiniai bei socialiniai padariniai. ISskiriant "protini atsilikima",
"kvépavimo sistemos sutrikimus" ar kita sutrikima, reikia turéti omenyje problemas,

kylancias ugdant turinti toki sutrikima vaika, kokie specialiis tokiuy vaiky ugdymo



reikalavimai, kas nukencia ju asmenybg¢je ar psichikoje ir ka reikéty taisyti, kad tie,
kartais, atrodyty, tolimi nuo ugdymo problemy sutrikimai turéty mazesniy padariniy

vaiko socialinio funkcionavimo efektyvumui, mokymuisi ir pan. ( Bagdonas, 1995).

Tévy amZiaus ir vaiky negalés rySys - viena 1§ aktualiausiy medicinos bei genetikos
problemuy. Suprantama, nagrinédami S§i klausima apsiribojame socialiniu ir pedagoginiu
aspektu. Gauti duomenys akivaizdZziai rodo, kad normaliai besivystan¢iuy vaiky motinos
gimdydamos buvo jaunesnés negu sutrikusio intelekto ir kity kategorijy neigaliy vaiky
motinos. Ypa¢ skiriasi normaliai besivystan¢iy vaiky, sutrikusio intelekto, akly ir
silpnaregiy, sutrikusios kalbos vaiky motiny amzius. Nejgaliy vaiky motinas S$iuo
atzvilgiu suskirstéme i dvi grupes: kur¢iyjy ir silpnaregiy motinos (amzius artimas
normai) ir kity kategoriju neigaliy vaiky motinos ( ju amzius skiriasi nuo normos).

IS 1968-1970 m. duomeny apie tiriamyjy vaiky tévy amziy matyti, kad daZniau
vyresnio amziaus motinos turi specialiyjy poreikiy vaiky. Kiek jaunesnés tarp specialiyju
mokykly mokiniy motiny buvo akly ir silpnaregiy vaiky motinos.

Remiantis 1970-1972 m. tyrimo duomenimis, nustatyta, kad normaliai
besivystanciy vaiky motinos gimdé¢ vaikus, biidamos kur kas jaunesnés uz nejgaliy vaiky
motinas. Pvz., normaliai besivystanciy vaiky motinos iki 30 mety pagimde 71,3% vaikuy;
tokio pat amziaus sutrikusio intelekto vaiky motinos - 57,9%; kurc¢iu, neprigirdinciy -
68%; akly ir silpnaregiy - 57,6%; sutrikusios kalbos vaiky - 56,6% .

Be to, daugeli neigaliy vaiky pagimdé 36 mety ir vyresnés motinos. IS normaliai
besivystan¢iy vaiky motiny tokio amZziaus gimde¢ 10,1 %, o iS sutrikusio intelekto
tiriamyjy vaiky - net 18,4%, kurciyjy ir neprigirdin¢iyjy - 18,3%, akluyju ir silpnaregiy -
23,6%, sutrikusios kalbos vaiky - 16,9%.

Nejgaliy vaiky tévai amZiumi taip pat skiriasi nuo normaliai besivystanciy vaiky tévy.
Neigaliy vaiky tévy (kaip ir motiny) iki 30 mety buvo daug maZiau negu normaliai
besivystanciy vaiky tévu (2,4%). Pavyzdziui, sutrikusio intelekto vaiky tévy - 68,3%,
kurciyjy ir neprigirdinciyju -75,5 %, aklyju ir silpnaregiy - 58,6%, sutrikusios kalbos
vaiky tévy - 68,2%.

Tévy ir motiny amZiaus (vaikams gimstant) duomenys labai skiriasi tarp
normaliai besivystanciy ir visy kategorijy nejgaliu vaiku (Karvelis, 2001).

Kaip teigia Vaitkevicius (2003), nelengvos socialinés, ekonominés salygos, nerimas



dél ateities atsispindi tévy sveikatoje. Seimoje sveikatos problemy daZniau turéjo moterys
nei vyrai, nes ant ju peciu daZniausiai yra uzkraunamas ripestis susijes su vaiky
auklé¢jimu ir ugdymu Seimoje, namy ruos$a ir buitimi. Didelis psichoemocinis ir fizinis
kriivis, neretai lydimas pervargimo reiSkiniy yra sveikatos sutrikimy priezastimi.
Moterims, nei vyrams, - daZnesni galvos, pilvo skausmai ir nerviniai sutrikimai. Nemiga,
nugaros skausmai, 1étinés ligos vienodai daznai kamuoja vyrus ir moteris Seimoje.

IS musy tyrimo rezultaty taip pat matyti, kad didzioji tirlamyjy motiny dalis skundési
nugaros skausmais 30,8%, nerviniais sutrikimais skundési 18,2% motiny, nemiga
kamavo 12,5% ju. Tévai taip pat skundési nugaros skausmais 30,7%, galvos skausmai
kamavo 25,0% tévuy, nerviniais sutrikimais , kaip ir motinos skundési 18,2% tévy. Tyrimo
rezultatai rodo, kad vyresnio amZziaus tévai (36-45 m.) dazniau serga chroniSkomis

ligomis.

1.3. geimq gyvenimo salygos ir socialinés problemos

Butas, patogumai (naudingasis plotas, apSvietimas, S$ildymas, vandentiekis,
sanitarijos ir higienos salygos ir kt.) Zmogui yra be galo svarbiis dalykai. "Blogas butas
gadina nuotaikq ir amZinai sukelia fizinius ir psichinius iSkrypimus. Visi nepatogumai

ypac veikia kiidikius ir vaikus — juk daugiausia laiko jie praleidZia namie.

Jau 1970 metais naujo tipo gyvenvietése gyveno apie 30% kaimo gyventojy. Yra
pagrindo manyti, kad tai tam tikra prasme turéjo jtakos neigaliy vaiky buitinéms,
psichologinéms ir pedagoginéms salygoms.

Daugiausia drégnose patalpose gyveno sutrikusio intelekto (32,6%) Seimy. Taip pat
drégnuose butuose gyveno 23,3 % kurciujy, neprigirdiniyjy, 22,7% aklyju, silpnaregiuy,
o bendrojo lavinimo mokyklos mokiniy drégnose patalpose - "gyveno 9,1 %. Visu
nejgaliy vaiky gyvenamosios patalpos labai skiriasi nuo normaliai besivystanciy vaikuy
patalpy. Pasirodo, kad specialiosios (sutrikusio intelekto vaikams) mokyklos mokiniy
1,7% daugiau negu bendrojo lavinimo mokyklos mokiniy augo drégnose patalpose.
Bendrojo lavinimo ir specialiosios mokyklos mokiniy patalpos labai skiriasi erdvumu.

Apibendrinant gautuosius duomenis apie gyvenamuyju patalpy, kuriose augo

nejgallis vaikai, apSvietima, konstatuota, kad i§ visy neijgaliy vaiky daugiausia blogai



apSviestose patalpose augo aklyjy ir silpnaregiuy (26,9%) bei vaiky, turin¢iy kalbéjimo
sutrikimy. Dar didesné sutrikusio intelekto vaiku (32,1%) ir vaiky, turinciy kalbos
sutrikimy (32,6%), dalis gyveno ir augo drégnose patalpose. Matyt, nepalankios buitinés
salygos turi neigiamos itakos normaliam vaiko vystymuisi.

Buto erdvuma nulemia plotas, kuris tenka vienam Seimos nariui vaiko gimimo

metu.
Daugiausia ankStuose butuose gimusiy buvo sutrikusio intelekto vaiky. Normaliai
besivystanciy ir sutrikusio intelekto vaiky buto kvadratiros vienam Zmogui skirtumas
labai didelis. Net 54,6% sutrikusio intelekto vaiky gimimo metu tur¢jo 1-4 m?2
gyvenamaji plota ir 27,8% - 5-7 m2. Likusiuyjy 17,6% tiriamyju gyvenamasis plotas buvo
didesnis kaip 8 m2.

Labai skyrési bendrojo lavinimo mokykly moksleiviy Seimy ir sutrikusio intelekto
vaiky mokykly auklétiniy Seimy butai. Reikia pazyméti, kad ir kity grupiy neigaliis vaikai
(kur€iyjy ir neprigirdinciyjy - 77,7%, aklyjy ir silpnaregiuy - 59,8%, sutrikusios kalbos -
67,4%) augo ankStuose butuose.

Dauguma tiriamyjuy - 79,4% normaliai besivystanc¢iy ir 87,8% sutrikusio intelekto
vaiky gimé Seimose, kuriy butai buvo be jokiu patogumuy. Sutrikusio intelekto vaikuy
maziau (tik 8,4%) gimé Seimose, gyvenusiose butuose, kuriuose buvo kai kurie
patogumai; normaliai besivystanciy vaikuy 14,6%. Apskritai daugumos sutrikusio
intelekto vaiky (buvusiy pagalbiniy) mokykly moksleiviy butai buvo kur kas prastesni
negu normaliai besivystanciy vaikuy.

Dauguma (42,2%) bendrojo lavinimo mokyklos tiriamyjy moksleiviy Seimu turéjo
butus, kuriuose buvo visi ar kai kurie patogumai, o sutrikusio intelekto vaiky - tik 30,6%.

Tirlamyjy gimimo metu ir vélesni (per tyrima gauti) duomenys akivaizdziai skiriasi.
Pavyzdziui, gyvenamaji plota nuo 1 iki 5 m2 ir nuo 5 iki 7 m2 tur¢jo 28,7% (23,5%) ir
32,2% (41,3%) bendrojo lavinimo mokykly moksleiviy Seimy. Atitinkamai sutrikusio
intelekto vaiky (buvusiy pagalbiniy) mokykly moksleiviy Seimy duomenys tokie: 54,9%
(41,6%) ir 27,8% (34,0%). Mazdaug toks pat ir kity kategoriju neigaliy vaiky Seimy
duomeny santykis. Bendras gyvenamojo ploto dydis, namo (buto) kambariy skaicius,
plotas, tenkantis vienam Seimos nariui, - visa tai ir be specialiy tyrimy leidZia nustatyti,

kokiomis salygomis vaikas miega. PacCias geriausias miego salygas i§ visy tirilamyjy turi



bendrojo lavinimo mokykluy mokiniai: 28,3 % ju neturi atskiro kambario, bet 10,1 % turi.
IS sutrikusio intelekto vaiky atskira kambari turi tik 1%. Jy miego salygos blogesnés ne
tik uZ bendrojo lavinimo mokyklos mokiniy, bet ir uz kur€iyjy ir neprigirdiniyjy, taip
pat uz aklyjy ir silpnaregiy. Duomenys, rodantys tiriamyju vaiky miego salygas, - dar
vienas dalykas, patvirtinantis, kad sutrikusio intelekto vaiky Seimy buities salygos daug
blogesnés negu normaliai besivystanciy vaiky. Suprantama, tai negali neturéti neigiamo
poveikio ju psichofiziniam vystymuisi (Karvelis, 2001).

Vaitkevi€iaus (2003) tyrimo duomenimis, daugiabuc¢io namo bute gyveno 67,5%,
nuosavame name 23,0%, bendrabutyje - 7,8% integruoty vaikuy Seimy. Kitokia
gyvenamaja vieta, pvz., vagonélis, vasariné ir kt., nurodé 1,8% respondenty.

Beveik pusé Seimy (42,8%) vaiky ugdymui ir saviugdai yra sudarg tinkamas salygas,
t.y. paskyre atskira kambari ir darbo vieta jame. Tai skatina ne tik individualia asmens
raida, bet ir savivertés formavimasi. Geresnés salygos yra Seimose, kurios augina
berniukus, nei mergaités.

Misuy tyrimo rezultatai rodo , kad 42,3% neigaliy vaiky sudarytos geros salygos
namuose - jie turi atskirus kambarius. Pusé tiriamyjy jais dalijasi su broliais. 9,6% vaiky -
dalijasi su tévais ir tik 2,9% nejgaliy vaiky kambariu turi dalytis su kitais Seimos nariais.

Seima yra sudétinga, socialiniu poZifiriu vientisa ir dinamiska sistema. Savoka
"vientisa" filosofas R. Grigas aiSkina per daiktini biologini ir dvasini iStekliy rysi;
suteikia galimybe Seimai pasiekti tam tikry socialiniy tiksly. Savoka "dinamiSka"- tai
Seimos pastovumas, kuris iSlieka jai nuolat keiciantis (Grigas, 1998).

Tiriant Salies specialiyju mokykly auklétiniy tévu socialing padétj pirmuoju laikotarpiu
(1968-1970 metais), nustatyta, kad 41,9% buvo darbininkai.

Taigi, specialiyjy mokykly moksleiviy tévy dauguma (50,9%) buvo kolukieciai. Tai
beveik dvigubai daugiau lyginant su visy Lietuvos koliikie¢iy procentu (26,6%), o kai
kuriy tipy specialiyju mokykly auklétiniy tévai koliikieciai sudaro dar didesni procenta
(logopedinése mokyklose- 63,6%, aklyju ir silpnaregiy mokyklose - 56,8%).

Tai patvirtina ir kiti duomenys. 1969 m. Lietuvos aklyjy draugijos suorganizuota
aklyjuy ir kity sutrikusio regéjimo asmeny apklausa parodé, kad dauguma sutrikusio
regéjimo nejgaliu Zmoniy yra kilg iS valstieCiy (72,8%), i§ darbininkuy (23,8%), iS
tarnautojy (2,0%), kitokios socialinés kilmes (1,4%).



Aklumui plisti drauge su kitomis aplinkybémis didelg¢ itaka daro socialin¢ gyventoju
padétis ir nuo to priklausancios gyvenimo salygos, iSsilavinimo lygis ir pan., turime
pasakyti, kad 1978-yju mety, t.y. treciojo tyrimo, socialinés kilmés duomenys i§ esmeés
skiriasi: didesnis procentas sutrikusi regéjima turinciy vaiky kilg¢ ne i§ kolikieciy, o i$
tarnautojy Seimuy. Taciau §i pataisa salygiSka. Vertinant Siuos duomenis, turime
atsizvelgti 1 tai, kad (kitaip negu pirmuoju laikotarpiu) dabar buvo jtrauktas kito amZziaus
tirlamyjy kontingentas: net 20% juy buvo specialiyjy ikimokykliniy istaigy auklétiniai.
Tokiy istaigy buvo palyginti dar maZokai. Todél, 1976 mety duomenimis, akli ir
silpnaregiai vaikai sudaré 0,4% visy vaiky darzeliy auklétiniy, kuriy dauguma buvo
tarnautojy (60%),o kiti - darbininky vaikai (39,6%).

Kad { socialinius-demografinius duomenis biitina Ziiiréti diferencijuotai, patvirtina ir
kiti duomenys. PavyzdzZiui, pirmuoju tyrimo laikotarpiu nustatyta, kad, palyginti su
bendruoju Salies procentu (33,8%), daug daugiau (60,1%) sutrikusio intelekto (anksciau -
pagalbiniy) vaiky mokykly auklétiniy tévy dirbo Zemés tkio ir miSkininkystés sferoje.

Palyginti su visais Salies gyventojais (3%), 6 kartus didesnis procentas sutrikusio
intelekto vaiky mokykly auklétiniy tévy dirbo negamybin¢je sferoje (komunalinio tkio,
buitinio aptarnavimo istaigose); beveik triskart maZziau (atitinkamai 26,7% ir 8,9%)
sutrikusio intelekto vaiku mokykly auklétiniy tévy dirbo pramonés imonése, 3 kartus
maziau (atitinkamai 9% ir 2,9%) - statybose.

Palyginti su visais Salies gyventojais, Siy mokykly auklétiniy tévy labai nedaug dirbo
tokiose negamybinése sferose, kaip prekyba, vieSojo maitinimo jmonés, materialinio ir
techninio apriipinimo sferose (Karvelis, 2001).

Nors Siuo metu Seima atsidiiré besikei¢ian¢io gyvenimo siikkuryje (Vaitkiene, 2003),
kad ir kaip reliatyviis Cia aptarti duomenys, akivaizdu, jog visos Lietuvos gyventojy ir
sutrikusio intelekto vaiky mokykly auklétiniy tévu socialiné padétis yra labai skirtinga, ta
parodo ir miisy tyrimo rezultatai.

Taigi, neigaliy vaiky tévy darbo kai kuriy duomeny analizé ne tik iSsamiau
atskleidzia nagrin¢jamaji klausima, bet ir padeda ivertinti neigaliy, ypa¢ sutrikusio
intelekto, vaiky tévy vaidmeni aukléjant savo vaikus, taip pat iSsamiau parodyti $iy vaiky

padéti Seimoje (Karvelis, 2001).



1. 4. Tévy iSsilavinimas ir nejgaliy vaiky ugdymo problemos

Nepervertinant tévy iSsilavinimo reikSmes visapusiSkam vaiko vystymuisi, matyt,
galima tvirtinti, kad jis lemia vaiko socialing ir pedagoging padéti. Vienas i§ gyventoju
kultiiros rodikliy yra ju iSsilavinimas. Tad koks nejgaliu vaiky tévy iSsilavinimo lygis?

Lyginant su visais Salies gyventojais, to laikotarpio specialiyju mokyklu auklétiniy,
ypac sutrikusio intelekto, tévai savo iSsilavinimu labai atsiliko.

1969 metais i§ visy tipy specialiyju mokykly moksleiviy tévy aukstaji moksla buvo
baige 1,2%, vidurini - 4,2%, septynmeti (aStuonmetj) - 7,8%, pradini - 50%, nebaigta
pradini - 25,7%, specialiosiose nejgaliu vaiky mokyklose mokeési 0,4 %, beras¢iy buvo
10,6%. Daugiausia (net 43,0%) nebaigusiy pradinés mokyklos ar beras$¢iy buvo tarp
specialiosios sutrikusio intelekto mokyklos auklétiniy tévy. IS Sio profilio auklétiniy tévy
labai nedaugelis (tik 0,4%) turéjo nebaigta aukstaji iSsilavinima. Sie duomenys beveik
nepasikeité ir atliekant 1972 mety tyrima.

Labai skiriasi normaliai besivystanciy vaiky ir neigaliy vaiky motiny issilavinimas.
Anamnezés duomenimis, né vienoje neigaliy vaiky grupéje motiny, turéjusiy aukstaji ar
nebaigta aukstaji iSsilavinima procentas neprilygsta né pusei normaliai besivystanciy
vaiky motiny duomenims.

PavyzdZziui, net 7% normaliai besivystan¢iy vaiky motiny buvo baigusios aukstaji
moksla ar turéjo nebaigta aukstaji iSsilavinima, (aklyjy ir silpnaregiy vaiky motiny -
2,8%, sutrikusios kalbos vaiky - 3,2 %, sutrikusio intelekto vaiky motiny - tik 0,5%).

Labai skiriasi ir vidurinio arba nebaigto vidurinio mokslo baigimo duomenys.
Normaliai besivystan¢iy vaiky toki iSsilavinima turéjo 46,7% motiny, aklyjy ir
silpnaregiy vaiky motiny - 15,9%, kurCiyju ir neprigirdin€iyjy - 32,2%, sutrikusios kalbos
- 22,0%, sutrikusio intelekto - 13,5% motiny. Reliatyviai panasiis tik pradinio mokslo
baigimo duomenys.

Labiausiai skiriasi normaliai besivystanciy vaiky ir specialiyjy mokykly auklétiniy
motiny,
nebaigusiy pradinés mokyklos bei mazaras¢iy ir berasciy, duomenys. Toki menka
iSsilavinima turéjo 19,3% akluju ir silpnaregiy vaiky motiny, 15,1% - kurciyjy ir

neprigirdinciyjy, 28,5 - sutrikusios kalbos ir 41,5% - sutrikusio intelekto vaiky motiny.



Taigi 81,8% tiriamyju sutrikusio intelekto vaiky motiny iSsilavinimas buvo tik
pradinis. Kiek daugiau iSsilavinimu jas lenkia sutrikusios kalbos vaiky motinos (74,8%)
ir motinos, kuriy vaikai sutrikusio rege¢jimo (73,7%).

MazZaras¢iy ir berasciy tévuy daug daugiau turi neigalus vaikai (normaliai
besivysiantys vaikai 6.9%, o nejgaliis vaikai atitinkamai 40,5%; 16,6%; 18,9%; 20,9%).
Apskritai didZiausios dalies nejgaliu vaiky tévy iSsilavinimas nebuvo aukStesnis negu
pradinis (nuo 60,8% iki 83,7%; normaliai besivystanciy vaiky tévy - 52,6%).

Palyginti Siek tiek pakitgs tévy iSsilavinimas buvo 1977 m. su ankstesniy tyrimy
duomenimis, matoma, kad didesn¢ dalis tévy turéjo aukstaji ir vidurinj iSsilavinima,
taCiau Sis iSsilavinimas buvo Zemesnis uz bendraji. Be kita ko, perSasi iSvada, kad,
organizuojant darba su, akly, silpnaregiy ir kity vaiky, turin€iy fizinio ir protinio
vystymosi trikumy, Seima, reikia turéti omenyje, kad neretai Siy vaiky tévy iSsilavinimas
yra Zzemas (Karvelis, 2001).

Kyla klausimas, ar menkas nejgaliy vaiky tévy iSsilavinimas néra susij¢s su Siy
vaiky normalaus psichofizinio vystymosi sutrikimais. Galimas dalykas, kad tam tikra
dalis tévu negaléjo igyti net pradinio mokslo dél savo intelekto ar fizinio vystymosi
sutrikimy. Grigalitinienés (2003) teigimu, paaugliuy nurodZiusiy psichosomatiniy
nusiskundimy, paaugliy tévy didesnioji tiriamosios grupés dalis (37%) pazyméjo turintys
aukstaji iSsilavinima, Siek tiek maziau (atitinkamai 27% ir 28%) nurodé igij¢ auksStesniji
ar spec. vidurini iSsilavinima. Nustatyta, kad tévy iSsilavinimas neturi itakos
psichosomatiniy simptomy atsiradimui. Tévo iSsilavinimas esminés reikSmeés sveikatai
netur¢jo (Juskeliené, 2003), nors matoma tokio rySio tendencija. Motinos iSsilavinimas
statistiSkai patikimai daZniau buvo susijgs su nepalankiu paauglio savo sveikatos
vertinimu. Tie, kuriy motiny iSsilavinimas vidurinis arba nebaigtas vidurinis, beveik du
kartus daZniau savo sveikata vertino nepalankiai nei tie, kuriy motinos baigé aukstuosius
mokslus.

Milteniené¢ (2003), atlikusi tyrimus nustate, kad iSsilavinimas veikia vaiko nuostaty
1 vaika komponentus, poziiir] 1 vaiky dalyvavima, specialiosios pagalbos, alinancios
informacijos vertinima, tévy psichosocialing savijauta, tévy prisiimama vaidmen;.

Tévai, neturintys vidurinio iSsilavinimo, dazniau nei kiti argumentuoja suaugusiyju

dominavima, blogiausiai vertina igalinancia informacija, savo psichosocialing savijauta,



maziausiai skiria démesio ir laiko vaikui ugdyti bei reCiau nei kiti linkg dalintis
atsakomybe uz vaiko ugdyma. Turintys vidurinj iSsilavinima tévai labiausiai pasitiki
specialistais ir geriausiai vertina jgalinancia informacija. Tévai, turintys aukStesniji
iSsilavinima, geriausiai vertina savo psichosocialing savijauta ir labiau nei kiti linke
dalytis atsakomybe uZz vaiko ugdyma. Tévai, kuriy iSsilavinimas nebaigtas auksStasis,
maziausiai pasitiki specialistais ir blogiausiai vertina vaiko socialing emocing savijauta.
Aukstaji iSsilavinima igij¢ tévai skiria daugiausia laiko ir démesio vaikui ugdyti. Baige
aukStasias studijas tévai geriausiai vertina vaiko socialing emocing savijauta ir maZiausiai
argumentuoja suaugusiyjy dominavima.

AliSauskiené (2002) teigia, kad tévai, turintys nebaigta vidurinj iSsilavinima, linke
buti atviresni nei turintys vidurini, spec. vidurini ar aukstesniji. Nebaigusiyjuy vidurinés
mokyklos kur kas rySkesné psichologinio pobiidZio gynyba nei ty, kurie turi spec.
vidurini, aukstesniji ar aukstaji iSsilavinima. Turintys vidurinj iSsilavinima labiau linkg 1
psichologinio pobiidzio gynyba, dezadaptacija bei situacing dezadaptacija nei turintys
spec. vidurinj iSsilavinima tévai, o auks$taji iSsilavinima turintys tévai atviresni nei
vidurinj ar spec. vidurinj iSsilavinima turintys tévai. Tyrimo rezultatai rodo tendencija,
kad mazesnio iSsilavinimo tévai linke biiti atviresni. Nors jiems biidinga ir psichologinio
pobiidzio gynyba, jie linke i situacing adaptacija. Tévai, turintys aukstaji iSsilavinima,
labiau priima specialisty pagalba.

Kuo menkesnis iSsilavinimas, tuo pasyvesnis tévy dalyvavimas vaiko ugdymo
procese, bloga psichosocialiné savijauta, geré¢jant iSsilavinimo lygiui, did¢ja tévuy
siekimas dalyvauti vaiko ugdymo procese. Pagal iSsilavinima miisy tirty motiny, turin¢iy
aukstaji iSsilavinima sudar¢ trecdalis respondenciy. Kaip rodo tyrimo duomenys, tévy su
aukstuoju i8silavinimu buvo Siek tiek maZiau, negu motiny ( 7,7%) ir tai patvirtina, kad
tieck motinos (10,6%), tiek tévai (1,9%) mazai jsitraukia | ugdymo istaigy veikla. Net
78,8% motiny ir 65,4% tévy néra turéje pareigybiu vaiky ugdymo istaigoje arba kaip
matyti i§ gauty rezultaty, apytiksliai 2 % tévy neZino, kaip vaikai jauciasi mokykloje ir
net 8,7 % nurodé, neZinantys kaip ju vaikams sekasi mokslai mokykloje.

Nepakankamas nejgaliy vaikuy tévy iSsilavinimas, kuris daug menkesnis negu normaliai
besivystanciy vaiky tévy, yra vienas i§ veiksniy, trukdanciy neigaliems vaikams Seimoje

sudaryti tinkamas pedagogines ir socialines salygas (Karvelis, 2001).



Seimos, auginanéios sveikus vaikus, prie naujos situacijos paprastai prisitaiko lengvai
ir dziugiai: mokyklos pradzia - dar vienas Zenklas, kad vaikas auga. Nejgalaus vaiko
ugdymo pradZia jo tévams - viltis, nerimas, neZinia. Tokios Seimos prisitaikymas prie
naujos situacijos reikalauja daugiau laiko.

Laukiant gimstancio kiidikio, su juo siejama labai daug vil¢iy, kuriami planai jo ir
savo ateiciai. Tod¢l Zinia, kad Siems planams nelemta iSsipildyti, neretai priimama kaip
mirties nuosprendis ar ateities Zlugimas. Psichologai Zino, kad tévai, suZinojg, jog ju
vaikas turi negalg, 1S pradZiy patiria Soka, nesamoningai neigia. Véliau tévy emociné
buklé kinta, neretai pajuntama nepagrista kalt¢ dél savo vaiko negalés, pykstama ant
likimo, gydytoju, artimyjy. DaZnai Sie jausmai perauga i depresija, kuri nesulaukus
psichologinés artimyjy, biciuliy, panaSaus likimo tévy paramos gali uZtrukti labai ilgai.
Jei yra pakankamai vidiniy ir iSoriniy iStekliy, pagaliau pajégiama susitaikyti su tuo, kad
"yra taip, kaip yra", suvokiama, kad grauzatis, savgs ar kity kaltinimas nepadés.
Sugebéjus tai priimti ir iSsivaduoti i§ savo ir kity destruktyviy jausmy tévy emociné buklé
gali pasiekti konstruktyviy veiksmy etapa. Nuo gebéjimo priimti vaika toki, koks jis yra,
ir imtis konstruktyviy pagalbos jam veiksmy daug kuo ir priklauso Seimos gyvenimo
kokybe, tévy socialiné reintegracija (gimus nejgaliam vaikui, linkstama izoliuotis).

Deja, neretai sunkis iSgyvenimai uztrunka, o kartais ilgam lieka negatyviy jausmuy
busena, kuri lemia tai, kaip tévai suvokia vaiko ugdymo tikslus, vertina pedagogu
pastangas ( RuSkus, 2002; Hallahan, Kauffman, 2003). PavyzdZiui, neigiantys,
nepripaZistantys vaiko negalés tévai, daZniausiai, kaip rodo patirtis, pervertina jo (jos)
galias ir susikuria neadekvacius lukesCius bei reikalavimus vaika ugdantiems
pedagogams (ir kitiems specialistams). Kitais atvejais, nepripaZindami savo vaiko
negalés, jie reikalauja i jo to, ko Sis néra pajégus pasiekti: nerealts likesCiai salygoja
vaiko emocinj nesauguma, menka; saviverteg, trukdo priimti save toki, koks jis yra.

Kaltés, pykcio iSvarginti tévai dali savo neigiamy emociju ir nuovargio nesamoningai
perkelia ant pedagogu peciu. Tai gali reikstis neadekvaciomis pastabomis, pretenzijomis,
nemotyvuotu jZeidimu. Tévy skausmo apraiskas, reikia stengtis suprasti ir atleisti, juk
ugdytojai irgi labai vaiko paZangai suinteresuoti Zmonés: su kuo, jei ne su jais, tévai
dalysis savo susirfipinimu neviltimi. Savo skausmo dar "neiSkentéjusiy" tévy liukesciai,

siejami su vaiko ugdymo rezultatais, daZnai neadekvatis: arba per dideli, arba per mazi.



Pasyviai susitaike su vaiko negale, bet dar negebantys konstruktyviai veikti tévai
neretai tiesiog "atiduoda" vaika i nauju globéju (t.y. ugdytoju); rankas ir tiesiogiai ar
netiesiogiai duoda suprasti, kad nedaug ko i§ savo vaiko tikisi. Paprastai jie mazai
démesio skiria vaiko ugdymui, "palikdami" Sia pareiga mokyklai.

Pasikeitus situacijai lengviausiai adaptuojasi tie tévai, kuriems pavyko iprasminti
savo skausma ir kurie yra pasirengg imtis konkrecCiy veiksmuy atitinkanciyju vaiko
poreikius ir galias. Tokie tévai - potencialiis pedagogu padé¢jéjai ir partneriai. Bet biina ir
taip, kad i§ esmés pripazing vaiko negalg tévai pasiryZta ja jveikti nepaliaujamu ugdymu
ir treniravimu. Tokie kraStutinumai taip pat iSsekina vaika, neleidzia jam pasijusti
mylimam be iSankstiniy prielaidy ir salygy.

Be abejo, tévy iSgyvenimai bei skirtingy etapy trukme priklauso ir nuo Seimos nariy
asmeniniy savybiy, Seimos vidinio stabilumo, nuo to, ar Seimoje yra daugiau vaiky.
Didelg reikSme turi ir iSoriné aplinka: draugy, giminiu, specialisty parama. Pedagogai,
mokyklos bendruomené turéty padéti negalg turinciuy vaiky tévams bei kitiems Seimos
nariams priimti esama situacija ir mokyti juos realiy pagalbos savo vaikui bidy
(Ambrukaitis, AliSauskas, 2003).

Ruskaus teigimu (2002), Lietuvoje Siandien aktyviai diskutuojama sutrikusio
intelekto vaiku mokyklinés integracijos ir socializacijos klausimais. Kokiose -
specialiosiose ar bendrojo lavinimo - mokyklose turi mokytis neigalieji? Kokios
materialinés, ypac socialinés ir psichologinés parengties salygos biitinos neigaliesiems
integruoti 1 bendrojo lavinimo mokyklas? ISeitis ar klititis, ugdant nejgaliuosius, juos
integruojant, yra specialiosios mokyklos? Sie klausimai atspindi aktualia specialistams,
tévams ir nejgaliesiems problema. Vieni tvirtina, kad integruotas specialiyjuy poreikiy
vaiky ugdymas gali sugriauti tai, kas per daugeli mety buvo sukurta Salyje, kiti mano, jog
integruojant galima sékmingiau spresti vaiky, turinCiy intelekto ar kity sutrikimuy,
socializacijos problemas bei pasiekti, kad ir Sie vaikai turéty vienodas teises bei
galimybes dalyvauti visuomenés gyvenime. Labai prieStaringi poZiiiriai ir { specialigsias
mokyklas. Yra mananéiy, jog specialioji mokykla jau nebepajégia tenkinti vaiky
specialiyjy poreikiy. Kitiems atrodo, kad specialioji mokykla yra bitina neigalaus vaiko
kvalifikuoto ugdymo salyga, nes, Sio poZzitirio Salininky nuomone, specialiojoje

mokykloje galima sutelkti {vairiy specializacijy aukstos kvalifikacijos specialistus, vaikai



jaucCiasi saugiau, nes bendrauja su panaSiais bendraamziais. leSkomi kompromisiniai
variantai socialinéje ugdymo realybéje kol kas neryskis, atliekami jvairiis tyrimai.

Ambrukaitis (1999), Unciurys (2000), Kaffemanien¢ (2001), patikslindami Siuo
klausimu nuomones, teiravosi pedagogu, koks ju poziiris i specialiyjy poreikiy vaiky
integracija, koki integruota mokyma, (kokiu biidu organizuota) jie mano esant tinkama
Siems vaikams.

Didzioji dalis pedagogy mano, kad sutrikusios regos vaikai turi mokytis bendrojo
lavinimo mokyklose; tokia galimybg sutrikusio intelekto vaikams palikty tik ketvirtadalis
pedagogu. Kad sutrikusios regos vaikai turi mokytis aklyjy ir silpnaregiu mokyklose,
pripazista 30,5% apklaustyju. Kad geriau biity sutrikusio intelekto vaikus mokyti kartu su
panasaus intelekto vaikais, isitiking 47,4 % bendrojo lavinimo mokykly pedagogu.

Kaip matyti, atsakymai i §i klausima dar grieZtesni; uz visiskai integruota sutrikusios
regos vaiky mokyma pasisako vos daugiau kaip trec¢dalis, uz sutrikusio intelekto vaikuy
integracija - maziau kaip ketvirtadalis pedagogy. Dauguma mano, kad tinkamas
kompromisinis variantas - specialios klasés prie bendrojo lavinimo mokykly; nemazai
mokytojy isitiking, kad geriausia Siems vaikams mokytis jiems skirtose mokyklose, ypac
protiskai atsilikusiems.

Integracija vis délto vyksta ir ne vienerius metus, todé¢l pedagogu klausta, kuria
negalg¢ turintys moksleiviai buty priimtiniausi jy klasése.

Priimtiniausi mokytojams bendrojo lavinimo mokyklose yra: vaikai, turintys judéjimo
sutrikimy (31,6% atsakymu), silpnaregiai (20,0%), neregiai (9,5%), nors ju mokymo
procesas tik i Salies atrodo maZiausiai problemiSkas (vieniems kol kas dar vis
nepritaikyta daugelio mokykly aplinka, kiti vis dar nepakankamai apripinti specialiomis
tiflotechninémis mokymo priemonémis). Tik keliems mokytojams priimtini bendrojo
lavinimo klasése sutrikusios klausos mokiniai (8,4%). Protiskai atsilikusius moksleivius,
kaip priimtinus klas¢je, nurodé vos 3,2% pedagogu.

Daugiau kaip pusé pedagogu (52,6%) teige, kad nenoréty mokyti né vieno i§ nurodyty
grupiy vaiky. Motyvuojama tuo, jog Siuos vaikus turi mokyti specialistai, kad juos
mokyti "pernelyg sunku psichologiskai ir metodiSkai".

Kaip teigia Ambrukaitis (2003), pastaryjy penkeriy mety statistiniai duomenys apie

specialiyjy ugdymosi poreikiy turinCius vaikus, tiek ugdomus diferencijuotu bidu



(specialiosiose mokyklose), tiek integruotu biidu (bendrojo - lavinimo mokyklose), rodo,
jog pirmaisiais nepriklausomybés - metais jvyke pokyciai stabilizavosi, igydami
pastovumo, vienodumo bruozy. Specialiyju mokykly skaicius iSliko beveik nepakitgs:
1995 - 1996 m. Lietuvoje buvo 51 specialioji mokykla, 1997-1998 m. -56,1998-1999 m. -
55, 1999-2000 m. 55. Mokiniy skaicius specialiosiose mokyklose taip pat beveik nekito:
1995-1996 m. buvo 7440, 1997-1998 m. - 7656, 1998-1999 m. - 7156, 1999-2000 m. -
7816 mokiniy. 2000-2001 m. Lietuvos specialiosiose (internatinése) mokyklose mokési
6817 SUP moksleiviy. Lyginant $i skai¢iy su ankstesniyju mety duomenimis, galima
pastebéti zymu (apie 1000) moksleiviy, ugdomy specialiosiose mokyklose, skaiCiaus
sumazéjima. 2000-2001 m. duomenys apie specialiyju ugdymo si poreikiy vaikus,
ugdomus bendrojo lavinimo mokyklose, rodo, jog Siy vaiky populiacija labai plati: iS
bendro 45539 mokiniy skai€iaus gausumu iSsiskiria kalbos ir komunikacijos sutrikimy
turintys vaikai (26675) bei pasiZymintys specifiniais pazinimo sutrikimais (8827). Gausi
ir sutrikusio intelekto vaiky grupé: kartu su riboto intelekto vaikais protiskai atsilikusieji
sudaro tre€ia grupg - 6223 mokiniai, i§ jy riboto intelekto -3800 ir protiSkai atsilikusiy -
2423.

Ambrukaicio, AliSausko, (2003) teigimu, pagal Siuo metu Lietuvoje galiojancius
Istatymus negalg turintys vaikai gali biiti ugdomi, ugdytis jvairiose ugdymo istaigose: nuo
bendrojo lavinimo mokykly, visiSkos ar dalinés integracijos iki specialiyjy mokykly ir
ugdymo centry. Misy tyrimo metu paaiSkejo, kad didzioji dalis - 73 specialiyjy poreikiy
vaikai lanko specialiojo ugdymo istaigas, 22 - integruoti i bendrojo lavinimo mokyklas, 4
- ikimokyklines ugdymo istaigas. Kiekvienoje Siy istaigu susikuria savita ugdymo
aplinka, formuojanti savita tévy ir pedagogy santykiy tipa. Labai gerai jauciasi ugdymo
istaigoje kas ketvirtas misy tiriamasis vaikas, pus¢ tirty respondenty jauciasi gerai, taiau
kas deSimtas tiriamasis ugdymo istaigoje jauciasi nelabai gerai. Specialiojoje mokykloje
pedagogo ir tévy saveika dazniau primena "dialogus" su atskiry sri¢iy specialistais
(mokytojais, auklétojais, logopedais) Bendrojo ugdymo istaigose, kur kartu su sveikais
bendraamziais ugdosi sutrikusios raidos vaikai, Silti santykiai igyja polilogo pobudi:
sékmingai jgyvendinant integracijos "id€ja visi vaikui paslauga teikiantys specialistai
(klasés mokytojas, specialusis pedagogas, logopedas, psichologas ir kt.) dalijasi bendrais

tikslais, aptaria ir derina darbo formas ir metodus. Siuo atveju tévai net bendraudami su



vienu specialistu bendrauty su visa komanda, t. y. bet kuri iniciatyva, poreikis tampa
visos specialisty grupés uzduotimi. IS ty miisy tiriamyjy, kurie gauna pagalba, (88,5 %)
nurodé, kad vaikas gauna nuolatini specialy mokyma, taCiau net 7,7% tiriamuju,
integruoty { bendrojo lavinimo mokyklas nurodé, kad neigalus vaikas negauna specialaus
mokymo. Kaip matome i tyrimo rezultaty labiausiai tévams mokykloje truksta reikiamo
specialisto pagalbos, 6,7 % tévy nurodé S§ia priezasti, iSreikSdami nepasitenkinima

ugdymo istaiga.

1. 5. Svietimo ir mokslo, socialinés apsaugos ir darbo bei sveikatos apsaugos

istatymai, uztikrinantys Seimy, auginanciy nejgalius vaikus, gyvenimo kokybe

Specialiyjy poreikiy vaikams teikiamos trijy ministerijy (Svietimo ir mokslo, Socialinés
apsaugos ir darbo bei Sveikatos apsaugos) paslaugos (Strolaité, 2002), kurias
reglamentuoja ir trejopos paskirties LR Vyriausybés dokumentai. Per pastaruosius 12
mety (nuo 1991 iki 2004) paskelbta per 20 specialyji ugdyma reglamentuojanciy
dokumenty, iskaitant LR Konstitucija (1992), LR Svietimo istatyma (1991, nauja
redakcija — 1998) ir Specialiojo ugdymo istatyma (1998). Pozityviy iStaky specialiojo
ugdymo raidai Lietuvoje posovietiniu laikotarpiu vis tik reikéty ieSkoti dar iki
Nepriklausomybeés atkiirimo ir tuoj pat po jos susigraZzinimo parengtuose dokumentuose
ir konceptualiuose tarptautiniuose teisés aktuose. Siuo aspektu svarby vaidmeni suvaidino
Tautinés mokyklos koncepcija (1989) ir Jungtiniy Tauty Vaiko teisiy konvencija, nors
Lietuva prie Sios konvencijos prisijungé veliau (1992), o Lietuvos Respublikos Seimas
ratifikavo ja tik 1995 m. Kai 1992 m. paskelbtoje Lietuvos Svietimo koncepcijoje buvo
teigiama, jog ,,vaikai su neZymiais fiziniais ir psichiniais sutrikimais mokomi kartu su
sveikaisiais vaikiais, gaudami jiems reikalinga papildoma pagalba“, o specialiosiose
mokyklose ugdomi tik ,,vaikai, kurie dél sunkios fizinés negalios ar ypac didelio intelekto
sutrikimo negali mokytis bendrojo lavinimo mokykloje®, tai skambéjo labai radikaliai,
daugeliui — nejprastai ir todél — nepriimtinai. Tuo pat metu (1992) buvo pradétas rengti ir

1994 m. baigtas dar vienas svarbus dokumentas — ,,Specialiojo ugdymo sistemos



metmenys‘* — kuris tapo vienu i§ atraminiy specialiyjy poreikiy vaiky ugdymo pertvarkos
orientyry. Metmenyse Lietuvos specialusis ugdymas grindZiamas tokiomis nuostatomis,
kaip: humaniSkumas, demokratiSkumas, racionalumas, atsinaujinimas, normalizacija,
decentralizacija, integracija. Kuriant specialiojo ugdymo politika ir ja praktiSkai
igyvendinant ypatinga reikSme turéjo Salamankos deklaracija (1994) ir ,,Specialiosios
pedagoginés pagalbos teikimo specialiyjy poreikiu vaikams bendrojo ugdymo jstaigose*
(1993) tvarkos sureguliavimas. Siek tiek véliau, jau priémus Specialiojo ugdymo jstatyma
(1998), buvo parengta ir patvirtinta dar keletas esminiy specialiojo ugdymo
funkcionavima norminanciy dokumenty. Svarbesnieji iS ju — Svietimo ir mokslo,
Sveikatos apsaugos bei Sveikatos apsaugos ir darbo ministeriju bendras 2002 m.
istatymas ,,Sutrikimy grupés. Specialiyjy poreikiy asmeny priskyrimas specialiyjy
ugdymosi poreikiy grupei® ir ,,Asmens specialiyju ugdymosi poreikiy jvertinimas‘
(2000). Po Specialiojo ugdymo istatymo priémimo (1998) buvo paskelbta keletas svarbiy
poistatyminiy akty, kurie sunormino SPV egzaminu laikymo, moksleiviu mokymo
namuose, Svietimo istaigos specialiojo ugdymo komisijos sudarymo ir jos darbo
organizavimo, specialiosios pedagoginés pagalbos teikimo SP ikimokyklinio amZiaus
vaikams namuose, SP asmenuy priémimo i specialiojo ugdymo istaiga tvarka ir kitus
klausimus. Didzioji Lietuvoje parengty pastaruoju deSimtmeciu teisiniu dokumenty dalis
reglamentavo ir norminio specialiojo ugdymo pokycius, atéjusius su pirmaja naujy idéju
banga, kurios svarbiausia varomoji jéga buvo SPV integruotas ugdymas. Dabar, su
antraja banga, ateina inkliuzinio ugdymo samprata, vienos mokyklos visiems idéja,
bendrojo ir specialiojo ugdymo susiliejimo poreikis. Tai yra nauji i$stkiai visai Svietimo

sistemai, kurios kaitai svarbis tvirti teisiniai pamatai (Ambrukaitis, AliSauskas, 2003).

1. 6. Organizacijos, teikian¢ios pagalba Seimoms, auginanc¢ioms nejgalius

vaikus

Ruskaus teigimu (2002), nesunku suprasti, jog tinkama psichosocialiné aplinka
nejgaly vaika auginancioje Seimoje, jos s€kminga socialin¢ integracija galima, kai
gaunama kompetentinga parama i§ Salies. Sios paramos tikslas - pagalba Seimai, kaip

sistemai. Socialinés aplinkos jtaka Seimai, iSgyvenanciai kriting emocing bei socialing



busena dél savo vaiko negalés, yra ypac¢ didelé. Be abejo, tokia parama neiSspresty visy
Seimoje kylanCiy problemy, taCiau ji galéty padéti tévams, palengvinty pakitusiy
socialiniy vaidmeny Seimoje naSta, ivertinty pakitusiy tarpusavio santykiy funkcijas.
Socialing-psichologing pagalba turéty teikti pedagoginés, psichologinés, ankstyvosios

intervencijos ir kitos medicininés bei psichologinés tarnybos.

Pagalbos teikimo vaikams, turintiems vystymosi, psichikos ir neurologiniy sutrikimuy,
struktiira
Pirmasis lygis (Savivaldyb¢)

Ankstyvosios korekcijos tarnyba su tarpdisciplinine specialisty grupe.

Antrasis lygis (Apskritys, kraStai)

Konsultacinis centras vaikams, turintiems vystymosi, psichikos ir neurologiniy sutrikimy.
Bendradarbiavimas ir veiklos koordinavimas su: antrojo lygio sveikatos prieZitiros
struktiiromis, pedagogine-psichologine tarnyba ir specializuotomis ugdymo istaigomis

bei specializuotomis globos ir reabilitacijos istaigomis.

Treciasis lygis
Vilniaus universiteto ir Kauno medicinos akademijos centrai (klinikos), teikiantys
specializuota kompleksing sveikatos prieZitiros pagalba sutrikusio vystymosi vaikams,

vykdantys Programos valdymo, mokslo tiriamojo darbo ir specialisty ruoSimo funkcijas.

Bendradarbiavimas su: Sveikatos apsaugos ministerija. Lietuvoje visuomenes sveikatos
priezitira vykdo: Valstybiné visuomenés sveikatos priezitros tarnyba (VVSPT) su jai
pavaldZiomis 7 nacionalinio lygio institucijomis ir 10 teritoriniy visuomenés sveikatos

centry su 38 filialais rajonuose.

Visuomenés sveikatos priezitira| www.sveik.lt (2004)] perorientuojama gyventoju
sveikatos steb&jimo, duomeny analizés, ekspertizés kryptimi, prevenciné veikla vykdoma
programiniu principu. Pagrindiniai uZdaviniai yra: sveikatos informacijos ir Ziniy

plétojimas, greitas reagavimas i grésmeg visuomengs sveikatai, sveikata lemianciy faktoriy



nustatymas ir valdymas. Tai leis sukurti visuotini, visapusiSka sveikatos potenciala,
suformuojant sveikos gyvensenos ir elgsenos pasirinkimo nuostatas visuomenéje bei
apsaugant gyventojy sveikata nuo nepalankiy aplinkos veiksniy poveikio, maZinant

ivairiy ligy atsiradima.

Ir toliau siekiama, kad Lietuvoje vykdoma visuomenés sveikatos prieziiira atitikty ES
teisés reikalavimus bei biity integruota 1 ES visuomenés sveikatos prieziiiros sistema.
Lietuva aktyviai isijungé 1 tarptautinius sveikatos politikos procesus, aktyviai

bendradarbiauja su Europos Taryba.

Valstybinés organizacijos

Svietimo ir mokslo ministerija uZsiima tokia pagrindine specialiojo ugdymo veikla:
sprendZia specialiyjy ugdymo istaigy steigimo, reorganizavimo ir likvidavimo klausimus;
tvirtina bendraji specialiojo mokymo turinj; organizuoja specialiojo mokymo plany,
programy ir mokymo priemoniy rengima ir leidyba; nustato pedagoginés ir psichologinés
pagalbos teikimo tvarka; atsako uZ baigiamyju egzaminy organizavima, bendradarbiauja
su Socialinés apsaugos ir darbo ministerija, Pedagoginés-psichologinés tarnybos centru,
Invalidy Reikaly Taryba prie LR Vyriausybés, Vaiky teisiy tarnyba prie Darbo ir
socialinés apsaugos ministerijos (Zr. 8 prieda), aukStosiomis ir aukStesniosiomis

mokyklomis, uzsienio partneriais.

Bendruomenés lygio tarnybos vaikams, turintiems psichikos vystymosi sutrikimu

Piro (1996) teigimu, kaip organizuoti tarnybas sutrikusios psichikos vaikams
issivysciusiose Salyse (V. Europoje ir S. Amerikoje) susirfipinta XIX amZiuje. Ilga laika
vyravo tendencija kurti centralizuoto tipo istaigas - prieglaudas ir internatus. Esminés
permainos, reorganizuojant tarnybas vaikams, turintiems psichikos vystymosi sutrikimy
(toliau - PVS), ivyko po II Pasaulinio karo. Vietoje centralizuoty internatinio tipo istaigy

vis daugiau démesio pradéta skirti bendruomenés lygio tarnyboms.



Kiekvienu konkreciu atveju, kai Seimoje auga vaikas, turintis PVS, uZtikrinti efektyvia
pagalba jam ir Seimai tegali i$ karto keletas tarnyby. Biitiniausi pagalbos komponentai
yra §ie:.

1. Sveikatos sistema - dalyvauja teikiant bendra medicining pagalba (be jokios
diskriminacijos - nepriklausomai nuo vystymosi sutrikimo lygio) ir daugumos valstybiu
praktikoje atsako uz ankstyvosios intervencijos tarnyba.

2. Ugdymo sistema - uZtikrina kiekvieno bet kokios negalés, taigi ir turin¢io bet
kokiy PVS, vaiko ugdymo procesa Svietimo sistemoje.

3. Globos ir riipybos (socialinés apsaugos) sistema - uZtikrina socialing pagalba
Seimai, gina vaiko teises.

4. Psichinés sveikatos tarnybos - uZtikrina specializuotos psichologings,
psichoterapinés ir psichiatrinés pagalbos teikima vaikui, turin¢iam PVS, jei yra toks
reikalas. Vakary Europoje ir Siaurés Amerikoje vyrauja poziiiris, kad protiskai atsilike
vaikai neturi, kaip taisykle, psichiatriniy problemy, nors gali ir turéti. O autizmo
sutrikimo terapija jau daZniau uZsiima specializuotos psichinés sveikatos tarnybos.

5. UZzimtumo ir laisvalaikio tarnybos. Vaikams, turintiems PVS, ir ju Seimoms
bitina padéti organizuoti laisvalaikj ir poilsi. Viena i$ efektyviausiy tokios pagalbos
§1 tarnybos forma vadinasi "respite care", o vokie¢iy "Pamilienentlastende Dienst". Kita
efektyvi forma yra vasaros stovyklos.

6. Pagalbinés tarnybos. Toks ju pavadinimas menkina jy reikSme, kuri yra didziulé.
Pvz., tarnyby apriipinimas transportu arba teisinis tévy ir tarnyby konsultavimas. Esmé
yra ta, kad jei nors viena i§ Siy tarnyby neatliks savo funkcijy, bus neefektyvi visa

sistema.

Nevyriausybinés organizacijos Lietuvoje

Nevyriausybiniy organizacijy atsiradimo istorija yra siejama su 1991 m., kai Lietuva
atgavo nepriklausomybe nuo Soviety Sajungos. Tuo metu prasidéjo masinis ne pelno

organizacijy kiirimasis. Apie 1994 m. buvo iSleistas pirmasis Visuomeniniy organizaciju



istatymas, kuriuo vadovaujantis kiirési nevyriausybinés organizacijos. Véliau imta galvoti
apie organizacijy ivairialypiSkuma ir veiklos skirtuma, tod¢l laikui bégant Lietuvos
Respublikos Seimas priémé dar keleta ne pelno organizacijy istatymy, kas leido
suskirstyti ne pelno organizacijas i keturias atskiras sferas. Visuomeniné organizacija
(neretai Sis apibiidinimas naudojamas visy ne pelno organizacijy apibiidinimui) tapo tik
viena i§ keturiy nevyriausybines organizacijas reglamentuojanciy istatymy dalimi. Taigi
Siuo metu Lietuvoje veikia keturi nevyriausybines organizacijas reglamentuojantys
istatymai — tai Visuomeniniy organizacijy istatymas, Asociacijuy istatymas, VieSuyju
Istaigy istatymas bei Labdaros ir paramos fondy istatymas. Atsiradus kitiems, ne pelno
organizacijas reglamentuojantiems jstatymams, i§ esmés pasinaikino visuomeniniy
organizacijy kaip visy ne pelno organizacijy apibudinimo terminas, kuri pakeité
nevyriausybiné organizacija [Zitr. www.ngo.lt/history ,(2004)].

Valstybé organizuoja socialing pagalba, bet bendradarbiaudama su jos institucijomis
paslaugas gali tiekti ir nevyriausybinés organizacijos arba privatiis fiziniai bei juridiniai
asmenys. Jos teikiamos gyvenamosios vietos principu, o tai, viena vertus, ipareigoja
savivaldybes, kita vertus, suteikia iniciatyva paslaugy vartotojams arba nevyriausybinéms
organizacijoms.

Nevyriausybinés organizacijos atlieka keleta pagrindiniy funkcijy. DaZniausiai ] $ias
organizacijas buriasi Zmonés, turintys bendry interesy ir poreikiy. [sitraukus 1
nevyriausybines organizacijas, igyjama galimybé bendrauti su tokiy pat sunkumy
turiniais Zmonémis, bendradarbiauti su jais, teikti savitarpio pagalba, informacija ir
parama. Kai kurios nevyriausybinés organizacijos savo nariams ar i jas besikreipiantiems
Zzmoneéms teikia tokias paslaugas kaip socialiné riipyba, informacijos paslaugos ir
konsultacijos. Svarbi nevyriausybiniy organizaciju funkcija - atstovavimas interesams.
Daugelis nevyriausybiniy organizacijy atstovauja savo nariy interesams (teisé¢ 1 moksla,
kitos paslaugos ir pan.) savivaldybeése, apskri¢iy administracijose, Vyriausybéje ir Seime,

rengia ir jgyvendina su tuo susijusias programas (Zr. 3 prieda).

Nevyriausybiniy organizaciju, teikianciy pagalba nejgaliems vaikams bei ju Seimos

nariams pagrindiné veikla:

. Vaiky ir jaunimo laisvalaikio organizavimas.



. Svietéjiska veikla, informacijos skleidimas.

. Vaiky estetiniy, meniniy ir kt. igiidZiy ugdymas.

Vaikai gali uzsiimti jvairia veikla — sportuoti, piesti, siliti, siuvinéti, Sokti, dainuoti.
Drauge su tévais ar glob¢jais Svencia Sventes, organizuoja parodé¢les, rengia renginius
patys sau. Kartu uzZsiima ir bendru darbu — tvarko aplinka, patalpas. Vasara rengia iSkylas

1 gamta. Klubuose vyrauja Seimyniné, bendruomening aplinka.



2. SEIMU, AUGINANCIU NEJGALIUS VAIKUS, GYVENIMO KOKYBES
VEIKSNIAI

2. 1. Tyrimo metodika ir organizavimas

Kiekybiniai tyrimo metodai

Placiau apie kiekybini tyrima imta kalbéti XX a. pabaigoje, kai paaiSkéjo, kad
kiekybiné analiz¢é yra biitina, kai analizuojami jau Siek tiek paZinti objektai, taciau negali
pakeisti Zmogaus minties pradiniame ir baigiamajame objekto pazinimo etape (Bitinas,
1998).

Pasaulinis mokslas kiekybing analiz¢ laiko standartine procedira, biitina rimtam
moksliniam tyrimui. Bitinas (1998) teigia, kad matematikos iSvadas kiti mokslai gali
taikyti kaip paZinimo instrumenta. Kiekybiniy metody taikymas socialiniuose moksluose
"atlieka pirming kiekybing informacija transformuojanc¢io mokslinio prietaiso funkcijg"
(Bitinas, 1998).

Socialiniuose tyrimuose kiekybiniai metodai turi prasmg tik tada, kai tyréjas, pritaikes
{vairius tiriamojo objekto raiSkos pazinimo metodus, gauna pirming informacija apie Si
objekta. Tokia informacija yra Zzaliava kiekybinei analizei, kurios paskirtis - ja;
kondensuoti, apibendrinti, i$skirti esming ir taip transformuoti i moksling informacija
(Bitinas, 1998). Viena i$ aktualiy metodologiniy problemy - tinkamas pirminés
informacijos perdirbimo metoduy sistemos parinkimas. Véliau kiekybiniai duomenys (arba
skaitiniai duomenys) analizuojami statistiSkai, siekiant apibudinti tiriamasias grupes ir
padaryti iSvadas apie populiacija (Kardelis, 2002). PaZymétina, jog kiekybinis tyrimas
pasizymi aukStu tyrimy procediiros standartizacijos laipsniu, o tai uZtikrina duomeny
(skirtingy matavimu serijy, skirtingy populiacijy) tiesioginj statistini palyginamuma.

Standartizuota tyrimo procedira igalina salygiSkai nesunkiai suformuoti dideli duomeny



masyva ir salygiSkai nesunkiai ji apdoroti kompiuteriu. Kiekybinei prieigai biidingos
atlickamo tyrimo objektyvumo, reprezentatyvumo, validumo ir reliabilumo salygiskai
auksto lygio garantijos (Merkys, 1995).

Gyvenimo kokybés tyrimams buvo parengta uzdaro tipo anketa neigaliy vaiky tévams
(zr. 6 prieda). Anketa sudaro 33 klausimai, suskirstyti { 3 skyrius: 1) klausimai apie
vaikus, 2) klausimai apie tévus; 3) klausimai apie tévy sveikata ir gerovg. Duomenys
surinkti anketiniu biidu. Anketinéje apklausoje dalyvavo 104 respondentai, kuriy Seimose

auga nejgaliis vaikai. Duomenys apdoroti SPSS programine iranga.

Kokybinio tyrimo pagrindas

Kokybinis tyrimas - tai platus poziiiris { socialinius reiSkinius, natiiralus ir
interpretatyvus, apimantis jvairius metodus. IS dalies kokybinis tyrimas ir yra
apibiidinamas pagal tai, kokios metodologijos ar procediros yra naudojamos
subjektyviems duomenims gauti, kurie sudaro analizés ir tolesnio supratimo pagrinda.
Socialiniy moksly atstovai, atstovaudami skirtingiems pozitriams duomeny
kategorizavimo ir terminologijos klausimais, iSskiria Siuos svarbiausius kokybinio tyrimo
metodus: biografinis metodas, pavienio atvejo tyrimas, turinio analizé, naratyvinis ir
eksploratyvus interviu (Merkys, 1995).

Tyréjo tikslas atskleisti $i kompleksiSkuma, keiciant tyrimo strategija lanksc¢iame
tyrimo modelyje, negali buti atkartotas vélesniy tyréju. Kokybinio tyrimo atlikéjai,
apibudindami kokybinio tyrimo pakartojamuma socialiniuose moksluose, iS§sako tokius
pasteb¢jimus:

. kokybinis tyrimas savo prigimtimi (kaip visi tyrimai) negali buti pakartotas, nes
gyvenimas nuolat kinta;

tiksliai ir suprantama forma fiksuodamas visus renkamus duomenis, daromus
sprendimus ir ju pagrindima, tyréjas suteikia galimybg kitam tyréjui analizuoti veiksmus,
protokolus ir sprendimus, papildomai juos analizuoti.

Akivaizdu, kad kokybinio tyrimo nejmanoma apibréZti operuojant vien jo vidiniais

atributais. Tikslinga kokybinj tyrima lyginti su jo metodologinémis alternatyvomis -



filosofinés pakraipos socialinio tyrimo konceptais.
Zodinés apklausos standartizuotas interviu buvo taikomas renkant duomenis apie 7

nejgalius vaikus (Zr.7 prieda) .

2. 2. Tiriamieji

Tiriamieji: 104 Seimos, auginancios nejgalius vaikus. Atsitiktinai pasirinkta 30
Plungés miesto lopSeli - darzelj ,,Pasaka’’ nejgaliyju grup¢ lankanciy vaiky, taip pat
integruoty mokiniy i1 bendrojo lavinimo mokyklas bei specialiosios - internatinés
mokyklos mokiniy tévai. Pasirinkta 16 Siauliy sutrikusios klausos vaiky ugdymo centra
lankan¢iy vaiky tévai. Taip pat tyrime dalyvavo 58 Vilniaus ,, Atgajos’ ir ,, Silo”

specialiasias mokyklas lankanc¢iy mokiniy tévai.

Pateiksime Seimos charakteristika pagal gyvenamosios vietovés tipa, socialini Seimos
statusg ir tévy iSsilavinima (Zr. 1 lent.). Analizuojant 1 lentelg, matome, kad pusé miisy
tirlamyjy gyvena mieste, tre¢dalis - miestelio tipo gyvenviet¢je ir 13,5% - kaime.
Analizuojant Seimos struktiira paaiskejo, kad pilny Seimy buvo 65,4%, nepilny - 27,9%,
buvo ir Seimy, kurios gyvena nesusituoke. Pagal iSsilavinima motiny, turinCiy aukstaji
iSsilavinima sudaré trecdalis respondenciy. Kaip rodo lentelés duomenys, tévu su

aukStuoju iSsilavinimu buvo Siek tiek maZiau, negu motiny ( 7,7%).

1 lentelé

Socialiné Seimos charakteristika

Gyvenamosios vietovés tipas

Miestas | Vietové, >3000 | Vietové, < 3000 gyventoju
gyventojuy
N 56 31 14
% 53,8 29,8 13,5

Tévai kartu gyvena




Susituoke | Gyvena kartu | VieniSas, vieniSa
nesusituoke
N 68 4 29
% 65,4 3.8 27,9
Motinos iSsilavinimas
aukStasis | vidurinis pagrindinis | proftechninis
N 33 40 9 17
% 29,8 38,5 8,7 16,3
Tévo iSsilavinimas
aukStasis | vidurinis pagrindinis | proftechninis
N 23 33 9 16
% 22,1 31,7 8,7 15,4

Vaiky charakteristika pagal amziy pateikta 2 lenteléje. Tarp tiriamyjuy Seimy buvo

ivairaus amziaus vaiky. Tac¢iau daugiausia susidiréme su Seimomis, kuriy vaiky amzius —

9 -13 mety.

2 lentelé

Vaiky charakteristika pagal amziy

Vaiky amzius N %
5 3 29
6 1 1,0
7 2 1,9
8 5 4,8




9 11 10,6

10 24 23,1

11 16 15,4
12 14 13,5
13 9 8,7
14 2 1,9
15 5 4.8
16 1 1,0
17 2 1,9
18 2 1.9
19 2 1,9
20 1 1,0
Neatsaké 4 3,8

I§ viso 104 100,0

Tyrimo metu paaiskéjo , kad 73 specialiyju poreikiuy vaikai lanko specialiojo
ugdymo istaigas, 22 - bendrojo lavinimo mokyklas, 4 - ikimokyklines ugdymo istaigas.

Klausdami, kiek Seimoje vaiky, noré¢jome suZinoti ar Seima, kurioje gyvena
nejgalus vaikas yra daugiavaiké¢ ar ne. Kaip matome, dauguma (82,7 %) apklausoje

dalyvavusiy Seimy néra daugiavaikés. Atsakymai i $i klausima pateikiami 3 lenteléje:

lentelé

Vaiky skaicius Seimoje

Vaiky skaicius N %
1 35 33,7
2 51 49,0
3 9 8,7
4 4 3,8




5 1 1,0

9 1 1,0
Neatsaké 3 2,9
IS viso 104 100,0

4 lentelé

Suaugusieji, kurie gyvena su vaiku

Su vaiku gyvena N /)
Motina 27 26,0
Tévas 3 2,9
Globéjas 4 3,8
Kiti 2 1,9
Abu tévai 67 64,4
Neatsaké 1 1,0
IS viso 104 100,0

4 lentel¢je pateikiama su kuriais suaugusiais gyvena vaikas. Kaip matome, beveik 65
% respondenty gyvena pilnoje Seimoje, taciau net 26 % vaiky augina motinos. Taip pat
tiriamyjy pasidoméjome, jeigu vaikas gyvena tik su vienu is tévy, kaip daznai jis matosi
su kitu. [ §i klausima atsakeé tik 27 respondentai. IS ju 4,8% matosi apytiksliai karta per
ménesi, 1% - karta per metus, dar reciau 18,3%. Yra Seimy, kur vaikas pakaitomis

gyvena pas téva ar pas moting. Tokiy Seimy yra 1,9%.

2. 3. Seimy gyvenimo kokybés veiksniy analizé

2.3.1. Tévy sveikatos biuiklé



lentele
Tévy sveikatos problemos

Sveikatos problemos Taip Ne Neatsaké

Motinos N % N % N %
Pilvo skausmai 23 242 42 40,4 44 42,3
Galvos skausmai 53 51,0 28 26,9 23 22,1
Nemiga 31 29,8 35 33,7 38 36,5
Galvos svaigimas 28 27,0 33 31,7 43 41,3
Nugaros skausmai 37 35,6 31 29.8 36 34,6
Apetito praradimas 14 13,5 43 41,3 47 45,2
Nerviniai sutrikimai 34 32,7 30 28,8 40 38,5

ChroniSkos  ligos ar | 11 10,6 39 37,5 54 51,9

negalés
Jokiy nusiskundimuy 12 11,5 22 21,2 70 67,3
Tévai N % N %0 N %

Pilvo skausmai 10 9.6 28 26,9 66 63,5
Galvos skausmai 26 25,0 18 17,3 60 57,7
Nemiga 13 154 25 240 66 63,5
Galvos svaigimas 11 10,5 28 26,9 65 62,5
Nugaros skausmai 32 30,7 18 17,3 54 51,9
Apetito praradimas 3 3,0 32 30,8 69 66,3
Nerviniai sutrikimai 19 18,2 24 23,1 61 58,7

Chroniskos  ligos ar |8 1,7 29 279 67 64,4

negalés

Jokiy nusiskundimy 9 8,7 16 15,4 79 76,0

IS gauty atsakymuy matyti, kad didzioji tiriamyju motiny dalis skundési nugaros
skausmais 30,8%, nerviniais sutrikimais skundési 18,2% motiny, nemiga kamavo 12,5%

ju. Tévai taip pat skundési nugaros skausmais - 30,7%, galvos skausmai kamavo 25%



tévy, nerviniais sutrikimais, kaip ir motinos, skundési 18,2% tévy. Tyrimo rezultatai
rodo, kad vyresnio amziaus tévai (36-45 m.) dazniau serga chroniSkomis ligomis.

Taip pat pasidoméjome, ar tévai paskutiniu metu tur¢jo nedarbingumo lapeli (Zr. 6

lent.):

lentelé

Nedarbingumo lapelio turéjimas

Kreipési j medikus Motina Tévas

N % N %
Taip 14 13,5 12 11,5
Ne 70 67,3 53 51,0
Neatsaké 20 19,2 39 37,5
IS viso 104 100,0 104 100,0

IS gauty atsakymy matyti, kad tik 13,5% motiny ir 11,5% tévy yra turéjg nedarbingumo
lapelius. 67,3% motiny ir 51,0% tévu nedarbingumo lapeliy neturéjo. IS apklaustyju

daugiau motinos, negu tévai tur¢jo nedarbingumo lapelius (p>0,05).
2. 3. 2. Seimos materialinés ir gyvenimo salygos

Mokslininkai (Vaitkevicius, 2003, Ruskus, 2002 ) teigia, kad didel¢ itaka vaiky ugdymo
procesui turi ta socialiné aplinka, kurioje jis gyvena. Artimesné vaikui aplinka ilga laika
islieka Seimos aplinka ir batent ji jtakoja vaiko tolesne raida ir ugdymasi. Cia galima
iSskirti tokius svarbius indikatorius: Seimos materialiné padétis, Seimos gyvenamasis
bistas, santykiai su tévais ir kitais Seimos nariais.

7 lenteléje pateikta Seimy finansiniy problemy daZnis.



lentelé

Seimy finansiniy problemy daznis

Finansinés N %
problemos

Taip 68 65,4
Ne 32 30,8
Neatsaké 4 3,8
[ viso 104 100,0

IS tyrimy rezultaty matyti, kad 65,4 % apklaustyju per paskutinius metus turéjo

finansiniy rupesciy ir tik 30,8% tiriamyju atsaké, kad neturéjo finansiniy riipesciy.

Taip pat pasidom¢jome Seimos gyvenamuoju biistu (Zr. 8 lent. ):

lentelé

Seimos gyvenamasis biistas

Gyvenamasis biistas N /)
Butas daugiabu¢iame name 71 68,3
Nuosavas namas 23 22,1
Bendrabutis 4 3,8
Nuomojamas butas 4 3,8
Neatsaké 2 1,9
IS viso 104 100,0




Didzioji dalis tiriamyjy Seimuy gyveno daugiabuCiame name 68,3%, nuosavuose
namuose gyveno 22,1% tiriamyjy, kiek prastesniuose biistuose: bendrabutyje bei

nuomojamame bute gyveno po 3,8% respondenty.

lentelé

Vaiko gyvenamoji aplinka

Vaiko gyvenamoji N %
aplinka

Turi atskirg kambarj 44 42,3
Dalijasi su broliais 46 44,2
Dalijasi su tévais 10 9,6
Dalijasi su kitais 3 29
asmenimis

Neatsaké 1 1,0
IS viso 104 100,0

Remiantis $iais tyrimo rezultatais, galime daryti iSvadas, kad dauguma respondenty
gyvena daugiabuciuose namuose ir vaikai turi atskirus kambarius (42, 3%) arba dalijasi
su broliais, seserimis (68, 3%). Kiti 9,6% - dalijasi su tévais ir tik 2,9% nejgaliuy vaiky
kambariu turi dalytis su kitais Seimos nariais. Sunku ivertinti Seimos finansing padéti (t.
y. ar Seimai pakanka pinigy), taciau net 65,4% respondenty nurodé, kad per pastaruosius
metus turéjo finansiniy ripesCiy. Tévy iSsilavinimas, amZius Sioms salygoms itakos

netur¢jo (skirtumas statistiSkai nereikSmingas).

2. 3. 3. Pagalba Seimoms, auginanc¢ioms nejgalius vaikus



Tévams, auginantiems nejgalius vaikus daznai pritriiksta pagalbos dél vaiko

negalés, sveikatos. Pasidoméjome kokios pagalbos, tévy manymu, reikia juy vaikams.

lentele
Reikalinga pagalba Seimai
Pagalba Nereikia Reikia Visos
specialios pagalbos imanomas
pagalbos pagalbas
N % N % N %
IS profesionaly 12 12,4 33 34,0 52 53,6
I§ artimy Zmoniy 18 25,0 33 45,8 21 29,2

10

Tyrimo metu paaiSkéjo, kad daugiau kaip pusei tirlamyjy Seimy reikalinga

profesionaly (mediky, pedagogu, socialiniy darbuotojy) pagalba. Tik 12,4% tiriamyjuy $i

pagalba nereikalinga. 45,8% reikalinga artimy Zmoniy pagalba ir palaikymas.

Ar vaikai ir namai sulaukia reikiamas pagalbos, jeigu sulaukia, tai i§ ko (Zr.11 ir 12

lent.):

lentelé

11



Pagalba ir parama Seimoms, auginanc¢ioms nejgalius vaikus

Sulaukia N %
pagalbos

Taip 65 62,5
Ne 30 28,8
Neatsaké 9 8,7
IS viso 104 100,0

IS tyrimo rezultaty paaiskéjo, kad 62,5% nejgalius vaikus auginanciy Seimy sulaukia
reikiamos pagalbos ir paramos, taciau 28,8% Seimy to nesulaukia.

Jeigu Seima sulaukia pagalbos, tai i§ ko jos sulaukia pateikta 12 lentel¢je.

12 lentelé

Sulaukiama pagalbos

Subjektai N %

Partneris 30 96,8
Vaikai 14 87,5
GiminaicCiai 36 97,3
Kaimynai, draugai 14 93,5
'Visuomené 16 88,9




Nustatéme, kad giminai¢iams 97,3% labiausiai riipi padéti Seimai, kuri augina
nejgalu vaika, 96,8% tiriamyjuy padeda partneris, 93,5% tiriamyju sulaukia pagalbos i$

kaimynuy, draugy.

2. 3. 4. Tévy santykiai su vaikais

Savo vaiku turi ripintis abu tévai. Taciau savo tyrime taip pat patvirtinome fakta, kad
vis délto daZniausiai ligos ar kitos nelaimés metu vaiku riipinasi motinos (Zr. 13 lent.).
9,6% daugiau motiny, negu tévy ripinasi savo vaikais.

13

lentelé

Ripinimasis savo vaiku

Riipinasi Motina Tévas
N % N %
Ne 22 21,2 7 6,8
Taip 64 61,5 54 51,9
Neatsaké 18 17,3 43 41,3
IS viso 104 100,0 104 100,0

Tévy santykius su vaikais bandéme {jvertinti, nustatant kaip daZnai jie su vaiku

uzsiima tam tikra veikla (Zr.14 lent.):

14 lentele
Motinos ir tévo veikla su vaiku
Veikla Niekada 1 ar kelis|1 ar kelis|1 ar Kkelis|1 ar kelis
kartus per | kartus per | kartus per | kartus
metus ménesj savaite per dieng




Motinos N % N % N % N % N %
Zaidzia 4 4.4 2 2,2 3 33 31 344 |50 |55,6
Eina 1 king teatra, | 25 30,5 22 26,8 32 39,0 3 3,7 - -
sporto renginius
Ruosia namy darbus 19 22,9 1 1,2 5 6,0 22 26,5 |36 |434
Skaito knygas 14 16,9 4 4,8 13 15,7 27 32,5 (25 |30,1
Eina pasivaikscioti 4 4.4 4 4.4 6 6,7 47 522 129 |322
Groja muzikos | 38 52,1 1 1.4 12 16,4 14 19,2 |8 11,0
instrumentu, dainuoja
sportuoja 16 20,8 3 39 17 22,1 26 33,8 | I5 | 19,5
Ziari TV 6 6,4 1 1,1 3 3,2 18 19,1 |66 |70,2
Eina i parduotuve 10 10,8 1 1,1 16 17,2 47 50,5 |19 |204

Tévai N % N % N % N % N %
ZaidZia 7 10,6 1 1,5 8 12,1 26 394 (24 |364
Eina | kina teatra, | 26 40,6 13 20,3 23 35,9 2 3,1 - -
sporto renginius
Ruosia namy darbus 26 433 3 5,0 7 11,7 10 16,7 | 14 | 23,3
Skaito knygas 28 444 7 11,1 10 15,9 13 20,6 |5 7,9
Eina pasivaikscioti 11 15,7 2 2,9 15 21,4 31 443 |11 | 15,7
Groja muzikos | 37 68,5 5 9,3 4 7.4 4 7,4 4 7,4
instrumentu, dainuoja
Sportuoja 20 33,9 3 5.1 8 13,6 19 322 19 15,3
Ziari TV 7 10,3 1 1,5 6 8,8 15 22,1 |39 |574
Eina { parduotuve 17 26,6 6 9.4 10 15,6 26 40,6 |5 7,8

Nustatytas statistiSkai reikSmingas skirtumas tarp bendros tévy su vaiku veiklos ir tévy

amziaus.

Motinos zitri TV su vaiku p=0,01; tévai zaidzia su vaiku p= 0,01; tévai kartu su vaiku

eina pasivaikscioti p= 0,03.




Labai svarbus vaiko ir tévy bendravimas. Taciau yra svarbu ne tik su vaiku kalbétis,
pasidalyti ispiidZiais, bet ir leisti jam iSsakyti savo nuomong tam tikrais klausimais. Ar

tévams svarbi vaiko nuomoneg, ar jie turi galimybg ja suZinoti (Zr. 15 lent. ):

15 lentelé

Tévy galimybé suZinoti vaiko nuomone

Bendravimas N %0
Ne 15 14,4
Taip 85 81,7
Neatsaké 4 3,8
IS viso 104 100,0

IS tyrimo rezultaty matyti, kad didZioji dalis respondenty turi galimybg iSklausyti
neigaliy vaiky nuomong (81,7%) ir tik 14,4% - neturi galimybés suZinoti vaiko
nuomones.

Jeigu tévai isklauso vaiko nuomoneg, tai su kuo jie ja aptaria pateikta 16 lentel¢je:



16 lentelé

Vaiko nuomonés aptarimas

Vaiko nuomonés aptarimo| N ¥/

subjektai

Su partneriu 19 18,3
Su buvusiu partneriu 1 1,0
Su kaimynais, draugais, pazistamais 7 6,7
Su giminaiciais 23 22,1
Kiti 9 8,7
Nesulaukiame vaiko nuomonés 7 6,7
Tai nesvarbu 3 2,9
Su  partneriu, su  kaimynais, 3 2,9
draugais, pazistamais

Su partneriu, su giminaiciais 10 9.6
Su partneriu, nesulaukiame vaiko 1 1,0
nuomones

Su kaimynais, draugais, paZistamais 3 2,9
su giminaiciais

Su partneriu, su buvusiu partneriu, 1 1,0
su giminaiciais

Su  partneriu, su  kaimynais, 5 4,8
draugais, paZistamais, su

giminaiciais

Su partneriu, su giminaiciais, kiti 1 1,0
Su  partneriu, su  giminaiciais, 1 1,0
nesulaukiame vaiko nuomonés

Su buvusiu partneriu, su kaimynais, 1 1,0
draugais, paZistamais, su




giminaiciais

Neatsaké

8,7

IS viso

104

100,0

Didzioji tiriamyjy dalis pareikSta vaiko nuomong aptaria su giminaiciais bei su

partneriu.

2. 3. 5. Tévy poziiiris i nejgaliy vaiky ugdymag

Vaiko adaptacija mokykloje tarp kity vaiky ir visa ugdymo procesa lemia jo savijauta
mokykloje. Specialiyju poreikiy vaikams néra lengva adaptuotis ugdymo istaigoje ir ne

visi joje jauciasi gerai. Tod¢l pasidoméjome, kaip vaikai, anot tévy, jauciasi ugdymo

istaigoje (Zr. 17 lent.):

17 lentelé

Vaiko savijauta darZelyje, mokykloje

Savijauta N %0
Nepraso pagalbos 1 1,0
Labai gera 28 26,9
Gera 58 55,8
Nelabai gera 9 8,7
NeZinau 2 1,9
Neatsaké 6 5.8
IS viso 104 100,0




Labai gerai jaucCiasi ugdymo istaigoje kas ketvirtas vaikas, pusé tirty respondenty
jauciasi gerai, taciau kas deSimtas tiriamasis ugdymo istaigoje jauciasi nelabai gerai.

Kaip vaikams sekasi mokslas mokykloje pateikiama 18 lenteléje:

18
lentelé

Vaiko pasiekimai mokykloje

Pasiekimai N %0
Nesikreipia pagalbos 1 1,0
Tikrai geri 5 4,8
Geri 30 28,8
Vidutiniski 28 26,9
Prasciau nei 12 11,5
vidutiniski
Blogi 11 10,6
NeZinau 9 8,7
Neatsaké 8 7,7

IS viso 104 100,0

Kaip matyti i§ gauty rezultaty, apytiksliai 2 % tévy neZino, kaip vaikai jauciasi

mokykloje ir net 8,7 % nurodé, kad neZino kaip ju vaikams sekasi mokslai mokykloje.

19 lentelé

Tévy pareigybés vaiky ugdymo jstaigose



Pareigybiy Motina Tévas
turéjimas

N % N %
Taip 11 10,6 2 1,9
Ne 82 78,8 68 65,4
Neatsaké 11 10,6 34 32,7
IS viso 104 100,0 104 100,0

Mokymas yra bendras Seimos ir mokyklos darbas (Zigmantaviciené, 2002). Rysiai su
tévais yra pagrindiné salyga, norint lavinti kiekvieno vaiko geb¢jimus ugdymo istaigoje ir
uz jos riby. Tad reikia siekti prasmingo dialogo su tévais ir kurti
atmosfera, kuri biity pagrista draugiSkumu ir tarpusavio parama.Taciau i§ apklausos
rezultaty matyti, kad tiek motinos (10,6%), tiek tévai (1,9%) mazai isitraukia i ugdymo
istaigy veikla. Net 78,8% motiny ir 65,4% tévy néra tur¢j¢ pareigybiuy vaiky ugdymo

Istaigoje.

Kadangi apklausoje dalyvavo tévai, auginantys vaikus su negalia, tai pasidoméjome,
ar juy vaikai gauna mokykloje specialy mokyma (mokymo programy adaptavimas ar

modifikavimas, kity specialisty, dirbanciy mokykloje pagalbos). Rezultatai pateikti 20

lenteléje:

20 lentelé

Specialaus ugdymo prieinamumas

Sulaukia pagalbos

N

%

Taip

92

88,5

bendradarbiavimo



Ne 8 7,7
Nesikreipéme 1 1,0
Neatsaké 3 29
[ viso 104 100,0

IS ty, kurie gauna pagalba (88,5 %) nurodé, kad vaikas gauna nuolatini specialy
mokyma, tatiau net 7,7% tiriamyju nurodé¢, kad nejgalus vaikas negauna specialaus
mokymo. O tai prieStarauja istatymams, nes kiekvienas specialiyju poreikiy turintis
vaikas privalo gauti jam reikiama pagalba.

Papraséme respondentus atsakyti i klausima “Ar patenkinti ugdymo istaiga, kuria lanko
ju vaikas?”. 74,0 % apklaustyjy tévy nurode, kad jie patenkinti ugdymo salygomis,

likusieji — 26 % iSreiSkia savo nepasitenkinima ugdymo istaiga, nurodydami prieZastis

arba neatsakeé i Si klausima. Rezultatai pateikti 21 lenteléje:

lentelé

Tévy nepasitenkinimas ugdymo jstaiga

Nepasitenkinimo priezastys %
Auklétojo, mokytojo asmeninémis 2,9
savybémis
Sunkios mokymo programos 5,8
Blogas maitinimas 1,9
Neéra reikiamo specialisto pagalbos 6,7




Nesvara grupéje, klaséje 3 2,9
ApSvietimu grupg¢je, klaséje 4 3,8
Nepritaikyti suolai 2 1,9
Per daug pamokuy 3 2,9

Kaip matome, tévy nuomone, labiausiai vaikams mokykloje triiksta reikiamo
specialisto pagalbos, 6,7 % tévy nurodé S§ia priezasti, iSreikSdami nepasitenkinima
ugdymo istaiga. 5,8% tévuy mano, kad per sunkios mokymo programos, 3,8% tévy
nepatenkinti apSvietimu grupéje, klas¢je, po 2,9% tévu nurode, kad nepatenkinti neSvara
grupéje, klas¢je bei per dideliu skai¢iumi pamoky, po 1,9% tiriamyjuy tévy buvo

nepatenkinti blogu maitinimu bei nepritaikytais suolais.

2. 3. 6. Seimos laisvalaikio ypatumai

Pasidoméjome specialiyju poreikiy vaiky laisvalaikiu (Zr. 22 lent.). Kaip matome,
daZniausiai 1 ar kelis kartus per diena vaikai zitiri TV, klauso muzikos ir susitinka su
draugais. Maziausiai laiko laisvalaikiu moksleiviai skiria aktyvioms laisvalaikio

praleidimo formoms — sporto, kiny, koncerto lankymui.

22
lentelé

Specialiyjy poreikiy vaiky laisvalaikis



Veikla Niekada 1 ar Kkelis|1 ar kelis|1 ar kelis
kartus per | kartus per | kartus per
meénesj savaite diena

N % N % N % N %
Eina i kina ar sporto renginius 31 38,3 42 51,9 7 8,6 1 1,2
Skaito knygas 29 33,0 14 15,9 22 | 25,0 23 | 26,1
Susitinka su draugais 10 11,0 10 11,0 24 28,4 47 51,6
Groja muzikos instrumentu 58 79,5 4 5,5 6 8,2 5 6,9
Sportuoja 16 18,6 9 10,5 43 | 50,0 18 |21,0
Dalyvauja  vaiky, jaunimo | 28 36,4 35 45,5 11 14,3 3 3,9
organizacijy veikloje
Klauso muzikos 4 4,7 6 7,0 28 | 32,6 48 | 55,8
Eina | koncerta 23 27,7 55 66,3 3 3,6 2 2.4
Ziri TV 7 171 2 120 10 102 |79 80,0
Zaidzia kompiuterinius | 24 26,7 17 18,9 23 25,6 26 28,9
Zaidimus

Gautas statistiSkai reikSmingas skirtumas, lyginant laisvalaikio praleidimo daZni

amziaus aspektu. Dalyvauja vaiky, jaunimo organizacijy veikloje p=0,05; eina i koncerta

p=0,03; Zitiri TV p=0,01. Sias laisvalaikio praleidimo formas daZniausiai renkasi 10 —13

mety vaikai. DaZniausiai vaikai leidZia laika Zitrédami TV laidas (80,0% tiriamuyjuy). Net

55,8% - viena ar kelis kartus per diena klauso muzikos, 51,6% - susitinka su draugais.

Tam tikrais vaiky uzsiémimais pasidoméjome konkreciau — viena i$ iSvardinty
veikly - “Kiek vidutiniSkai per savait¢ manksStinasi ar sportuoja”, kita - “Kiek valandy

per dieng Zitri TV”. Lentelése 23 ir 24 pateikiami gauti rezultatai:

lentelé

23




Sportavimo ir mankstos trukmé per savaite

Sportiné veikla N %
'Visai neuzsiima 29 27,9
Apie pusé valandos 24 23,1
Apie 1 valanda 21 20,2
Mazdaug 2 - 3 valandas 17 16,3
Mazdaug 4 - 6 valandas 3 2,9
7 ir daugiau valandy 5 4,8
Neatsake 5 4,8
IS viso 104 100

IS gauty rezultaty nustatéme, kad didZioji dalis tiriamyjuy visiSkai nesportuoja
(27,9%) per savaitg ir tik keli tiriamieji sportuoja 7 ir daugiau valandy per savaitg¢ (4,8%).
Per dienga po 1 valanda sportuoja ar mankstinasi tik apytiksliai 0,7 % visy apklaustyjy.
Sportui ir manksStai skiriama nepakankamai démesio. Kaip matome, lyginant rezultatus
amziaus aspektu statistiSkai reikSmingo skirtumo néra. Taciau, kaip matéme i$ 22 lentelés
rezultaty, pakankamai daug laiko vaikai praleidzia prie TV ekrany arba prie kompiuterio
monitoriaus. TV Zitréjimo trukmé per diena parodyta 24 lenteléje.

24

lentelé

TV Zzituréjimo trukmé per dieng

TV ziliréjimas N %
'Visai neziuri 2 1,9
Mazdaug pusé valandos 12 11,5
Mazdaug 1 valanda 47 45,2
Mazdaug 2 — 6 valandas 36 34,6
7 ir daugiau valandy 3 2,9
Neatsake 4 3,8




IS viso

104

100,0

Kaip matome i§ gauty rezultaty, galima daryti iSvada, dazniau vaikai ziiiri TV (net

45,2 % tai daro kasdien ir po 1 valanda per diena). Kaip jau ir buvo minéta daugiau laiko
ziurédami TV praleidZia paaugliai, palyginus su kitomis amZiaus grupémis ( p=0,49).

Be kasdieniniy Seimos gyvenimo jvykiy tévai ir vaikai lankosi {vairiuose

renginiuose, atostogauja. Todél ir pasidoméjome, kaip daznai tokie ivykiai vyksta misy

respondenty Seimose. Atsakymai pateikti 25 lenteléje :

25 lentelé

Tévy dalyvavimas poilsio renginiuose be vaiky

Poilsiavimo dazZnis N %
Niekada 33 31,7
1 ar > karty per metus 43 41,3
1 ar > karty per ménesi |19 18,3
1 ar > karty per savaitg ¢4 3,8
Neatsaké 5 4.8
IS viso 104 100,0

IS gauty tyrimo rezultaty paaiskéjo, kad tévai be vaiky retai dalyvauja poilsio
renginiuose. 31,7% tiriamyjy niekada nepramogauja be vaiku. 41,3% - tik karta ar

daugiau dalyvauja poilsio renginiuose be vaiky.

26lentelé

v

S Seimos buvimas poilsinéje kelionéje per paskutinius metus

Kelioné

Lietuvoje

Uzsienyje




N % N %
Taip 52 50,0 7 6,7
Ne 50 48,1 62 59,6
Neatsaké | 2 1,9 35 33,7
I3 viso 104 | 1000 | 104 | 100,0

Pusé tiriamyju (50,0%) turéjo galimybe pabiiti poilsinéje kelion¢je Lietuvoje, likusi
dalis respondenty (48,1%) tokios galimybés neturéjo. UZsienyje pabuvoti turéjo galimybg
tik 6, 7% tiriamyjy Seimy, 59,6% tokios galimybés nebuvo.

2. 3.7. Tévy potziuris | kasdieninj gyvenima

27 lentelé

Kasdieninis gyvenimas - gerovés Saltinis

Gerovés N %
Saltinis
Taip 48 46,2
Daznai 33 31,7
Ne 11 10,6
Neatsaké 12 11,5
I$ viso 104 100,0




I 81 klausima beveik pusé respondenty 46,2% atsaké, kad savo gyvenima suvokia kaip

geroveés Saltini. 31,7 % respondenty daznai savo kasdienini gyvenima suvokia kaip

geroves Saltini. 10,6 % respondenty nesuvokia savo gyvenimo kaip gerovés Saltinio.

Kuo tévai savo kasdieniniame gyvenime patenkinti ar nepatenkinti, jvardinti tokiais

veiksniais, kaip namais, darbu, sveikata ir panaSiai. 28 lenteléje pateikiami tiriamyjy

atsakymai 1 §i klausima:

28 lentele
Kuo tévai patenkinti ar nepatenkinti
Pasitenkinimas ir | Labai Vidutiniskai | Nei VidutiniSkai | Labai
nepasitenkinimas patenkinti patenkinti nepatenkinti | nepatenkinti | nepatenkinti
nei
patenkinti
N % N % N % N % N %
Namais 28 26,9 39 37,5 17 16,3 8 7,7 1 1,0
Darbu 26 25,0 36 34,6 11 10,6 8 7,7 5 4.8
Ekonominé padétimi | 8 7,7 31 29,8 26 25,0 21 20,2 | 4 3,8
(finansing¢ padétis)
ISsilavinimu 10 9,6 39 37,5 20 19,2 13 125 |6 5.8
Sveikata 12 11,5 44 42,3 22 21,2 12 11,5 |2 1.9
Seimyniné padétimi 34 32,7 29 27,9 11 10,6 11 10,6 |7 6,7
Laisvalaikiu 11 10,6 40 38,5 15 14,4 4 3.8 8 7,7
Santykiais su draugais 31 29,8 40 38,5 15 14,4 4 3.8 - -
Santykiais su | 26 25,0 39 37,5 18 17,3 5 4,8 - -




paZistamais

Galimybe turéti itakos 8 7,7

15

14,4

33

31,7

5.8

2,9

31 — 40 mety motinos dazniau, negu kity amZiaus grupiy motinos yra
nelabai patenkintos savo issilavinimu (p=0,04). IS rezultaty matome, kad labiausiai tévai

nepatinkinti savo laisvalaikiu (7,7 %), Seimynine padétimi (6,7 %), iSsilavinimu (5,8 %).

lentelé

Sunkios ir nesuprantamos situacijos

Daznis N %
Taip, daznai 25 24,0
Taip, kartais 56 53,8
Ne 20 19,2
Neatsaké 3 29
IS viso 104 100,0

Pasiteiravome tiriamyjy ar biina situacijy, kad atrodo sunku ir nesuprantama. Daugiau

kaip puse atsakiusiyjy 53,8% pamingjo, kad taip buna kartais, ketvirtadalis tiriamuyjy

(24,0%), kad daznai, 19,2% tiriamujuy sunkumy nenurodé.

lentelé

29




Problemy sprendimas

Randa iSeitj N %
Taip, daznai 27 26,0
Taip, kartais 53 51,0
Ne 15 14,4
Neatsaké 9 8,7

IS viso 104 100,0

Kaip matome, tévai daznai Zino problemy sprendimo budy - 26,0% tiriamyjuy,
dauguma tiriamyju pazyméjo, kad kartais zZino kaip iSspesti problemas, tafiau 14,4%

iSeities nemato.

2. 3. 8. Pokalbiy - interviu analizé

Pokalbiy - interviu budu atlikta 7 atveju kokybiné analizé. Buvo bendrauta su 25
Seimomis ( tos pacios Seimos, dalyvaujancios anketin¢je apklausoje), auginanciomis
nejgalius vaikus, taciau interviu ryzosi duoti tik 7 respondentai. Teigé¢, kad nesinori
vieSumo, gyvena mazame mieste, psichologinés problemos, didelis tévy uzimtumas, dar

kity - abejingumas. Gauti atsakymai patvirtina anketiniy tyrimy rezultatus (Zr. 7 prieda).

1. Atvejo gyvenimo kokybés analizé. DidZioji dalis kalbinty Seimy - tai pilnos Seimos.
Visos ju augina nejgalius berniukus. Tévai dirbantys.

2. Socialiné saviidentifikacija Seimoje. Didesnis vaidmuo riipinantis savo neigaliu vaiku



tenka motinai. Savo motinai nejgalus vaikas daznai taip ir lieka amzinu kiidikiu.

3. Informuotumas apie vaiko negaliq. Geras. Apibudina negalia, simptomatika. Motinos
daug skaito, Svieciasi, bendrauja su medikais.

4. Socialinés, pedagoginés, medicininés pagalbos identifikavimo lygis. Geras arba
patenkinamas. Vaikui su negalia auginti reikia nemaZzai papildomuy iSlaidy. Kadangi
rajono gydytojai ne visada kompetentingi padéti nejgaliam vaikui, vos ne kas ménesi
tenka vazinéti pas didesniy centry specialistus. Vien kelionei reikia nemazy iSlaidy

5. Ugdymo poreikiy ir galimybiy identifikavimo lygis. DidZioji dalis tiriamyjy vertino
patenkinamai. Bendrojo lavinimo mokyklos nepakankamai pasiruosusios ugdyti nejgalius
vaikus. Techninis nepasirengimas, reikiamy specialisty stoka.

6. UZimtumas. Labai didelis. Kad islaikyty Seimas, tiek tévai, tiek motinos priversti
dirbti ir derinti savo darbus su nejgalaus vaiko slaugymu.

7. Laisvalaikis savo poreikiy tenkinimui. Laisvalaikis suteikty proga pailséti ir atgauti
jégas, stimuliuty, dziuginty, gerinty nuotaika, tac¢iau jo nepakanka savo poreikiuy
tenkinimui. Visas laisvesnis laikas praleidZiamas kartu su vaikais.

8. Atsakomybé. Kadangi visos kalbintos Seimos vaikus augina pacios ir diena naktj jiems
atiduoda daug jégy, jau¢iama labai didel¢ atsakomybé uz savo vaikus.
9. Ekonominé padétis. Pakankamai gera. Tévai dirbantys, nors pasitaiko, kad turima
finansiniy ripesciy.

10. Biistas. Tenkina. Turi nuosavus butus.

11. Santykiai su savivaldybés institucijomis, teikianciomis paslaugas Seimoms
auginancioms nejgalius vaikus. Patenkinami.

12. Korekcinés, reabilitacinés, kompensacinés techninés priemonés. Daugumai
nereikalinga. Reikalinga ortopedine ar reabilitacine technika Seimos turi pasirtpinti
pacios, savo 1éSomis vaziuoja i centrus, uz kai kurias patys moka.

13. Seimy bendravimas ir bendradarbiavimas. Patenkinamas.

14. Bendruomenés parama. Patenkinama. Bendruomené daZniausiai abejinga.

15. Artimyjy parama. Labai didelé. Padeda visi Seimos nariai bei giminaiciai.

16. NVO parama. Remia, bet dazniausiai tai biina padévéty ribuy siunta, skiriama
metuose karta.

17. Valstybiniy institucijy parama. Pagal galiojancius istatymus.



18. Medikamentai ir jy kompensavimas. Vitaminai, pastoviai skiriami medikuy,
organizmo stiprinimui, kaip vienintelis pagalbos buidas organizmo stiprinimui, nes vaistai

nepadeda, nekompensuojami.

ISvados

1. Tyrimo rezultatai rodo, kad vyresnio amZiaus tévai (36-45 m.) daZniau serga
chroniskomis ligomis. IS gauty atsakymu matyti, kad didZioji tiriamuyju motiny dalis
skundési nugaros skausmais, nerviniais sutrikimais, kamavo nemiga. Tévai taip pat

skundési nugaros skausmais, galvos skausmais bei nerviniais sutrikimais.



2. Tévuy nuomone, pagrindinés Seimy auginanciuy nejgalius vaikus problemos yra
finansinés, per maza valstybés parama ir socialinés paslaugos. Daugiau kaip puse
apklaustyjy per paskutinius metus tur¢jo finansiniy riipes€iy. Respondentai pazymejo,
kad vaikai ir namai sulaukia reikiamos pagalbos ir paramos. Taciau pagalbos dazniausiai

sulaukiama i§ giminaiciy bei partnerio.

4. Gyvenimo salygos patenkinamos. Didzioji dalis tiriamyjy Seimy, auginanciy neigalius
vaikus, gyvena daugiabuciuose namuose, nuosavuose namuose gyvena ketvirtadalis
tiriamyjy, kiek prastesniuose biistuose - bendrabutyje bei nuomojamame bute gyvena
keletas tiriamyjy. Beveik pusé tiriamyjy vaiky turéjo atskirus kambarius arba dalijosi su

broliais, seserimis.

5. Tyrimo metu paaiSkéjo, kad 73 specialiyjuy poreikiy vaikai lanko specialiojo ugdymo
istaigas, 22 - bendrojo lavinimo mokyklas, 4 - ikimokyklines ugdymo jistaigas. Labai
gerai jauciasi ugdymo istaigoje kas ketvirtas vaikas, pusé tirty respondenty jauciasi gerai,
taCiau kas deSimtas tiriamasis ugdymo istaigoje jauciasi nelabai gerai. Dauguma tévuy
nurodé, kad jie patenkinti ugdymo salygomis, likusieji iSreiSkia savo nepasitenkinima
ugdymo istaiga nurodydami prieZastis. Kaip matome, labiausiai tévams mokykloje
triksta reikiamo specialisto pagalbos. Respondentai nurodé, kad vaikas gauna nuolatini
specialy mokyma, taciau dalis tiriamyjuy nurod¢, kad nejgalus vaikas negauna specialaus

mokymo.

6. Tévy teigimu, jie labai nepatenkinti savo laisvalaikiu. Tévai, auginantys neigalius
vaikus labai uZimti ir neturi laisvo laiko sau. IS gauty tyrimo rezultaty paaiskéjo, kad
tévai be vaiky retai dalyvauja poilsio renginiuose. Beveik pusé¢ tiriamyju niekada
nepramogauja be vaiky.

Vaikai daZniausiai leidZia laika Ziturédami TV laidas, klausydamiesi muzikos,
susitikdami su draugais. IS gauty rezultaty nustatéme, kad didZioji dalis nejgaliu vaiky
visiSkai nesportuoja ir tik keli i$ ju sportuoja 7 ir daugiau valandy per savaitg. Per diena

po 1 valanda sportuoja ar mankstinasi tik apytiksliai 1 vaikas.



9. Saves vertinimas/subjektyvi gerové. Beveik pusé respondenty savo gyvenima suvokia

kaip gerovés Saltini arba daZnai savo kasdienini gyvenima suvokia kaip gerovés Saltini.

Pasiiilymai

1. Skirti didesni démesi neigaliy vaiky bei ju tévy sveikatos gerinimui.

2. Seimoms, auginan¢ioms nejgalius vaikus reikalinga didesné visuomengs,
valstybés, socialiniy paslaugy parama.
Specialiyjy poreikiy turintiems vaikams teikti reikiama specialy ugdyma.

4. Tévai turi bti itraukti | specialisty veikla ir bendradarbiauti su atitinkamomis
tarnybomis.

5. Parengti Seimy edukacing programa.



10.

1.

12.

13.
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The quality of life of the families growing disabled children
Rima Motiejauskiené
Magisters’s work
Summary

Family is the least part of our society. At the same time it is the subject of the society,
responsible for the prolongation of human genus and upbringing of children. Family has

the right to property, organic relations with an ethnic group, nation, state.

It is social reality which is supported and controlled by the state, without breaking
the rights of parents and family. The quality of life is purely individual evaluation of your
destination in life, evaluation of culture and the system of values, in which an individual
person is living, connected with his aims, attitude, hopes, standards and interests. It is a

wide conception, combining an individual’s physical health and psychological state,



degree of independence, social relations and relations with environment. The quality of
life includes different and various spheres: the criteria of physical state and functional

possibilities, psychological state and wealth, social relations and economic state.

The principle of the quality of life of the disabled is supported by the idea that we
cannot separate the quality of life of the disabled from the conception of life of the other
members of the society. Social politics must evaluate the disabled as common citizens.
Observing the principle of standardization, families, which are growing the disabled
children, must understand that the level of the quality of their lives must not greatly differ
from those who have not got indisposition. In this work of magister the object of
investigation are chosen the families which are growing disabled children. In this work
are analysed the features of economic life of families growing disabled children: social
characteristics of a family, children’s characteristics according to their age, the number of
children in the family, their leisure, financial problems, the necessity of support and help
to these families, accommodation of the family, health problems, problems of upbringing,

the apprehension of wealth.

It was ascertained that more than a half of respondents are living in a full family. The
greatest part of respondents is living in a full family. The greatest part of investigated
mothers has complained of backaches, headaches and nervous disorders, insomnia.
Fathers also have complained of backaches, headaches and nervous disorders. Parents
think that the main problems of the families growing disabled children are financial, too
little support from the state, lack of social services. It had appeared during the
investigation that 73 disabled children attend institutions of special education, 22 —
secondary schools, 4 — pre — school institutions. As we see, parents are mainly lacking of
the help of a necessary specialist. Comprehensive schools are not sufficiently ready to
upbring-disabled children. The majority of investigated children almost do not pay
attention to the improvement of their physical health, are not going in for sports.



