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SANTRUMPOS

AATA — Amerikos dailés terapijos asociacija

CBI — Kopenhagos perdegimo klausimynas (angl. Copenhagen Burnout Inventory)
DASS-42 — streso, depresijos ir nerimo skalé

DT — dailés terapija

EU-OSHA - Europos Sajungos darbuotojy saugos ir sveikatos informacijos agenttra

FEATS — formaliyjy piesiniy elementy dailés terapijoje skalé (angl. The Formal Elements Art
Therapy Scale)

LR SAM — Lietuvos Respublikos Sveikatos Ministerija

MBI — C. Maslach perdegimo klausimynas (angl. Maslach Burnout Inventory)

PS — perdegimo sindromas

PSO — Pasaulio sveikatos organizacija (angl. WHO)

PUMA — Perdegimo, motyvacijos ir pasitenkinimo darbu projektas (angl. Project of Burnout,
Motivation and Job Satisfaction)

TLK-10 — tarptautiné ligy klasifikacija



SAVOKOS

Depersonalizacija — dominuojantis neigiamas, ciniSkas arba abejingas pozitris j darbo
aplinkos Zmones — jie nebevertinami kaip asmenybés, su jais imama elgtis kaip su objektais

(Pacevicius, 2006).

Depresija — liguistai prislégta, liidna nuotaika, kuriai paprastai budinga sulétéjes mastymas
ir prislopinti judesiai. Greta Siy pagrindiniy depresijos pozymiy, daznai pasireiskia ir

menkavertiskumo, kaltumo id¢jos. (Dembinskas, 2003, p. 170).

Monochromija — vienspalviskumas, pvz., monochrominé tapyba (tapyba viena spalva)

(Tarptautiniy ZodZiy zodynas, 1985).

Nerimas — laukimas kazko negera, vidinés jtampos jutimas. Nerimui badinga vidiné jtampa,
zmogus negali nustygti vietoje, sutrinka jo apetitas, miegas, psichiné veikla susitelkia tik j Sias

mintis ir isgyvenimus (Dembinskas, 2003, p. 163).

Perdegimo sindromas — psichologinis sindromas, kuriam buidingas emocinis i$sekimas,

depersonalizacija ir sumaz¢éje asmeniniai laiméjimai (Maslach ir kt., 1997).

Psichologinis distresas — apibrézia depresijos ir/ar nerimo sutrikimy ar simptomy buvimg
(Bunevicius, 2012).

SV W —

ivykius, vadinamuosius stresorius (Burba ir kt., 2014)



IVADAS

Temos pagrindimas. Ikimokyklinio ugdymo mokytojo profesija atlicka labai svarby
vaidmeny] ne tik atskiro vaiko raidoje, bet ir visame tautos gyvenime. Mokytojo profesijos darbo
specifika reikalauja didelés atsakomybés ir nuolatinés socialinés sgveikos su vaikais, 0 taip pat
kasdieniniy fiziniy, emociniy ir psichologiniy pastangy. D¢l socialiniy poky¢iy ir besitesianciy
Svietimo reformy, pedagogy profesija tampa vis labiau paveikia.

Lietuvoje atliktas streso pedagogy darbe tyrimas, kuriuo nustatyta, jog lopSeliy-darzeliy
mokytojai patiria vidutinj streso lygj ir net tre¢daliui lopSelio-darzelio pedagogy jveikti vidinius
stresorius jprastu biidu nepavyksta (Klizas ir kt. , 2012). Ilgai trunkantis darbuotojy stresas gali
lemti kity emociniy sunkumy vystymasi, gali privesti prie psichinio ir fizinio iSsekimo,
depresijos ar net perdegimo, kuris anot J. Garcia-Arroyo, laikomas visuotine mokytojy
sveikatos problema (Garcia-Arroyo ir kt., 2019). Slovakijos darzeliuose vykdytame tyrime
(n=287) atskleista, kad apie 70 proc. ikimokyklinio ugdymo pedagogy savo darbg vertina kaip
psichologiskai sunky (Cecho ir kt., 2019). Rumunijoje beveik pusé¢ ikimokyklinio ugdymo
mokytojy, patirian¢iy didelj stresa, yra linke atsisakyti Sios profesijos (Clipa & Boghean, 2015).
COVID-19 pandemijos metu pedagogai ypatingai stipriai jauté padidéjusig jtampa, susijusig su
ju darbu, o atliktas 22 Salis apimantis tyrimas — sisteminé analizé atskleid¢, kokiu mastu tai
paveiké mokytojy psichologing gerove: nustatytas streso 62,6 proc., nerimo 36,3 proc. ir
depresijos 59,9 proc. paplitimas tarp mokytojy (Ma ir kt., 2022).

Lietuvoje 2015 m. tyrime dalyvave ikimokyklinio ugdymo pedagogai pripazino
jauciantys profesinj nuovargj, kuris buvo jvardintas, kaip juntamas emocinis ir fizinis issekimas
(Abromaitiené L. ir kt., 2015). Atlikta sisteminé analizé, astkleidé mokytojy perdegimo
paplitimg COVID-19 pandemijos laikotarpiu: apibendrintas pasaulinis perdegimo paplitimas
tarp mokytojy — 52 proc. (95 proc. Pl 33-71) (Ozamiz-Etxebarria ir kt., 2023).

2022 m. atliktos mokytojy apklausos Lietuvoje duomenimis, savo emocine biisena
nepatenkinti buvo 59 proc. mokytojy (Dubické, 2022). K. Ma ir kt. (2022) teigimu, mokytojy
patiriamos psichologinés ir emocinés problemos susijusios su jvairiais socialiniais-
demografiniais ir instituciniais veiksniais, pasitenkinimu darbu, mokytojavimo patirtimi ir
darbo kriiviu. Svietimo politikos, mokytojy psichoemocinés sveikatos situacija Lietuvoje
atskleista LR SAM Psichikos sveikatos forumo 2020 m. ataskaitoje: ,,Démesys skiriamas

mokytojy psichikos sveikatai yra per mazas; mokytojams tritksta palaikymo bei kompleksinés



pagalbos; vis dar néra valstybés strategijos dél psichikos sveikatos darbovietése; pastebimas

gana didelis neigiamo psichologinio klimato darbe paplitimas “ (LR SAM, 2020, p. 4).

Temos aktualumas, naujumas. Apzvelgus mokytojy psichoemocinés sveikatos
situacijg pasaulyje ir Lietuvoje bei atliepiant LR SAM Psichikos sveikatos forumo ataskaitoje
(2020) iSsakyta kompleksinés pagalbos ir palaikymo mokytojams trilkumo problema,
magistrinio darbo tyrimo objektu pasirinktas dailés terapijos poveikis ikimokyklinio ugdymo
pedagogy psichoemocinei biiklei. Atlikus moksliniy tyrimy, kuriuose dailés terapija biity
taikyta mokytojy psichoemocinei savijautai, paieska elektroninése duomeny bazése
(,,PubMed*®, ,,Cohrane Library*, ,,Google Scholar®, , LIBIS®), atitinkan¢iy tyrimy nerasta, o
didZioji dalis Saltiniy — ne moksliniai arba tik i§ dalies papildo §ig temg. Artimiausias temai,
2022 m. Lenkijoje atliktas tyrimas, kur dailés terapija naudota kaip mokytojy profesinio
perdegimo prevencijos metodas, taciau dél itin trumpos — trijy seminary trukmés, terapijos
poveikis perdegimui nenustatytas (Jarzab, 2022). Pozdnyakova ir kt. (2021) pateiké perdegimo
prevencijos programa Svietimo organizacijy darbuotojams, kurioje dailés terapija jtraukta kaip
viena i§ intervencijy. Taigi, galima teigti, kad dailés terapijos taikymas ikimokyklinio ugdymo

pedagogy psichoemocinei sveikatai apskritai yra nauja, dar mazai tyrinéta Sritis.

Tyrimo praktiné reik§mé. Laikomasi nuomoneés, jog stabili pedagogy psichoemocine
sveikata yra reikSminga ne tik patiems mokytojams, bet ir visai Svietimo sistemai t.y.

visapusiskai kokybiskam vaiky ugdymui.

Tyrimo objektas: Dailés terapijos poveikis ikimokyklinio ugdymo pedagogy
psichoemocinei buklei.

Tyrimo tikslas: Jvertinti dailés terapijos poveikj ikimokyklinio ugdymo pedagogy
psichoemocinei buklei.

Tyrimo uZdaviniai:

1. ISanalizuoti psichoemocinés savijautos samprata ir jos problematikg profesingje
aplinkoje.

2. Atskleisti dailés terapijos taikymo galimybes psichoemocinei savijautai.

3. Ivertinti dailés terapijos poveikj ikimokyklinio ugdymo pedagogy psichoemocinei
biiklei ir profesiniam perdegimui.

Tyrimo hipotezé — dailés terapija pagerina ikimokyklinio ugdymo pedagogy

psichoemocing savijauta.



1. PSICHOEMOCINES SVEIKATOS PROBLEMATIKA

1.1. Psichoemocinés sveikatos samprata

Mokslinéje literatiiroje  sutinkamas terminas psichoemociné biklé apjungia
psichologinius ir emocinius rodiklius. Psichoemociné biiklé — asmens psichologiné ir emociné
biisena, apimanti momenting nuotaika, emocijas ir bendrg psiching gerove. Psichoemociné
buklé apima ne tik tai, kaip asmuo jauciasi dabartiniu momentu, bet ir tai, kaip vertina savo
gyvenimo patirt] ir pasaulézitirg. Psichoemociné buklé apima tiek teigiamas, tiek neigiamas
emocijas ir nuotaikas, pvz., dziaugsma, litidesj, pykti, nerima, susijaudinimg, pasitenkinima,
nusivylimg ir kt. Ji taip pat apima asmens psiching bikle, pavyzdziui, pasitenkinimg savimi,
viding ramybe, atsparumg stresui ir kt. Psichoemociné biiklé yra dinamiska ir gali keistis
priklausomai nuo situacijos, asmens patiriamy emocijy, aplinkos ir kity veiksniy. Jos gerinimas
ir palaikymas yra svarbus aspektas siekiant puikios psichologinés gerovés ir emocinio
stabilumo. Taigi, psichoemociné buklé turi svarbig reik§me asmens psichologinés, emocinés ir
fizinés sveikatos pozitriu.

Psichoemociné sveikata tai — kompleksinis dydis, kiekvieno autoriaus atveju
apibuidinamas skirtingai. A. Dumciené ir kt. (2019) psichoemocing savijautg apibiidina keturiais
komponentais: psichinés sveikatos lygiu, darnos jausmu, savikontrole ir streso lygiu (
Dumciené ir kt., 2019). Anot Rapolienés (2017) ,,<...> psichikos sveikata yra interpretuojama
kaip sveikatos dalis, psichinio normalumo biisena, kaip emocinis ir dvasinis atsparumas, kuris
leidzZia patirti dzZiaugsmq ir iStverti skausmg, nusivylimgq ir litidesj.”, o emocijos apibiidinamos
kaip formuojancios psichologinj mikroklimata geresniems rezultatams pasiekti (Rapoliene,
2017, p. 36).

Siame tyrime psichoemocin¢ biisena kaip kompleksinis jvertis apibiidinamas patiriamu
stresu ir psichologiniu distresu — nerimu ir depresija. Taip pat laikomasi nuomonés, jog
Siuolaikinei profesinei veiklai budingas psichoemocinis pervargimas, kurio apraiSkos taip pat

gali buti depresija ir nerimas, psichosomatiniai sutrikimai ir perdegimo sindromas.

1.1.1. Stresas

Stresas ir jo samprata tyrinéjama skirtinguose mokslo $akose — biologijoje, medicinoje,
psichologijoje, pedagogikoje ir kt., o streso sgvoka vartojama nevienarecik§miSkai. Pirminj
mokslinj streso sgvokos pagrindimg 1936 m. pateiké streso teorijos kiiréjas H. Selye, pavartojes
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terming ,,stresas, nurodydamas visko, kas kelia grésme¢ homeostazei, padarinius. Faktiné ar
numanoma grésmé organizmui pavadinta stresoriumi, o atsakas j stresg — streso atsaku. Jei
stresoriaus poveikis teigiamas, toks stresas vadinamas eustresu ir apibréziamas kaip juntama
motyvacija jveikti sunkumus. Visgi, kur kas dazniau pasireiskia neigiamas stresas — distresas,
kas jprastai vadinama tiesiog stresu, ir kurio metu yra jau¢iama vidiné jtampa, baim¢, nerimas
bei prasta nuotaika. Taigi, stresas nulemia tai, kaip Zzmogus jauciasi, galvoja ir elgiasi.

Visuotingje lietuviy enciklopedijoje, stresas apibiidinamas kaip Zmogaus ir gyviiny
psichinés ir fiziologinés jtampos bisena, kylanti deél iSoriniy salygy pokycio arba vidiniy
sutrikimy (stresoriy). I. Sidlauskaité (2001) stresa jvardina kaip biisena, atsirandancia deél
asmens ir aplinkos santykio, salygojancio neatitikimg tarp situacijos keliamy reikalavimy ir
7mogaus biologiniy, psichologiniy ar socialiniy galimybiy (Sidlauskaité, 2001). Anot. B.
Burbos ir kt. (2014), stresas gali biti apibréziamas, kaip bendras procesas, kuriuo jvertiname ir
reaguojame | tam tikrus grésmg ar i88tkj keliancius jvykius, vadinamuosius stresorius (Burba
ir kt., 2014). L. Rapoliené ir kt. (2012) stresg laiko psichofiziologiniu fenomenu, neatskiriamai
susijusiu su zmogaus profesine veikla ir stipriai veikianciu jos efektyvuma (Rapoliené ir kt.,
2012).

Tyrinédamas stresa, H. Selye pastebéjo, kad sunkiis, uzsitese streso atsakai gali sukelti
audiniy pazeidimus ir ligas, 0 vyraujant ilgoms konfliktiniy situacijy saglygoms emocinis stresas
ir jtampa gali salygoti jvairiy psichosomatiniy ligy ir neuroziniy procesy atsiradimg. Taigi,
létinis stresas gali trukdyti kasdieniam darbui ir emocinei pusiausvyrai, be to, jis yra kity
psichikos ligy, tokiy kaip nerimas ir depresija, iSsivystymo rizikos veiksnys. L. Rapoliené
(2017) isskiria reakcijos | stresg pasireiskimo pozymius: emocinius (nerimas, baimé, depresija,
pyktis, jtampa, gailestis, verkimas, nuovargis, neigiamos mintys, nesaugumas, ilgalaikis
prislégtumas ir dirglumas), paZintinius (démesio, koncentracijos stoka, iSsiblaskymas,
savikritiSkumas, sulétéjusi mastysena, nelankstus problemy sprendimas), patofiziologinius
(prakaitavimas, Sirdies ritmo sutrikimas, pagreitéjes kvépavimas, pykinimas, apetito
praradimas, nemiga) ir elgesio (mieguistumas, pasyvumas, pazeidziamumas, padidéjes
judrumas, persivalgymas, neproduktyvus darbas, polinkis | alkoholizmg, Kkofeina,

medikamentus, intensyvi gestikuliacija) (Rapolien¢, 2017, psl. 41).

Vienas didZiausiy neigiamg jtaka psichinei darbingo amziaus zmoniy sveikatai daran¢iy
veiksniy — darbe patiriamas stresas, emocing ir psichologiné jtampa. Su darbu susijes stresas
yra reakcija, kurig patiria darbuotojai, kai jiems keliami per dideli darbo reikalavimai ir

VW —

juos jveikti.



Anot M. Top ir kt. (2021), darbo streso priezastys yra glaudZziai susijusios su darbo
salygomis ir organizacija (Top ir kt., 2018). Stresg darbe gali kelti prastas darbo organizavimas,
planavimas ir valdymas, nepatenkinamos darbo salygos, kolegy bei vadovy paramos triikumas.
Vienas pagrindiniy streso darbe Saltiniy yra per didelis darbo kravis ir (arba) per didelis
spaudimas, norint pasiekti tam tikrus tikslus arba uzbaigti projektus per tam tikrg laikg. H.J.
Kim ir kt. (2009) patvirtina, kad didelis darbo kraivis ir trukmé yra susij¢ su didesne Streso,
depresijos ir nerimo rizika (H. J. Kim ir kt., 2009). Kitas streso darbe $altinis yra prasta
tarpasmeniné atmosfera darbo vietoje. Anot Hobfoll (2002), tarpasmeninés konfliktinés
situacijos darbo vietoje yra susijusios su patiriamu stresu, padidéjusia depresija ir nerimu, darbo
pasitenkinimo sumaz¢jimu, didesne atleidimo i§ darbo rizika ir blogesniais darbo rezultatais
(Hobfoll, 2002). Visgi, darbo streso priezastys gali buti labai individualios ir skirtingiems

darbuotojams veikti skirtingai.

S. Johnson ir kt. (2005), nustaté SeSias labiausiai nuo streso kenciancias profesijas,
kuriuose pasitenkinimas darbu yra Zemiausias, tarp $iy profesijy jtraukti mokytojai (Johnson ir
kt., 2005). Tai patvirtinair I. Redin ir kt. (2020) atliktas tyrimas, kuriuo nustatyta, kad Europoje
mokytojai patiria daugiau streso, nerimo, nuovargio ar miego problemy, palyginti su kity
profesijy atstovais (Redin ir kt., 2020). Agyapong ir kt.(2022) teigimu, mokytojy darbo kriivis
yra vienas dazniausiy streso Saltiniy. Mokytojy stresas gali biiti susijes SuU sutrikusiu savivertés
jausmu, o igalaikis mokytojy stresas neigiamai Siejasi su pasitenkinimu darbu ir teigiamai su
ketinimu palikti mokytojo profesija (Agyapong ir kt., 2022). Tai patvirtina tyrimas atliktas
Rumunijoje - ikimokyklinio ugdymo mokytojai patiria itin didelj stresg ir beveik pusé jy yra
linke atsisakyti Sios profesijos (Clipa & Boghean, 2015).

Streso paplitimas. Remiantis 2014 m. Europos darbuotojy saugos ir sveikatos
agentiiros (EU-OSHA) duomenimis, beveik ketvirtis Europos darbuotojy su darbu susijusi
stresg patyré didziaja dalj savo darbo laiko ir panaSiai tiek pat teigé, kad stresas darbe neigiamai
veikia jy sveikatg (EU-OSHA, 2014).

2022 m. atlikta sisteminé analizé atskleidé, kad mokytojy streso paplitimas pasaulyje
svyruoja nuo 8,3 proc. iki 87,1 proc. (Agyapong ir kt., 2022). K. Ma ir kt. (2022), atliktas 22
Salis apimantis tyrimas — sistemin¢ analiz¢ atskleid¢, jog stresas nustatytas 62,6 proc. mokytojy.
Tokius pacius rezultatus atskleidé ir R. Vargas ir kt. (2021) atliktu tyrimas, kuriuo nustatyta
62,1 proc. Argentinos mokytojy patiria stresg (Vargas ir kt., 2021). 2019 m. Jungtinés
Karalystés Sveikatos ir saugos administracija paskelbé, kad mokytojai ir Svietimo darbuotojai

pranes¢ apie didziausig su darbu susijusio streso, depresijos ir nerimo lygj DidZziojoje
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Britanijoje (GOV UK, 2019). S. Klizas ir kt. (2012) nustaté, jog Lietuvoje lop3eliy-darzeliy
mokytojai patiria vidutinj streso lygi ir kad trecdaliui lopSelio-darzelio pedagogy jveikti

vidinius stresorius jprastu biidu nepavyksta.

[Sanalizavus streso sgvoka, galima teigti, kad stresas budingas Kiekvienam zmogui,
taCiau priklausomai nuo to kaip daznai ir ilgai tesiasi, tai gali atliepti sveikatg. Darbe patiriamas
stresas jtakoja darbuotojy psichinés sveikatos pusiausvyrg, 0 remiantis atskleistais mokytojy
streso duomenimis, stresas — labai dazna mokytojus lydinti psichiné biiklé. Tokia situacija kelia

susiripinimg ir skatina ieskoti naujy biidy mokytojy streso problemai spresti.

1.1.2. Nerimas

Daugelis zmoniy nerimauja dél sveikatos, Seimos ar problemy, o retkarCiais
atsirandantis nerimas yra jprasta gyvenimo dalis. Nerimg galima apibtidinti kaip emocija, kurig
sukelia grésmés, rizikos ir nezinomybés jausmas. Anot Deksnytés ir kt. (2005), nerimas —
dazniausia emocija, mus lydinti nuo gimimo iki mirties. Dagiené¢ (2006) nerimg skirsto ]
situacinj ir nuolatinj: situacinis nerimas jtakoja Zzmogaus biiseng tam tikru momentu, o ilgalaikis

nerimas gali tapti asmenybés bruozu, kai nerimaujama nuolatos ir dél jvairiy dalyky.

Nuolatinis asmeninis nerimas yra laikomas pavojingu sveikatai, 0 nerimo sutrikimai
apima daugiau nei laiking nerimg ar baime¢ — tai sutrikimai, susij¢ su ,,nejprastu® baimes
1Sgyvenimu, kuris sukelia nuolatinj distresg ir (arba) kliiitis socialiniam funkcionavimui. A.
Dembinskas (2003) nerima apibtidina: ,Laukimas kazko negera, vidinés jtampos jutimas.
Zmogus tikrai nezino, kas gali atsitikti, bet jaucia, kad atsitiks kazkas bloga. Nezinojimas
daznai isgyvenamas sunkiau negu bloga zinia ar jvykis. Nerimui bizdinga vidiné jtampa, Zmogus
negali nustygti vietoje, sutrinka jo apetitas, miegas, psichiné veikla susitelkia tik j sias mintis ir
isgyvenimus “ (Dembinskas, 2003, p. 163). Remiantis Tarptautinés sveikatos problemy ir
sutrikimy klasifikacijos (TLK-10) F skyriumi ,,Psichikos ir elgesio sutrikimai“: nerimo
sutrikimai diagnozuojami, kai nerimo pasireiskimas sukelia psichologinj distresq — neigiamg
stresq ar diskomfortg. (TLK-10-AM / ACHI / ACS elektroninis vadovas). Dél nuolatos patiriamo
nerimo pasikeicia jprastinis zmogaus elgesys, pavyzdziui, atsiranda stresg kelianciy situacijy

vengimas, galima socialiné izoliacija.

Linden ir kt. (2007) teigimu, kai kurios nerimo problemos susijusios su visomis
gyvenimo sritimis, o Kkitos - tik su pasirinktais dirgikliais. Kadangi darbas yra svarbi gyvenimo

dalis, egzistuoja specifinis su darbu susijes nerimas. Visgi, profesinio nerimo sgvoka
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literattiroje sutinkama retai kg patvirtina D. Alifanoviené teigdama, jog nerimo iSgyvenimy

profesinéje srityje tyrimai gana reti ir pavieniai (Alifanovien¢ ir kt., 2011).

Bet kuri darbo vieta turi savybiy, kurios gali sukelti nerimg, ne i§imtis ir pedagogai.
Nedidelis profesinis nerimas kaip ir nedidelis stresas kasdieninéje veikloje gali veikti teigiamai
- kaip motyvacija dirbti geriau, siekti rezultaty uztikrinant auks$tg kokybe, tac¢iau nuolatinis
nerimas, virtgs asmens bruozu - neramumu, gali iSkreipti tikrovés suvokimg ir trukdyti
sagmoningam elgesio valdymui. Pedagogas, dirbdamas savo darbg jaucia didele atsakomybe,
daznai susidaria su isSukiais ir sunkumais, tokiais kaip vaiky elgesio problemos, emociniai
sunkumai, tévy reikalavimai, naujos uzduotys, kurie kelia nesaugumo jausma, nes pedagogas
gali jaustis nepajégus jveikti §iy situacijy. Tyrimais nustatyta, jog mokytojy jau¢iama nerima
kaip ir stresg lemia darbo kruvis, laiko stoka, vaiky elgesys ir darbo sglygos, neaiskas lukesciai,
santykiai su kolegomis, tarpasmeniniai konfliktai, mazas atlyginimas (Fergusson ir kt., 2014).
Kitas dazniausias mokytojy nerimg didinantis veiksnys Anot Kamal ir kt. (2021) -
administracijos paramos tritkumas. Pedagogy patiriamas intensyvus nerimas, daro neigiama
poveikj démesiui, todél mokytojui tampa sunku susikoncentruoti, kas dirbant su vaikais gali
jtakoti vaiky savijautg. Buettner ir kiti (2016) nustaté, kad ikimokyklinio ugdymo mokytojy
psichologinis kriivis yra vienas veiksniy, susijusiy su mokytojy reagavimu ] neigiamas vaiky
emocijas, bei mokytojy profesiniu jsitraukimu, pavyzdziui, pasitenkinimu darbu. llgai darbo
vietoje patiriamas sunkus nerimas gali turéti itin skaudziy pasekmiy - gali jtakoti vengima

dirbti, kas lemia sumaz¢jusj produktyvuma ir praleidziamas darbo dienas.

Nerimo paplitimas. Nerimo sutrikimy paplitimas pasaulyje yra didelis ir uzima auksta
vietg ligy nastos sarase. Pasak Wittchen ir kt. (2011) apie 12,0 proc. suaugusiy Europos
gyventojy patiria nerimg. 2022 m. PSO pranesSime teigiama, jog nerimo ir depresijos paplitimas
pasaulyje pirmaisiais COVID-19 pandemijos metais padidéjo dar 25 proc. (World Health
Organization, 2022). LR vyriausybés Higienos instituto Psichikos sveikatos centro duomenimis
(2017) Lietuvoje sergamumas psichikos ir elgesio sutrikimais siekia 35,16 proc., j $j skaiciy
jeina ir diagnozuotas nerimo sutrikimas (VPSC, 2017).

Apzvelgiant jvairiy Saliy duomeniS apie nerimo paplitima, atskleistas didelis nerimo
paplitimas tarp mokytojy: 34 proc. — Graikijoje (Stachteas ir kt., 2020), 49,4 proc. — Ispanijoje
(Ozamiz-Etxebarria ir kt., 2021), net 67,5 proc. - Egipte (Desouky ir kt. , 2017).

Apzvelgus nerimo ypatumus, nerimg galima laikyti viena i§ labiausiai zmones
varginanéiy ir nuolat jaudinanéiy emocijy. Visgi, sunkus ir ilgai patiriamas nerimas lemia

zmogaus bendrg sveikata, jo fizine, psiching ir emocine bikle bei kelia kliGtis asmens
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socialiniam funkcionavimui. Darbe patiriamas — profesinis nerimas, taip pat daro jtakg Zmogaus
gyvenimo kokybei. Didelis mokytojy nerimo paplitimas nustatytas ne vienoje Salyje kelia

susiriipinimg ir skatina skirti daugiau démesio pedagogy psichinei sveikatai.

1.1.3. Depresija

Depresija — nuotaikos sutrikimas, kurj lydi ilgalaikis litidesio, bejégisSkumo,
bevertiSkumo jausmas (Ratnasari ir kt., 2023). Anot A. Dembinsko (2003): ,,.Depresija yra
liguistai prislegta, lizdna nuotaika, kuriai paprastai bizdinga sulétéjes mgstymas ir prislopinti
judesiai. <..> Greta siy pagrindiniy depresijos pozymiy, daznai pasireiskia ir
menkavertiskumo, kaltumo idéjos.“ (Dembinskas, 2003, p. 170). Daktar¢ A. Sivickiené
depresija apibiuidina kaip patiriamg biiseng, kai vyrauja afektiniai - nuotaikos simptomai:
patologinis liidesys, prislégta nuotaika, dirglumas, subjektyvus silpnumo ir bejégiskumo
jausmas kasdienéje veikloje; o kartu gali bati ir pazinimo funkcijy sutrikimy ar somatinio tipo
simptomy (Sivickiené, 2011). Radzeviciené ir kt., depresyvumg - polinkj i depresija, apibiidina
kaip reiSkinj, kuris apima ir trikdo asmens fizing, emocing, socialing ir pazintines funkcijas

(Radzeviciené ir kt., 2005).

Depresija gali pasireiksti bet kuriam zmogy, nepriklausomai nuo kilmés, statuso ar
profesijos. Dazniausios depresijos atsiradimo prieZastys — nepalanki Seimyniné aplinka,
psichika traumuojantys gyvenimo jvykiai, stresai, nelaimés, netektys ir pan. Stresas darbe taip
pat yra vienas i§ depresijos rizikos veiksniy. Kaip jau minéta anksCiau, viena i$
pazeidziamiausiy profesijy stresui yra pedagogai. Taigi, ikimokyklinio ugdymo mokytojai, kaip
ir kiti specialistai, gali patirti depresijg. Ikimokyklinio ugdymo pedagogy depresijos simptomai
siejami su dideliais psichologiniais ir emociniais reikalavimais ir dideliu darbo kriiviu (Kataoka
ir kt., 2021). Mokytojy darbe susidiirimas su emocijy ir elgesio problemy turin¢iais vaikais
neis§vengiamas, o nuolatiné jtempta emociné apkrova skatina mokytojo emocinj i§sekimg ir gali
sukelti depresija ar jos simptomus. Saveika tarp mokytojo, jo patiriamos depresijos ir vaiko —
abipusé. Tyrimuose atskleista, jog pedagogai, kurie nurodo patiriantys daugiau depresijos
simptomy, reciau teikia emocine paramg vaikams, 0 bendraudami su vaikais yra maziau jautriis
ir uzdaresni (Roberts ir kt., 2019). Kwon ir kt. (2019) teigia, psichologinis distresas —depresijos
simptomai, kurj patiria ikimokyklinio ugdymo mokytojai yra tiesiogiai susije su vaiky elgesio
problemomis. Tai patvirtina Jeon ir kt. (2014) savo tyrimu atskleidgs, jog daugiau depresijos

simptomy patiriantys mokytojai kur kas dazniau savo grupése turéjo vaiky, kuriems budingas
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probleminis elgesys. Si sasaja rodo, kad vaikai reaguoja j mokytojy neigiama nuotaika ir
mokosi i§ jy. Depresija sumazina pedagogo energija ir motyvacija, 0 Kylantys sunkumai
uzmezgant emocinj ry$j su vaikais, lemia Zemesnius pasitikéjimo ir saugumo jausmus vaikams.
Nustatyta zemesné socialinio ir emocinio vaiky vystymosi pazanga, kuriy mokytojai patiria

depresijos simptomus (Roberts ir kt., 2016).

Depresijos paplitimas. Remiantis A. Dembinsku, apie 10 proc. visy gyventojy patiria
ilgiau ar trumpiau trunkancias depresines basenas, o prie jy priskyrus ir svelnias, dazniausiai
neatpazintos depresijos susidaryty 25 proc. (Dembinskas, 2003). LR vyriausybés Higienos
instituto Psichikos sveikatos centro duomenimis Lietuvoje sergamumas depresija siekia 4,76
proc. (VPSC, 2017). JAV depresija kasmet paveikia daugiau nei Sesiolika milijony suaugusiyjy.
kas sudaro apie l1lproc. visy gyventojy (National Institute of Mental Health, 2017).

Depresijos paplitimas tarp JAV ikimokyklinio ugdymo pedagogy atskleistas sisteminéje
analizéje, apimancioje 1980-2012 m. laikotarpj, kur ikimokyklinio ugdymo pedagogy depresija
svyruoja nuo 6 proc. iki 27 proc. (Corr ir kt. 2014). Japononijoje 2021 m. atlikto tyrimo
duomenys atskleidé, jog net 44 proc. ikimokyklinio ugdymo mokytojams pasireiskia depresijos
simptomai (Kataoka ir kt., 2021).

Kalbant apie mokytojy psiching sveikatg ir emocing gerove, depresija ir jos simptomai
yra rimta problema, kuri daro jtaka ne tik paciam pedagogui bet ir vaiky raidai. Apzvelgty
tyrimy duomenys atskleidzia gana auksStas ikimokyklinio ugdymo pedagogy depresijos
situacijas skirtingose Salyse bei pabrézia, kad depresija yra reali problema Sioje profesinéje

grupéje.

1.1.4. Profesinis perdegimas

Vis augantis empiriniy tyrimy skaicius jrodo, jog profesiné sveikata po COVID-19
pandemijos yra aktualesné nei bet kada anksciau. Perdegimo sukeliamos pasekmés i§ pradziy
esancios tik psichologinio pobtdzio laikui bégant iSlieka ir sukelia neigiamg poveikj fizinei ir
emocinei darbuotojy sveikatai ir elgesiui. Perdegimo problema pasaulyje tampa vis rimtesné ir

kelia vis didesn;j susiriipinima.

Jau apie pusamzj mokslininky darbuose analizuojamas perdegimo sindromas (toliau —
PS). Perdegimo tyrimy iStakos siejamos su slaugytojy ir aptarnaujanciy darbuotojy profesija,
kuriy darbo esm¢ sudaré santykiai tarp paslaugy teikéjo ir gavéjo. Psichoanalitikas H. J.

Freudenbergeris pirmasis 1974 m. savo straipsnyje aprasé perdegimo biiseng Kaip asmening
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patirt] dirbant klinikose (Freudenberger, 1974). O C. Maslach doméjosi, kaip Zmoniy
aptarnavimo srityje dirbantys darbuotojai susidoroja su emociniu susijaudinimu darbe ir 1976
m. atlikusi tyrimg patvirtino perdegimo terming, apibrézdama perdegima kaip laipsniska
socialiniy darbuotojy nuovargio, cinizmo ir sumazéjusio atsidavimo procesg. C. Maslach
pastebéjo PS buidingus pozymius — depersonalizacija (nusisalinima) ir nykstantj asmeninj bei
profesinj pasitenkinimo jausmg (savirealizacijos mazéjimg). Véliau priimtas bendras
susitarimas dél trijy pagrindiniy perdegimo dimensijy — PS jvardintas kaip psichologinis
sindromas, kuriam biidingas emocinis i$sekimas, depersonalizacija ir sumazéje asmeniniai
laiméjimai (Maslach ir kt., 1997). Anot C. Maslach perdegimas yra atsakas j ilgalaikj stresoriy
poveikj (Maslach et al. 2001). Polinkis perdegti siejamas su subjektyviai vertinamu mazu savo
veiklos reikSmingumu, polinkiu atsisakyti veiklos nesékmés situacijoje, emocine jtampa,

neefektyvumo jausmu darbo aplinkoje ir nepatenkinanciu karjeros augimu.

Perdegimas darbe kitaip jvardijamas kaip psichinis iSsekimas, emocinis perdegimas,
psichinis perdegimas ar profesinis nuovargis (Navaitiene ir kt., 2017). Mokslininky I. Schaufeli
ir kt. atliktame tyrime, apZzvelgian¢iame 25 metus PS tyrimo praktikos, teigiama jog iSsekimas
ir nuasmeninimas yra pagrindiniai perdegimo darbe aspektai, o profesinio pasitenkinimo
trikumas yra laikomas perdegimo pirmtaku ar net pasekme (Schaufeli & Buunk, 2003). PS
pirmiausia yra tam tikry darbo salygy poveikio, pasekmé, nors tam tikri asmeniniai aspektai
gali veikti tiek kaip skatinantys perdegima, tiek kaip apsauginiai. Perdegimo rizikos veiksnius
galima skirstyti j dvi kategorijas: organizacinius veiksnius ir individualius veiksnius.
Individualiis veiksniai gali biiti tokie: ar zmogus pats pasirenka darba, ar ne, jo noras pasiekti
tobulumo atliekant kiekviena uZzduotj, nesugebé¢jimas atsipalaiduoti, galimos problemos
asmeniniame gyvenime ir kt. Organizaciniai veiksniai apima grieztas taisykles, vaidmeny
dviprasmiskuma ir konfliktus, didelj darbo kriivi, per didelius su darbu susijusius liikescCius,
finansing padéti, problemy sprendimo ir bendravimo jgidzius, organizacijos atmosfera,

profesing patirtj, buvimg jvertintam ar nejvertintam.

2019 m. PSO perdegimg jtrauké j 11-3jg Tarptautinés ligy klasifikacijos (TLK-11)
redakcija kaip profesinj reiskinj, taciau perdegimas néra klasifikuojamas kaip sveikatos buklé

(WHO, 2019).

Mokytojy perdegimas yra tiesiogiai susijes su mokymui biidingais stresoriais. JAV ir
Kanadoje atlikto tyrimo surinkty mokytojy savianalizés duomenyse jvardijami pagrindiniai
stresoriai darbe: darbo kriivis, bendradarbiavimo su kolegomis laiko trikumas, vadovy paramos

stoka ir sudétingy mokiniy valdymas klaséje (Roeser ir kt., 2013). Anot L. Abromaitienés L. ir
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kt. (2015) atlikta ikimokykliniy jstaigy pedagogy profesinio perdegimo sindromo veiksniy
analizé Lietuvoje atskleidé panasius veiksnius: ,,<...> reiksmingiausi organizaciniai veiksniali,
turintys jtakos pedagogy profesinio perdegimo vystymuisi, yra darbo kravis, konfliktai
organizacijoje ir nepakankamas finansinis atlygis. Kiek reciau jvardijami, taciau taip pat
pripazjstami kaip svarbus, yra socialinis atlygis, profesinis jvertinimas, pedagogo vertybiniy
nuostaty atitiktis, galimybeé priimti sprendimus, pedagogo profesinées kompetencijos ir darbas

su vaikais.“ (Abromaitiené ir kt., 2015, p. 9).

Moksliniai tyrimai rodo, perdegimo fenomenologija pasireiskia daugeliu pozymiy,
turinciy jtakos dirbancio mokytojo gyvenimo kokybei, psichologinei sveikatai, santykiams su
visais ugdymo proceso dalyviais (Bulatevych, 2017). Taigi, perdegimas turi rimty pasekmiy ne
tik mokytojy profesinei sveikatai, bet ir ugdymo rezultatams. Atlikti tyrimai atskleidzia — Kai
mokytojas patiria stresa, tai gali paveikti jo klasés mokinius (Oberle ir kt., 2016). Herman ir kt.
nustaté, jog didelj stresg ir aukstg perdegimg patiriantys bei mazg jveikg turintys mokytojai yra
sgveikoje su prasCiausiais mokiniy rezultatais (Herman ir kt., 2018). Taigi, mokytojy
perdegimas susij¢s su prastesniais akademiniais pasiekimais ir prastesne mokiniy motyvacijos
kokybe (Madigan ir kt., 2021). Atitinkamai ikimokyklinio ugdymo pedagogy psichoemociné
biisena daro reikSmingg jtakg pedagogo ir vaiko sgveikos kokybei (Kim ir kt., 2018).

Perdegima sunku gydyti, tad geriau jo iSvengti. Iki to laiko, kol perdegimas visiskai
i$sivysto, atsiranda simptomy, kurie jsp€ja Zzmones. Remiantis L. Abromaitienés ir kt. atlikto

tyrimo Lietuvoje duomenimis, pedagogai pastebi tokius perdegimo sindromo simptomus:

o Fiziniai poZymiai: fizinis nuovargis, sumazéjeS aktyvumas, galvos skausmai,
migrena, nemiga.

e Emociniai pozymiai: emocinis nuovargis, nerimas, irzlumas, jtampa, nuotaiky
kaita, noras pabiiti tyloje.

e Elgesio pozymiai: persivalgymas, sumazéjes iniciatyvumas darbe, darbo
kokybes suprastejimas.

e Tarpasmeniniai pozymiai: atsiribojimas nuo aplinkiniy, vengimas uzmegzti
naujas pazintis.

e Nuostaty pozymiai: nenoras eiti j darbg, beprasmybés jausmas, noras keisti
darboviete, dvejonés dél pasirinktos specialybés.« (Abromaitiené ir kt., 2015, p.
2).
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Mokytojy perdegimo apsauginiai veiksniai apima:

e pusiausvyros tarp darbo ir asmeninio gyvenimo palaikyma,

e bendravimg ir bendradarbiavimg su kolegomis ir vadovais,

e galimybe leisti sau atsipalaiduoti, uzsiimant veiklomis, kurios suteikia
malonumo ir yra atpalaiduojancios,

e sveikos gyvensenos palaikyma, jskaitant reguliary fizinj aktyvuma, sveika
mitybg ir pakankama poilsj.

e necatidéliojama pagalbos prasyma, jei to reikia.

Pedagogy profesinio perdegimo paplitimas. Pastaraisiais metais mokslininky
akiratyje atsidiiré pedagogy darbo psichologiniai aspektai, padaugéjo streso tyrimy, pastebétas
ryskus profesinio perdegimo sindromo isplitimas (Abromaitiené L. ir kt., 2015). Perdegimas
gali pasireiksti daugelyje profesijy, taciau ypac paplites tarp mokytojy (lancu ir kt., 2018).
Jungtinése Amerikos Valstijose apie 44 proc. mokykly darbuotojy, tarp kuriy 52 proc.
mokytojy, teigia, kad perdege darbe jauciasi visada arba labai daznai (Inc, 2022). Bulatevych
(2017) atliktame tyrime Lenkijoje nustaté, kad daugiau nei trecdaliui dirban¢iy mokytojy
budingi auksti perdegimo pozymiai. Atliktas tyrimas Serbijoje taip pat atskleidé nerima keliantj
perdegimo paplitimg tarp ikimokyklinio ugdymo mokytojy (Terzic-Supic ir kt., 2020). 2015
m. tyrime atliktame Lietuvoje, atskleista, jog visi tyrime dalyvave ikimokyklinio ugdymo
pedagogai pripazino jauciantys profesinj nuovargj, kuris jvardijamas kaip juntamas emocinis ir
fizinis issekimas (Abromaitiené L. ir kt., 2015). Kitas Lietuvoje atliktas tyrimas nustaté, kad
tyrime dalyvave mokytojai taip pat iSgyvena perdegimag darbe (Navaitiené ir kt., 2017).

Apzvelgus pedagogy profesinio perdegimo situacija pasaulyje ir Lietuvoje, galima
teigti, kad pedagogai yra viena 1§ dazniausiy rizikos grupiy patirti PS, o mokytojy perdegimas,
psichologinés pagalbos ir psichologinés paramos dirbantiems pedagogams problema islieka
aktuali ne tik Svietimo jstaigy bet visuomeniniu riipesciu ir reikalauja ieSkoti veiksmingy

psichologinés pagalbos pedagogams teikimo biidy ir metody.
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2. DAILES TERAPIJOS TAIKYMO GALIMYBES PSICHOEMOCINEI
SVEIKATAI STIPRINTI IR PERDEGIMO PREVENCIJAI

2.1. Dailés terapijos samprata ir taikymas

Visuose pasaulio kultirose menas — universali kalba. Meno kiirimas — tai procesas,
kurio metu pasitelkiat karybiskuma ir fiziskai jsitraukiant j veiklg su jvairiomis meninémis ir
dailés priemonémis, pavyzdziui, pieSiant, tapant, lipdant i§ molio ir kt. sukuriamas meno
objektas ar vaizdinys. Meno kirimas suteikia galimybe atverti savo mintis ir jausmus
neverbaliniu biidu, o pats meno kiirybos pobudis jgalina asmen;j laisvai rinktis, vaizdiniais
reik$ti mintis ir jausmus, kuriuos galbiit yra sunku iSreik$ti zodziu, ir patirti ,,katars;“ —
iSlaisvinantj poveikj. Kiiryba suteikia galimybeg iSlaisvinti ypac intensyvius jausmus, todél kai
kurie Zmonés nesgmoningai naudoja meno kirimg kaip jrankj patiriamiems sunkumams jveikti.
Remiantis L. Kriukeliene (2009), kiirybinio proceso metu zmogus jaucia fizinj ir psichologinj
komforta, atsipalaidavimg bei tariamg ,uzsimirsimg* (Kriukeliene, 2009). D¢l §iy meno
kiirybos privalumy kirybiSkumas ir jo plétojimas yra svarbus bendros asmens psichikos
sveikatos komponentas.

Auksciau atskleistas meno gydomasis potencialas, tuo tarpu J.A. Rubin (1984) dailés
terapijos esme apibiiding kaip apimancig abi dailés ir terapijos sgvokas, todél dailés terapijoje
ypac¢ svarbus tampa kiirybinés veiklos tikslas, kuris turi buti terapinis (Rubin, 1984).
Apibrézdamas ,,dailés terapijos sagvoka, K. Sapoka kaip ir J.A. Rubin isryskina esminj dailés
terapijos praktiky — terapinj aspekta (Sapoka, 2009). Galima isskirti kelis bendrus dailés
terapijos tikslus: pasitelkus terapinj procesg ir terapinj santykj padéti Zmonéms tyrinéti jy
saviraiSka, ir skatinat jy paciy asmenines jzvalgas ugdyti naujus jveikos jgudzius.

LR Sveikatos ministerijos iSleistame meno terapeuto veiklos reikalavimy aprase (2019)
pateikiamas toks dailés terapijos apibrézimas: ,, Dailés terapija — paciento sveikatai stiprinti
skirta dailés terapeuto vykdoma veikla, integruojanti dailés ir medicinos, psichologijos,
psichoterapijos, specialiojo ugdymo, socialinio darbo Zinias, gebéjimus ir praktikas. “ (LR
SAM, 2019). Taigi, dailés terapija apjungia dailés, medicinos, psichologijos bei psichoterapijos
Zinias.

Anot K. Sapokos:, Dailés terapijos kontekste dailés kirinys | produktas ir jo
,perskaitymas‘‘ siejamas su simptomine, subjektyvia konkretaus individo (patologizuojancia,

traumuojancia) patirtimi (Sapoka, 2009, p. 80). Taigi, daroma prielaida, jog kliento sukurto
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dailés kurinio turinys talpina ne tik faktinj, bet kur kas gilesnj simbolinj lygmenj. Dél Sios
priezasties, terapeuto démesys koncentruojamas ne j esteting sukurto kirinio raiska, bet |
terapinius kliento poreikius iSreiksti save. C. Malchiodi (2003) pabrézé klienty jsitraukimo j
darba svarba, todé¢l terapeuto vaidmuo dailés terapijoje apima ne tik turimy Ziniy ir asmeninio
pajautimo taikyma, siekiant atliepti individualy terapinj kontekstg bei parinkti tinkamg terapijos
bida (direktyvy ar nedirektyvy) ir metodus, bet ir pagalbg bei palaikyma skatinant klientus
ieSkoti prasmés kiirybiniame procese, 0 taip pat saugios erdvés sudarymag ir saugumo
uztikrinimg jvairiy kliento patir¢iy atskleidimui.

Dailés terapija, pasitelkdama mening raiska ir dailés priemones, apima bendravima tarp
sagmonés ir pasamonés, steb¢jima, savistabg ir savivoka, izvalgas ir refleksijg t.y. sutelkta
mastyma apie iSgyvenas patirtis ir savirefleksija, kurios turinys sutelktas j save ir gebéjimo
keistis ugdyma. Dailés terapijos metu sukurti produktai / kiiriniai, néra tokie svarbis kaip pats
terapinis procesas ir santykis. Dailé kaip terpé terapijoje suteikia galimybe klientui i$silaisvinti
i§ sastingio ir leisti pasgmonés procesui prisiimti pirmenybe terapinéje erdvéje (Birtchnell,
1984). Anot L. Lebedevos, biitent dailés terapijos procese zmogus jgauna vertingos pozityviy
patirCiy patirties, todél pamazu giléja saves pazinimas ir priémimas, harmonizuojamas
tobuléjimas ir asmeninis augimas (Lebedeva, 2013). Dailés terapijai budingas terapinis santykis
— trikampis arba triadinis, kuriame dalyvauja klientas, terapeutas ir kliento sukurtas vaizdinys

(ar meno objektas).

Remiantis C. Malchiodi, dailés terapija gali padéti jvairaus amziaus zmonéms
palengvinti slegian¢ias emocijas ir (ar) traumas, spresti konfliktus ir problemas, kurti prasme ir
skatinti jzvalgas, siekti geresnés savijautos ar tiesiog praturtinti kasdienj gyvenima (Malchiodi,
2003). Amerikos dailés terapijos asociacija (AATA) atliepia ir papildo auksé¢iau iSvardintus
dailés terapijos pritaikymo budus: dailés terapija gali bti taikoma paZinimo, sensoriniy bei
motoriniy funkcijy gerinimui, savigarbos ir savimonés ugdymui, emocinio atsparumo
didinimui, jzvalgy skatinimui ir socialiniy jgidziy lavinimui, jvairiy konflikty sprendimui,
streso mazinimui (America Art Association, 2017). Kalbant apie dailés terapijos pritaikyma,
vertinga paminéti, kad dailés terapija — ne tik biidas pacientams tobulinti save, ta¢iau gali bati
naudojama kaip pagalbiné ligy diagnostikos priemoné, padedanti medicinos specialistams gauti
daugiau informacijos apie pacienty psichologing biisena, vertinant ligy sunkumg ir

progresavimg.
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2.2.1. Dailés terapijos taikymas stresui

Atliktoje sistemingje, meno terapijos taikymo stresui tyrimy analizéje, apimancioje
2000-2016 m. laikotarpj, dailés terapijos sri¢iai priskiriama vienuolika tyrimy i§ kuriy
aStuoniuose pastebétas reikSmingas stresg ir nerimo sumazéjimas po dailés terapijos (Martin ir
kt., 2018). Curl ir kt. (2008) nagrinéjo dailés terapijos veiksminguma stresui mazinti. Tyrime
nustatyta, kad streso maz¢jima lemia teigiamas kognityvinis susitelkimas meno kiirimo metu,
o dailés terapija jvardyta kaip stresa mazinantis metodas (Curl, 2008). Tyrinéti stresa patiriantys
asmenys, kurie buvo kvieciami j mening veikla. Rezultatai patvirtino teigiamag reikSminga
dailés terapijos poveikj, susijusj su streso mazinimu (Walsh ir kt., 2004). Abbot ir kt. (2013)
lygino meniniy ir nemeniniy uzduociy streso jveikai rezultatus. Tyrimu atskleista, jog visos
eksperimentinés streso mazinimo uzduotys sumazino vidutinj streso lygj, taiau meninés
uzduotys stresa sumazino gerokai labiau nei atitinkamos nemeninés uzduotys. Siuo tyrimu
patvirtintas meniniy uzduo¢iy terapinis veiksmingumas mazinant stresg (Abbott ir kt., 2013).
A. Mercer ir kt. (2010) atlikto tyrima, kuriame buvo taikomas vizualiniy dienoras¢iy kiirimo
metodas, kuris tyrimo rezultatuose jvardijamas kaip perspektyvi intervencija streso mazinimui
(Mercer ir kt., 2010). G Kaimal ir kt. (2016) atlikto vizualiojo meno kiirimo poveikio kortizolio
lygiui tarp suaugusiy tyrimo rezultatai atskleidé, jog meno kiryba statistiskai reikSmingai
sumazino kortizolio lygj, o dalyviy atsakymuose rastu nurodoma, kad meno kiirimo sesija jiems
buvo atpalaiduojanti ir padedanti pazinti naujus saves aspektus (Kaimal ir kt., 2016).

Atliktoje moksliniy tyrimy analizéje, apzvelgianCioje dailés terapijos publikacijas,
susijusias su stresu patiriamu darbe, iSskiriamos dvi tyrimy kryptys: dailés terapijos
intervencijos psichikos ir bendrosios sveikatos prieziliros jstaigose bei dailés terapija
paliatyviosios ir onkologinés priezitiros srityje (Huet, 2015). E. Huss ir kt. (2014) tyré stresiniy
patyrimy transformavimo vaizduotéje ir kuriant vaizdinius (kei¢iant kompozicinius elementus,
pavyzdziui, forma, spalva, dydj ir tekstiirg) poveikj streso valdymui tarp medicinos darbuotojy
(Huss ir kt., 2014). Huet ir kt. (2016) tyré procesus, vykstancius dailés terapijos grupése,
skirtose sveikatos ir socialinés ripybos darbuotojy stresui darbe mazinti. Teigiama, kad
pasitelkiant meno kirinius, jy stebéjimas / zilréjimas gali sudaryti salygas saugiam
bendravimui su bendradarbiais, bei skatinti naujg pozitrj ir skirtumy vertinimg (Huet &
Holttum, 2016). Dailés terapijos poveikio darbuotojy stresui ir nerimui tyrimas jrodé
reik§mingg nerimo biisenos ir streso rodiklio (kortizolio) lygio sumaz¢jima tiriamojoje grupéje

po dailés terapijos sesijy (Visnola ir kt., 2010).
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Remiantis atliktais tyrimais, galima teigti, jog meno kuryba — veiksminga streso

mazinimo priemoné, o dailés terapija gali buti taikoma streso jveikai.

2.2.2. Dailés terapijos taikymas nerimui

Nors nerimo sutrikimai yra vienas i§ dazniausiai diagnozuojamy psichikos sveikatos
sutrikimy, nerimo gydymui daZniausiai pasitelkiamas kognityvinés elgesio terapijos ir (arba)
medikamentinis biidas (Madani-Abbing, 2019). Klinikinéje praktikoje pacientams, sergantiems
nerimu (sutrikimais), vis dazniau papildomai teikiama ir dailés terapija (Regev ir kt., 2018). A.
C. Abbing (2019) pabrézia, jog dailés terapija Siuo metu yra priskiriama prie palaikomyjy
intervencijy. Visgi, dailés terapeutai, remdamiesi savo klinikine patirtimi, teigia, kad dailés
terapija yra ne tik palaikomoji, bet gali ir tiesiogiai sumazinti nerimo simptomus. Manoma, jog
dailés terapija ypac tinkama nerimo kamuojamiems asmenims dél savo neverbalinio pobtidzio,
nes kalbéjimas apie nerimg ir traumas gali sukelti baime¢, o pieSimas leidzia atsipalaiduoti
(Madani-Abbing, 2019). Anot Czamanski-Cohen ir kt. (2016) nerimo mazinima dailés
terapijoje skatina ne tik démesingas jsitraukimas kurti pasitelkiant dailés priemones, bet
ypatingas trinaris santykis tarp terapeuto, kliento ir meno produkto terapinio proceso metu,
ugdantis papildomus jausmus (Czamanski-Cohen, 2016). Sandmire ir kt. (2012) pabrézé dailés
terapijos metu lavinamus savireguliacijos procesus kaip svarby elementg siekiant sumazinti
nerimo simptomus.

Atliktoje sisteminéje tyrimy, skirty suaugusiyjy nerimui gydyti apzvalgoje, apimancioje
1997 m. - 2017 m. laikotarpj, pateikiamos prielaidos apie dailés terapijos veiksminguma nerimo
simptomy mazinimui tarp suaugusiyjy (Abbing ir kt., 2018). Abbing ir kt. (2019) tyré 18-65
mety amziaus moteris su nerimo diagnoze arba iSgyvenancias vidutinio ir sunkaus lygio nerimo
simptomus. Patvirtintas dailés terapijos veiksmingumas mazinant suaugusiy motery nerimo
simptomus, gerinant gyvenimo kokybe bei emocijy reguliavimo aspektus (Abbing ir kt., 2019).
Tyrimo su studentais rezultatai atskleid¢, jog trumpos trukmés meno kiirimo sesijos skatina
atsipalaidavima ir atsparuma bei reik§mingai gerina nerimo jveikg (Sandmire ir kt., 2012).

Apibendrinant galima i$skirti dailés terapijos naudg savireguliacijos procesams, kuriy

lavinimas teigiamai veikia nerimo simptomy jveikg suaugusiems Zmonéms.

2.2.3. Dailés terapijos taikymas depresijai

Remiantis V. Skov (2015), kuri tyrin¢jo dailés terapijos taikyma depresijos gydymui,

vienas i§ svariausiy argumenty, patvirtinanciy dailés terapijos metody taikymo privalumus
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depresijai, yra dailés terapijos galimybé paliesti visas depresijg apimancias sSritis: psichologine,
socialing ir dvasing (Skov, 2015). Sékmingg dailés terapijos taikyma depresijai jvairiose
klinikinése situacijose patvirtina Blomdahl ir kt. (2013) atlikta sisteminé literattiros analizé
dailées taikymo depresijai tema. Atskleisti aStuoni depresijos gydymo dailés terapija
mechanizmai — terapiniai veiksniai: saves tyrinéjimas, saviraiSka, bendravimas, supratimas,
integracija, simbolinis mastymas, karybiskumas ir sensoriné stimuliacija (Blomdahl ir kt.,
2013). Dailés terapija suteikia galimybe jveikti depresines mintis, jausmus, gyvenimo patirtj ir
fizinius simptomus (Blomdabhl ir kt., 2016).

Dailés terapija siejama su sumaz¢jusiu beviltiSkumo jausmu ir sumaZzéjusiomis
depresinémis nuotaikomis (Farokhi, 2011). Asmenims, sergantiems sunkia ar vidutinio
sunkumo depresija buvo taikyta fenomenologiné dailés terapija. Siuo tyrimu nustatyta, dailés
terapijos jtaka paciento susitikimui su savimi, skatinanti vidinj dialogg tarp to kas akivaizdu ir
to, kas nezinoma ir tokiu biidu atverianti galimybe pakeisti pozitirj j save ir savo situacijg
(Blomdahl ir kt., 2018). Thyme ir kt. taiké trumpalaike psichodinamine dailés terapija depresija
serganc¢ioms moteris ir patvirtino dailés terapija kaip efektyvy depresijos gydymo buda (Thyme
ir kt., 2007). Atliktas kiekybinis tyrimas, kuriame dailés terapija jvardinama, kaip papildoma
didZiosios depresijos gydymo priemoné (Ciasca ir kt., 2018). Po dailés terapijos uzsiémimy
Suaugusiesiems, turintiems lengva depresija, pastebéta nauda jy psichologinei savijautai
(Masika ir kt., 2021).

Visi $ie tyrimai rodo, kad dailés terapija yra naudinga ir efektyvi depresija patiriantiems
zmonéms. Dailés terapija padeda jvairaus statuso zmonéms isreiksti savo emocijas ir jausmus

per kiirybing veikla, taip skatinant psichologing gerove.

2.2.4. Dailés terapija profesiniam perdegimui

Daugiausiai tyrimy susijusiy su dailés terapijos taikymu perdegimo mazinimui ir
prevencijai iki $iol dominuoja medicininiame lauke: dailés terapijos intervencinés programos
taikytos jvairius ligonius aptarnaujané¢iam personalui (Huet ir kt., 2016; Kline ir kt., 2020; Patel
ir kt., 2021; Reed ir kt., 2020; Surya ir kt., 2017).

Siai dienai, tyrimy, kuriuose dailés terapija buty taikoma perdegimo sindroma
patiriantiems mokytojams aptikti nepavyko. Visgi, rastas tik vienas tyrimas, kuriame dailés
terapijos metodas naudotas kaip prevencija mokytojy perdegimui, taciau dél terapijos trumpos
trukmés, statistiniai duomenys surinkti nebuvo. Surinkti duomenys — diskusijos bidu, kur
dauguma tyrimo dalyviy tvirtino, kad dailés terapijos uZsiémimai sumazino stresg, padéjo

pamirsti kai kurias kasdienines problemas, o kirybiniy uzsiémimy déka dalyviai teigé tape
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kiirybiSkesni ir labiau atsipalaidave. Dalyviai pabréze, kad pacios kiirybinés dirbtuveés skatino
veikti, pertvarkyti mastyma, neigiamas emocijas keisti teigiamomis. Dailés terapijos
uzsiémimai mokytojams suteiké pasitenkinimo jausma bei ryskiai pagerino nuotaika. Sio
tyrimo iSvadose pateikiama prielaida, apie dailés terapijos efektyvuma profesinio streso
mazinimui ir perdegimo prevencijai (Jarzab, 2022).

Mokytojy perdegimo problema nagrinéjama ir kity autoriy, pavyzdziui, Pozdnyakova ir
kt. (2021) nagrinéjo mokytojy emocinio perdegimo sindromo problema ir pristaté perdegimo
sindromo prevencijos programa Svietimo organizacijy darbuotojams. | $ig programg dailés
terapija jtraukta kaip viena i$ rekomenduojamy intervencijy mokytojy perdegimo prevencijai
(Pozdnyakova ir kt., 2021).

Atlikus apzvalga, atskleistas dailés terapijos taikymo pedagogy profesiniam perdegimui
tyrimy trilkumas, ta¢iau stebimas didéjantis susidoméjimas dailés terapijg taikyti profesinio

perdegimo prevencijai.
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3. EMPIRINIS TYRIMAS

3.1. Tyrimo metodologija

3.1.1. Tiriamyjy atranka ir dalyviy apraSymas

Tyrimo imtis sudaryta taikant tiksling atranka. Pasirinkti tie ikimokyklinio ugdymo
pedagogai, dirbantys lopselyje — darzelyje ,,X“, kurie sutiko dalyvauti dailés terapijos
intervencijos 8 savaiciy (po 1 uzsiémima per savaite) programoje. IS viso ] terapijg prisijungé
15 ikimokyklinio ugdymo mokytojy, taciau j tyrimg buvo jtraukti tik tiek dalyviai, kurie
sudalyvavo ne maziau nei 5 uzsiémimuose. Viso analizei pasirinkti 9 asmenys.

Tyrimo dalyviy imtis — 9 ikimokyklinio ugdymo pedagogai (1 lentelé). Tyrimo dalyviy
amzius nuo 23 iki 52 mety (amziaus vidurkis 41 + 11,1 m.; mediana — 46 metai (23;52)), darbo
stazas nuo 2 iki 27 mety (stazo vidurkis 13 + 10,65 m.; mediana — 25 metai (2;27)). Visos tyrimo
dalyvés buvo jgijusios aukstajj bakalauro laipsnio iSsilavinimg, o trecdalio mokytojy
i8silavinimo laipsnis siekia magistro laipsnj. Tarp tyrimo dalyviy vyraujanti Seimos padétis —

1Stekejusi, taCiau trecdalis motery pateiké iSsiskyrusiy statusg.

1 lentelé.

Tyrimo dalyviy charakteristikos

Tyrimo dalyviy skaicius, n=9

AmZius, m mediana (min; maks)) 46 (23; 52)
Darbo stazas ugdymo srityje, m (mediana (min; maks)) 15 (2; 27)
Seimyniné padétis (proc. (abs.)):
IStekéjusi 66,7 (6)
i8siskyrusi 33,3 (3)
ISsilavinimas (proc. (abs.)):
bakalauro laipsnis 66,7 (6)
magistro laipsnis 33,3(3)

I3 visy dalyviy trys dalyvavo 90 proc. dailés terapijos sesijy, keturios 75 proc. ir dvi 60 proc.
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3.1.2. Tyrimo metodai

Taikytas misrus tyrimo btidas — Kiekybinis ir kokybinis (1 pav.). Kiekybinis pre-post

eksperimentinis tyrimas atliktas siekiant jvertinti mokytojy psichoemocing savijauta, o

mokytojy psichoemocinés savijautos kaitai dailés terapijos metu atskleisti atliktas kokybinis

tyrimas.

Empirinio tyrimo uZdaviniai:

1. Jvertinti ir palyginti tyrimo dalyviy psichoemocinés savijautos pozymiy — Streso,

nerimo, depresijos iSreik§tuma pries ir po dailés terapijos.

2. Ivertinti ir palyginti ,,X* lopSelio-darzelio ikimokyklinio ugdymo pedagogy

profesinio perdegimo iSreikStuma pries ir po dailés terapijos.

Empirinio tyrimo klausimai:

1. Kaip kinta pieSiniy formalieji elementai tyrimo dalyviy kiiriniuose dailés terapijos

eigoje?

2. Kaip psichoemocinés savijautos kaita atsispindi tiriamyjy vizualinéje raiSkoje?

Kiekybinis tyrimas

Kokybinis tyrimas

ir streso skalé
Kopenhagos perdegimo skalé

DASS-42 nerimo, depresijos Dailés terapijos metu sukurti

piesiniai

Pusiau
strukttiruotas
interviu

v v

v

v

Statistiné duomeny analizé

Tekstiné ir pieSiniy analizé

Aprasomoji ir Formaliyjy
iSvady statistika piesinio elementy
analize

Medzio pieSiniy
palyginamoji analizé

Teminé
analizé

v v

Kiekybiniai rezultatai

v

Rezultaty analize, iSvados, jZvalgos

1 paveikslas. Tyrimo schema.
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3.1.3. Tyrimo duomeny rinkimas

Kiekybiniame tyrime duomenims surinkti buvo naudojamas tyréjo sudarytas
klausimynas, kur jtraukta pat depresijos, nerimo ir streso skalé DASS-42 (zZr. Priedas Nr. X, 11
klausimas), taip pat Kopenhagos perdegimo skalé¢ (zr. Priedas Nr. X, 10 klausimas). Kiti
anketos klausimai parengti siekiant suzinoti daugiau informacijos apie tyrimo dalyves: jy
amziy, darbo stazg ikimokyklinio ugdymo srityje, Seimyning padétj, streso vertinima darbo
aplinkoje, jprastinius streso jveikos budus.

Psichoemocinei basenai — streso, nerimo, ir depresinés buklés laipsniams vertinti
naudojama streso, nerimo ir depresijos skalé DASS-42 (angl. Depression Anxiety and Stress
Scale) (Lovibond & Lovibond, 1995). DASS-42 yra 42 teiginiy savianalizés skalé, o tyrimo
dalyviy prasoma pazymeéti atsakyma, kuris artimiausias patiriamai savijautai per praéjusia
savaitg. Pagrindiné DASS funkcija — jvertinti pagrindiniy depresijos, nerimo ir streso simptomy
sunkuma.

Perdegimo iSreik§tumui vertinti naudojamas Kopenhagos perdegimo klausimynas
(angl. CBI) (Kristensen ir kt., 2005). Tyrimo dalyviy prasoma pazyméti apibudinima, su kuriuo
sutinka, arba jausmy apibiidinimas yra artimiausias patiriamai savijautai. Sis klausimynas buvo
sukurta kaip alternatyva C. Maslach perdegimo matavimo (angl. MBI) klausimynui, o jos
validumas ir patikimumas patikrintas vykdant motyvacijos ir pasitenkinimu darbu PUMA
(angl. Project of Burnout, Motivation and Job Satisfaction) projekts. Kopenhagos perdegimo
klausimynas naudojamas daugelyje Saliy, atlikti vertimai j aStuonias kalbas.

Kopenhagos perdegimo klausimyng (vidinis patikimumas a=0,908) sudaro 19 teiginiy
skalé, kuria matuojamas perdegimas trijose srityse, atskirom subskalém: asmeninis perdegimas
(subskale sudaro 6 klausimai ), darbinis perdegimas (subskale sudaro 7 klausimai) ir jtakotas
darbo su klientais perdegimas (subskale sudaro 6 klausimai). Sios subskalés skirtos naudoti
Jvairiose srityse. Subskalés gali biiti naudojamos kartu ir atskirai. Pavyzdziui, palyginus
asmeninio perdegimo subskal¢ su darbu susijusio perdegimo subskale, galima nustatyti
asmenis, kurie yra pavarge, bet nuovargj priskiria ne darbo veiksniams, o sveikatos problemoms
arba Seimos poreikiams ir t.t. Klausimai apie perdegimg suformuluoti taip, kad j juos galéty
atsakyti jvairaus amziaus, skirtingy kultiiry zmonés.

Asmeninio perdegimo dimensija apibréziama, kaip asmens patiriamo fizinio ir
psichologinio nuovargio ir iSsekimo laipsnis. [takotas darbo perdegimas apibréziamas kaip
fizinio ir psichologinio nuovargio ir iSsekimo laipsnis, kurj asmuo suvokia kaip susijusj su jo
darbu. Sioje dimensijoje sutelkiamas démesys, kad pats asmuo priskiria simptomus savo darbui.

[takotas darbo su klientais perdegimas apibréziamas kaip fizinio ir psichologinio nuovargio ir
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issekimo laipsnis, kurj asmuo suvokia kaip susijusj su jo darbu su klientais. Si skalé tiria, kiek

zmoneés mano, kad jy nuovargis susijes su darbu su Zmonémis.

Kokybiniame tyrime surinkta tyrimo dalyviy piesiniy vaizdiné medziaga — fotografijos,
0 po terapijos su tyrimo dalyvémis atlikti interviu pusiau struktiiruoto interviu badu.
Papildomai, tyrimo metu buvo vedami ,,lauko uzrasai* (angl. field notes).

Dailés terapijos patyrimui atskleisti buvo renkami duomenys individualiy pusiau
struktiiruoty interviu biidu. Tyrimo dalyvéms klausimai paruosti i§ anksto, taciau interviu
metu buvo leidziama tiriamosioms pasisakyti ir gretutinémis temomis, jei tokiy buvo.

Pusiau struktaruoto interviu klausimy gairés:

1. Ar galétuméte pasidalinti savo asmenine patirtimi su kokiais sunkumais Jiis asmeniskai

susiduriate savo darbe?

2. Kaip manote, kas labiausiai veikia mokytojy létinj nuovargj? Papasakokite apie savo

darbo krtivj, santykius darbe?

3. Papasakokite kada kyla stresas darbe? Kas jj sukelia? Kaip jveikiate jtampa?

4. Gal galétuméte pasidalinti savo reakcija kai priéméte kvietima dalyvauti dailés terapijos

sesijose? Kokie buvo jusy lukesciai pries pradedant dailés terapija?

5. Prasau papasakokit apie savo dailés terapijos patyrimg, kas Jums asmeniskai buvo
reik§minga? Kaip jautétés dailes terapijos sesijose? Kokius isgyvenote jausmus,
emocijas?

Kas jums atrodé sunku? Kas jums nepatiko? Kas jums atrodé lengva? Kas jums patiko?
Ar buvo itin jautriy temy?

Kaip jautétes DT metu? Kada grupéje pasijutote saugiai? Ar buvo sukurta saugi aplinka?

© o N o

Kaip manote, ar turi jtakos dailés terapijos poveikiui sesijy dalyviai? Kokios?

10. Papasakokite savo santykj su kitais grupés zmonémis? Kg suzinojote?

11. Kaip pasikeité¢ santykis su tais zmonémis ne dailés terapijos metu, t.y. darbinéje
aplinkoje?

12. Kaip jautétés, kg mastéte po dailés terapijos sesijy?

13. Kaip dailés terapija padéjo pazinti save?

14. Ar pastebite, jauciate dailés terapijos nauda, prasme, poveikj jisy emocinei savijautai?

Kokybiniuose tyrimuose rekomenduojama naudoti ,,Jauko uzrasus* (angl. fieldnotes),
nes jie padeda uzfiksuoti reikalingg konteksting informacijg (Phillippi & Lauderdale, 2017).

Dailés terapijos uzsiémimy metu tyréja aktyviai stebéjo tyrimo dalyvius ir vedé ,lauko
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uzrasus “, kuriuose buvo zymimi tyrimo dalyviy iSreiSkiami jausmai ir emociné reakcija j
procesa ir priemones, jsitraukimas ir neverbalinis bendravimas, taip pat buvo fiksuojama
asmeniné tyréjo refleksija, kylantys klausimai, sesijos atmosfera. Siy uzrasy tikslas — aprasyti
dalyviy patyrima bei jy atsaka j intervencija einamuoju momentu. ,,Lauko uzrasai* jtraukti ]

medzio pieSiniy palyginamajg analizg.

3.1.4. Tyrimo organizavimas

Tyrimas buvo vykdytas nuo 2022 m. spalio m. — gruodzio mén. Vilniaus m. lopselyje —
darzelyje ,,X*“. Dviems dalyviy grupéms buvo vedama dailés terapija, kiekvienai grupei po 8
savaites i§ viso po 8 uzsiémimus. Kiekvienos dailés terapijos sesijos trukmé — 1 val. 30 min.,
vieng kartg per savaite.

Kiekviena tyrimo dalyvé prie§ pradedant tyrima buvo rastiskai informuota apie tyrimo
eiga, konfidencialumg ir anonimiskuma bei apie gauty rezultaty panaudojimag magistriniame
darbe (1 priedas). Dalyviams taip pat buvo pateikti klausimynai pries$ ir po dailés terapijos (2
priedas). Dalyvavimo pradzia buvo laikoma sutikimo formos ir klausimyno uzpildymu bei
dalyvavimu dailés terapijos sesijoje. Tinkamomis analizei laikytos tik pilnai uZzpildytos
anketos. Sutikimo formos ir klausimynai grazinti tyréjai, taCiau SeSios tiriamosios dél
asmeniniy priezas¢iy nutrauké tyrimg eigoje.

Praéjus bent savaitei po viso dailés terapijos sesijy ciklo, 2022 m. gruodzio — 2023 m.
sausio meénesiais, atlikti giluminiai interviu pusiau strukttiruoto interviu biidu. Viso paimti trys
interviu i§ ty dalyviy, kurios jsitrauké labiausiai ir dalyvavo didziojoje dalyje susitikimy.
Interviu trukmé: trumpiausias 39 minutés, ilgiausias — 55 min.

Po astuoniy dailés terapijos sesijy ciklo, pasitelkus formaliyjy elementy analizés metoda
ir pieSiniy palyginamajg analize¢ buvo analizuoti tyrimo dalyviy pieSiniai. Taip pat pasitelkus

teminés analizés metodag analizuoti pusiau struktiiruoty interviu duomenys.
3.1.5. Intervencija
Dailés terapija taikyta kaip pagrindiné intervencija. Remiantis informacija apie
ikimokyklinio ugdymo pedagogy patiriamg nuovargj ir emocinj i§sekima, iSkelti bendri dailés

terapijos tikslai:
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1. Sudaryti galimybe atpaZzinti ir neverbaliniu biidu iSreiksti ir/ar iSveikti nerima,
stresg ir sunkias emocijas.

Padéti atsipalaiduoti ir sumaZinti jtampa.

Sudaryti galimybe savistabai ir savianalizei.

Skatinti kiirybiskuma.

Stiprinti pasitikéjima savimi, pozityvuma, bei vidiniy resursy paieska.

Uztikrinti saugumo patyrima.

N oo g bk~ wDn

Sudaryti galimybe dalintis asmenine patirtimi su kitais grupés nariais ir taip
skatinti bendrystés jausma bei palaikyma.
8. Skatinti maloniy jausmy patyrimg per kiirybine veikla.

Parengta 8 dailés terapijos susitikimy programa (2 lentelé) ir iSkelti atskiry dailés

terapijos uzsiémimy tikslai, atspindintys pagrindinius dailés terapijos tikslus. Temos

suplanuotos 1§ anksto, taciau taikomos lanksciai, reaguojant j grupés poreikius ir nuotaikas.

Antra ir paskutiné tema buvo kartojama samoningai, siekiant palyginti tiriamyjy psichoemocing

biuseng dailés terapijos pradzioje ir pabaigoje. Dailés terapijos sesijose tiriamosios turéjo laisva

priemoniy pasirinkima. Uzsiémimai pradedami dalyviy nuotaikos, tos dienos jausmy aptarimu,

primenama apie konfidencialuma, galimybe bet kuriuo metu pasitraukti is tyrimo, DT sesija

uzbaigiama kiekvienos dalyvés pasidalinimu apie savijauta po uzsiémimo. Dailés terapijos

uzsiémimuose buvo laikomasi tokios strukturos:

1.

2
3
4.
5

Pasisveikinimas (10 min).

ApSilimas (10 min).

Temos vystymas (35 min).

Sukurto vaizdinio bei kiirybinio proceso aptarimas grupéje - refleksija (30 min).

Uzbaigimas ir atsisveikinimas (5 min).

2 lentelé.

Dailés terapijos sesiju programa

DT sesijuy temos Terapinis tikslas

,Karakulio Pusiau direktyvus uzsiémimas, skatinantis atsipalaidavima,
gyvenimas” susipazinima su priemonémis bei dailés terapijos procesu.
Naudojamas kaip apsilimo - pagrindinis pratimas pirmosios sesijos

metu. Si patirtis leidzia atsipalaiduoti, laisvai isreiksti save,
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8.

»AS kaip medis*

»Emocijos mano

kiine”

»Palinkéjimai

sau“

»~Mano vidinés
stiprybés —
resursy
koliazas*
,LKelias - kliitis -

jveikimas*

»augi vieta*

»AS kaip medis*

susidraugauti grupéje, paliecia rizikos, kontrolés bei tobulumo
temas. Gali bati atspindimi pasamoningi norai ar problemos.
Sesijos tikslas, issiaiskinti kaip zmogus patiria realybe, savo
gyvenimo vaidmenj, galimybe isreiksti emocijas. Skatinama
refleksija, kaip kiekvienas individualiai mes suvokiame save
pasaulyje, koks tas medis? Kokioje aplinkoje jis auga? Kokios
Saknys, kamienas, Sakos, vaisiai?

Sesijos tikslas padéti didinti savimong ir identifikuoti jausmus.
Galima psichoedukacija, kokie tie jausmai. Kiek pavarges,
emociskai i8sekes, perdeges Zmogus geba vardinti, atrasti, suprasti
jausmus savo kiine. Skatinama priimti jauciamas emocijas ir
jausmus, ishati, isreiksti pasirinktomis dailés raiskos priemonémis.
Sesijos tikslas — kiirybiskumo ugdymas, optimistiSkumo
skatinimas, teigiamas nusiteikimas. Taip pat skatinamas
netikétumy priémimas, akvarelés teikiamas atsipalaidavimas.
Sesijos tikslas — stiprybiy atradimui, resursy paieskai, kas teikia
nusiraminima, atgaiva, atsipalaidavima, kas motyvuoja, jkvepia,
atstato, suteikia viltj. Koliazo technika skatinamas
spontaniSkumas, nejsipareigojimas, priémimas.

Sesijos tikslas, i$siaiskinti su kokiomis klititimis susiduria dalyvis,
kaip jis tg klititj suvokia, ar yra pajégus jveikti. Pratimas skirtas
vidiniy resursy paieskai. Kolegos reflektuoja ir siiilo sprendimus
kliti¢iai jveikti.

Sesijos tikslas — jgalinti kurti saugumo jausma. Saugios vietos
sukarimas popieriaus lape gali padéti sumazinti stresg kuomet
patiriamas tam tikras trigeris. Saugios vietos piesinys gali bati
naudojamas kaip vizualus paveikslas, kuris padeda galvoti apie
saugig erdve iskilus trigeriui. Saugios vietos karimas leidzia
atsipalaiduoti, sukuria saugumo jausma. Aptariama nauda,
gaunama i$ savo saugios vietos. Raginama naudotis saugia vieta,
kaip badu stiprinti savo jégas ir mazinti nerima esant jtampai,
galvojant apie ja.

Sesijos tikslas — issiaiskinti kaip zmogus patiria realybg, savo

gyvenimo vaidmenj §ig dieng (po visos dailés terapijos).
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3.1.5. Duomeny tvarkymas

Kiekvienas i§ DASS-42 skalés klausimy vertinamas respondenty pagal 4 baly skalg nuo
0 iki 3 baly (kai 0 — beveik niekada, 1 — kartais, 2 — daznai, 3 — beveik visada). Teiginiai skaléje
vienodomis  dalimis  priklauso  streso, nerimo ar  depresijos  pozymiams
(subskaléms). Depresijos, nerimo ir streso balai apskaiiuojami sumuojant atitinkamy
klausimy balus (3 lentelé). Baly suma nustatomi streso, nerimo bei depresijos laipsniai nuo

normalaus (kai nerimo, depresijos, streso néra), nedidelio, vidutinio, didelio iki labai stipraus.

3 lenteleé.

DASS-42 depresijos, nerimo ir streso skaliy klausimai

Depresija: 3, 5, 10, 13, 16, 17, 21, 24, 26, 31, 34, 37, 38, 42.
Nerimas: 2,4,7,9, 15, 19, 20, 23, 25, 28, 30, 36, 40, 41.
Stresas: 1,6,8, 11,12, 14, 18, 22, 27, 29, 32, 33, 35, 39.

Streso skalés rodikliy reik§més: 0 - 14 — streso néra; 15 — 18 baly — nedidelio laipsnio
stresas; 19 — 25 balai — vidutinio laipsnio stresas; 26 — 33 balai —didelio laipsnio stresas; daugiau
nei 34 balai — labai stiprus stresas (Lovibond ir kt., 1995).

Nerimo skalés rodikliy reik§més: 0 - 7 — nerimo néra; 8 — 9 balai — nedidelio laipsnio
nerimas; 10 — 14 baly — vidutinio laipsnio nerimas; 15 — 19 baly — didelio laipsnio nerimas;
daugiau nei 20 baly — labai stiprus nerimas (Lovibond ir kt. 1995).

Depresijos skalés rodikliy reik§més: 0 - 9 — depresijos néra; 10 — 13 baly — nedidelio
laipsnio depresija; 14 — 20 baly — vidutinio laipsnio depresija; 21 — 27 balai — didelio laipsnio
depresija; daugiau nei 28 balai — labai stipri depresija (Lovibond ir kt., 1995).

Kopenhagos perdegimo klausimyne atsakymai j klausimus pateikiami penkiy baly
Likerto skaléje nuo nuo 0 iki 4, kur O reiskia niekada, o 4 - visada. Skai¢iuojant perdegimo
sindromo skalés ir atskiry subskaliy rezultatus atsizvelgiama j perdegimo sindromo
pasireiskima procentine israiska 0 = 0 proc., 1 = 25 proc., 2 = 50 proc., 3 = 75 proc. ir 4 = 100
proc.. Kiekvienos skalés balai buvo apskaiciuoti kaip tos skalés klausimy baly vidurkis
procentais, o bendras balas buvo apskaiciuotas kaip trijy skaliy baly vidurkis kartu. Kuo

aukstesni rezultatai (procentine israiska) gaunami, tuo labiau isreikstas perdegimo sindromas.

Visi tyrimo dalyviy pieSiniai buvo vertinti pagal tyréjos sudaryta formaliyjy elementy
vertinimo skale (3 priedas) (skalé parengta remiantis I. Rudokaités (2017) sukurta FEATS

vertinimo skale), kurioje i$skirti Sie formalieji elementai: kompozicija, erdvé, objektas, linijos
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kokybé, spaudimas ir taisymas, spalva, energija. Vertinimo balams naudojama Likerto skalé —
nuo 1 iki 5.

IT ir VIII sesijos ,,AS kaip medis“ pieSiniy - medzio pieSinio elementai taip pat
analizuoti remiantis diagnostiniais kriterijais, pateiktais tyréjos sudarytoje medzio pozZymiy
lenteléje (4 priedas). Medzio daliy pozymiy lentelé sudaryta remiantis projekcinio medzio
piesinio testu ir kitais atliktais medzio pieSinio taikymo depresijai ir kitiems emociniams
sutrikimams tyrimais (Gu ir kt., 2020; Kaneda ir kt., 2010; Koch, 2000; Mizuta ir kt., 2002;
Ward, 1990).

Surinktiems interviu duomenims buvo taikoma teminé analizé. Teminés analizés
metodas — vienas i§ pla¢iausiai naudojamy kokybiniy tyrimy metody jvairiy mokslo Saky
tyrimuose. Sis metodas kokybiniams duomenims suteikia tvirta ir sistemingg kodavimo
sistemg, kai siekiama nustatyti pasireiSkian¢ius duomeny modelius t.y. analizuoti gautus
duomenis ir i8skirti temas. Klausimus, bei kokio lygmens désningumy ieSkoma ir kaip Sie
désningumai interpretuojami, sprendzia pats tyréjas. Anot Braun ir Clarke (2013), teminé
analizé jvardijama kaip palyginti lengvai iSmokstamas kokybinés analizés metodas, puikiai

tinkantis tyréjams, turintiems maziau kokybiniy tyrimy patirties.

3.1.6. Tyrimo duomeny analizé

Naudojamy skaliy - Kopenhagos perdegimo klausimyno ir DASS-42, gauti atsakymy
kintamieji buvo ordinalis. Atlikus testavimg DASS-42 klausimynu, streso, depresijos ir nerimo
klausimy balai buvo sumuojami atskirai, o Kopenhagos perdegimo klausimyne buvo
apskaiciuotas bendras perdegimo skalés klausimy baly vidurkis procentais bei atskiry subskaliy
jverciai.

Visiems Kopenhagos perdegimo ir DASS-42 klausimyny pozymiams jvertinti atlikta
statistiné duomeny analizé. D¢l mazo imties skaiCiaus, skirstiniai neatitiko normalaus désnio,
todél rezultaty vertinimui buvo taikyti neparametriniai metodai. Pozymiy apibidinimui ir
palyginimams pasirinkta medianos bei minimali ir maksimali reik§més (min. — maks.).
Pozymiy pokytis jvertintas mediany skirtumu ir standartizuotu efekto dydziu r=Z/\n. Anot
Cohen (1988), standartizuotas efekto dydis interpretuojamas kaip mazas, jei rezultatas — 0,2,
vidutinis— 0,5, didelis > 0,8. Statistiniy hipoteziy tikrinimui lyginant poky¢ius pries ir po dailés

terapija naudotas Wilcoxon Signed-Rank testas priklausomoms imtims. Atskirai lyginti
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poZzymiy poky¢iai tyrimo dalyviy grupéms pagal amziy, darbo stazg ir Seimyning padétj, kuriy
statistiniy hipoteziy tikrinimui naudotas Mann Whitney U testas nepriklausomoms imtims.
Rezultatai laikyti statistiSkai reikSmingi, jei p<0,05. Koreliacijos metodu, skai¢iuojant
Spearmen‘o koreliacijos koeficienta, analizuotos pozymio pokyc€io ir poZymiy pasireiSkimo
stiprumo pries intervencija sgsajos.

Statistiné duomeny analizé atlikta naudojant Microsoft Excel 16.42 versija ir naudojant
interneting skai¢iuokle (Statistics Kingdom, 2017).

Visy pieSiniy pasirinktiems formaliesiems elementams jvertinti atlikta statistine
duomeny analizé. Dél mazo imties skaiCiaus, skirstiniai neatitiko normalaus désnio, todél
formaliyjy elementy poZymiy apibiidinimui pasirinkta medianos bei minimali ir maksimali
reik§més (min. — maks.).

Dalyviy sukurtiems pieSiniams-vaizdiniams analizuoti, naudojamas formaliyju
elementy analizés metodas — FEATS (angl. The Formal Elements Art Therapy Scale). Sis
metodas daznai naudojamas dailés terapeuty analizuojant 2D karinius, stebint ir vertinant
klienty sveikatos biukle, bei sickiant numatyti tolesnes gydymo kryptis (Pénzes ir kt., 2018).
Dailés terapijoje formaliyjy elementy analizé gali buti naudojama kaip jrankis, padedantis
suvokti Zmogaus emocinj, psichologini buivi. Anot L. Gantt ir kt. (2015), formalieji pieSiniy
elementai atspindi sgveikos su dailés priemonémis biida, kuriuo klientai iSreiskia save, todél
formalieji piesiniy elementai siejami su klienty psichikos sveikata (L. Gantt, 2015; L. M. Gantt
ir kt., 2009; Hinz, 2019). Susitelkimas | pieSinio struktiirg ir supratimas apie kiekvieno
formalaus elemento informacinj potencialg gali padéti atskleisti psichoemocinés buklés
dinamika lyginamyjy analiziy metu. L. Gantt ir kt. (2009) teigimu, formaliyjy elementy analizé
pieSiniuose, gali atskleisti asmens psichoemocinés savijautos dinamika, energijos lygmenj,
kognityvinius ir socialinius sunkumus taip pat informuoti apie nerimo, $izofrenijos, depresijos,
bipolinj ir organinius smegeny sutrikimus.

FEATS metodas, anot L. Gantt ir kt (2009), tinka jvairaus teminio turinio pieSiniams,
nes démesys skiriamas ne turiniui, o formaliesiems elementams.. FEATS iSskiriama 14
formaliyjy elementy: spalvos panaudojimas ir adekvatumas, energija, erdve, integracija, logika,
realumas, problemos sprendimas, pieSinio lygmuo vystyme, detalés, linijos kokybe, Zmogaus
figlira, jsitraukimas, lapo padétis, atkaklumas. L. Gantt ir kt.(1998) depresijos ir nerimo
simptomus siejo su Siais formaliaisiais elementais: spalvos taikymas, spalvos taikymo
adekvatumas numanomos energijos kiekis, erdvés uzpildymas, vaizdinio loginis rysys,
detalumas ir zmogaus vaizdavimas. Pasak I. Penzes (2018), kokius formaliuosius elementus
nagrinéti ir jvardinti analizuojant dailés terapijos metu sukurtus kiirinius, tyréjas pasirenka pats.

Siame tyrime siekiant nustatyti tiriamyjy psichoemocinés biiklés kaitos pozymius piesiniuose,
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sudaryta piesiniy vertinimo lentelé (3 priedas), kurioje, vertinami Sie formalas elementai: 1)
kompozicija; 2) erdvé; 3) objektas; 4) linija ar potépis; 5) spaudimas, 6) spalva; 7) energija
kiirybiniame procese; 8) dailés priemoneés.

Kirinio kompozicija gali rodyti nurodyti i jvairias psichoemocines biisenas, tokias kaip
harmoninga ar chaotiSka, emocionali ar rami ir kt. Netelpanti, chaotiSka kompozicija, gali rodyti
asmenybés neapibréZtuma arba dezorientacija, tuo tarpu centrine ir simetriSka kompozicija gali
atspindéti harmoningg psichoemocing btiklg (Abt, 2005). Taip pat Centriné kompozicija gali
parodyti problemos esme, tai, kas aktualu pafiam pieSianciajam (Lebedeva, 2020); FEATS
skalés erdvés elementas rodo, kiek vietos popieriuje sunaudojama pieSiniui. Tolygus erdvés
uzpildymas siejamas pusiausvyra (Rubin, 2016). I$skiriami linijy ypatumai: briksninés linijos
— nerimastingumas kaip asmenybés bruozas; daugybinés linijos — nerimo arba stresiné biisena
tyrimo metu; eskizinés linijos (pradzioje silpnos, véliau parySkinamos) — siekimas
sukontroliuoti savo nerima, susitvardyti (Vengeris, 2007). A. Vengeris (2007) apibiidina
spaudima: silpnas spaudimas - pasyvumas, kartais depresiné arba subdepresiné biisena; stiprus
spaudimas — emociné jtampa, rigidiSkumas, impulsyvumas; labai stiprus spaudimas —
konfliktiSkumas; o stipriai varijuojantis spaudimas atliepia emocinj labilumg. Anot L. Gantt ir
kt. (1998), spalva padeda nustatyti nuotaikos sutrikimus. Vertinti galima kiek spalvy naudojama
ir kiek formy uzpildyta spalva, taip pat spalvy tonus nuo Silty, ryskiy ir Sviesiy iki Salty ir
tamsiy. Tamsesni, purvini tonai gali rodyti sunkesn¢ psichoemocing bukle, palyginti su
Sviesesniais tonais. Visgi, reikia nepamirsti, kad tokia interpretacija gali biiti labai individuali
ir priklausyti nuo konkreciy pieSinio bruozy ir konteksto. Formaliojo elemento energijos skale
nustatomas numanomas energijos kiekis, sunaudotas piesiniui sukurti (L. Gantt, 2015). Anot
T. Abt (2005), pagal tai, kokias pieSimo priemoniy tyrimo dalyviai renkasi spontaniSkai, galima
taip pat jvertinti asmens psichoemocing biikle: nuo kontroliuojamy (pvz., paprasto pieStuko ar
raSiklio) iki minkSty, skysty priemoniy (pvz., akvarelés ar guaso). Kiety priemoniy pasirinkimas
galimai reiskia stipriau patiriamg nerimg, 0 dazy naudojimas suponuoja apie didesnj emocinj

jsitraukima (Abt, 2005).

Tyrimo dalyviy psichoemocinei biisenai atskleisti taikyta medZio pieSiniu ,,AS kaip
medis“ palyginamoji analizé - formaliyjy pieSinio elementy ir medzio pieSiniy raiskos
palyginamoji analizé. Analizuota kaip kito tiriamyjy elgesys bei emocijos dailés terapijos metu,
remiantis medzio pozymiy vertinimo lentele (4 priedas), piesiniy formaliaisiais elementais (3
priedas), ,,Jauko uzraSais®.

Ieskant konkreciy psichoemocinés biisenos pozymiy, lyginami II ir VIII dailés terapijos

sesijy metu piesti medziai. Medzio pieSimo instrukcija siejama su projekcinio medzio pieSinio
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testu. Projekcinis testas — tai asmenybés testas, skirtas atskleisti pasléptas emocijas ir vidinius
konfliktus. Remiantis G. Gudaités (2002) parengta projekciniy H-T-P testy metodika, medzio
piesinys yra bendras pasgmoningas zmogaus jsivaizdavimas apie save ir atspindys apie bendra
psichologinj lauka, atmosfera, kurioje Zzmogus gyvena, bendra pusiausvyros jausma, kontakta
su realybe. Tam pritaria ir M. Leibowitz teigdamas, kad pieSiniai suteikia iSsamy saves
suvokimo vaizda, jskaitant sgveikos galimybes, viding stiprybe ir ry$j su vidiniais procesais
(Leibowitz, 1999). Taigi, medzio pieSinyje medis yra interpretuojamas kaip simbolis, kuris gali
atskleisti patiriamg emocing blisena, patirtj, vaidmenj gyvenime ir sgveikg su aplinka. S.Gu ir
kt. (2020) tyré medzio pieSinio poZymiy ir depresijos s3sajas ir nustatyté penkis statistiSkai
reik§mingus medzio poZymius, atspindincius depresija: vainiko dydis, vainiko aukstis, vainiko
plotis, kamieno plotis, viso medzio dydis. Sie poZymiai tarp depresija serganéiy asmeny buvo
daug mazesni nei kontrolinés grupés, kas atitinka S$iuos simptomus: bejégiSkuma,

nereikalingumo jausma, interesy stoka, susidomejimo praradima ir pesimizma.

Temine analize atlikta analizuojant pusiau struktiiruoty interviu duomenis, remiantis
Clarke ir kt. (2013) aprasyta SeSiy zingsniy indukcinés teminés analizés seka (Clarke ir kt.,
2013):

1. Susipazinimo su medZziaga zingsnyje klausomas ir transkribuojamas interviu
jrasas, taip pat pasiZymimos kylan¢ios mintys ir pastebéjimai.

2. Pirminiy kody generavimas — kai transkribuotas tekstas suskirstomas j
prasminius vienetus, kuriems suteikiami kodai.

3. Temy ieskojimas vykdomas apjungiant kodus j potemes bei potemiy apjungimas
1 rySkéjancias temas.

4. Temy perziiiréjimo zZingsnyje, temos tikrinamos, taisomos temy formuluotés ir
kody atitikimai, sukuriamas temy Zemélapis.

5. Siame etape formuojami temy apibrézimai ir pavadinimai. Siekiant pratesti
analize ir konkretizuoti kiekvieng tema, 1§ kilusiy apjungimy kuriami
pavadinimai kiekvienai temai.

6. ApraSymo etape apraSomi ir analizuojami pasirinkti rySkiis pirminio teksto

pavyzdziai susiejant gautus rezultatus.
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3.2. Tyrimo rezultatai

3.2.1. Streso poZymiai

Pradiniai streso jvertinimai (4 lentelé) pries pradedant dailés terapijos aStuoniy sesijy
cikla, parodé, jog nebuvo pasirinkusiy krastutines kategorijas, t.y. nebuvo tyrimo dalyviy
teigianCiy, jog iS viso nepatiria streso It kasdieng patirianciy stresq. Vis0os dalyvés
koncentravosi | vidutines kategorijas: 22,2 proc. teigé daznai patiriancios stresq darbe, 66,7
proc. teigé kartais patiriancios stresq darbe ir 11,1 proc. teigé retai patiriancios stresq darbe.
Stresiniy situacijy priezastys, anot tyrimo dalyviy, pasiskirsto taip: 66,7 proc. nurodo vaikus,
55,6 proc. nurodo administracijg, 66,7 proc. nurodo vaiky tévus, 11,1 proc. nurodo kolegas ir
11,1 proc. kaip stresiniy situacijy priezastj jvardina save. Visos tyrime dalyvavusios
ikimokyklinio ugdymo mokytojos teigia, kad bando jveikti stresg, taciau 44,4 proc. netaiko
jokiy streso jveikos biidy. Likusios tyrimo dalyvés nurodo tokius streso jveikos budus:
bendravimas su kitais, pastangos nusiraminti, meditaciné muzika, hobis, klasikiné muzika,

kvépavimo pratimai.

4 lentelé.

Tyrimo dalyviy streso patyrimas darbe ir stresiniy situacijy priezastys

Tyrimo dalyviy skaicius, n=9

Streso patyrimas darbe:

Daznai patiria stresg darbe 22,2 proc.
Kartais patiria stresg darbe 66,7 proc.
Retai patiria stresg darbe 11,1 proc.

Stresiniy situaciju priezastys:

Vaikai 66,7 proc.
Administracija 55,6 proc.
Tévai 11,1 proc.
Kolegos 11,1 proc.

Analizuojant DASS-42 klausimyno streso skalés jvercéius pries dailés terapija nedidelio
laipsnio stresas nustatytas dvejoms tyrime dalyvavusioms moterims, o likusios septynios streso
simptomy nepatyré. Po terapijos streso simptomy neturéjo nei viena dalyvé, kas nurodo dviejy

tyrimo dalyviy streso simptomy laipsnio pager¢jima (5 lentelé).
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Dalyviy pasiskirstymas pagal streso simptomy sunkumo laipsnius (n=9)

5 lentelé.

Stresas
Pries terapija Po terapijos
Neéra simptomy 77,8 proc. 100 proc.
Nedidelio laipsnio 22,2 proc. -

Po intervencijos daugeliui tyrimo dalyviy streso simptomy jvertis sumazéjo 3 (0; 5)

balais. Pokytis yra statistiSkai reik§mingas, 0 efekto dydis — vidutinis (6 lentelé).

Tyrimo dalyviy streso simptomy iSreik§tumas balais

6 lentelé.

Pries terapija

Po terapijos

Pokytis

P reik§mé

Efekto dydis

Stresas

8 (6; 15)

7(3;12)

3(0;5)

0,021

0,54

Streso simptomy pokytis atskirai tirtas pagal tiriamyjy amziy, darbo stazg ir Seimyning

padéti (7 lentelé). Remiantis amziumi ir Seimynine padétimi pastebétas panaSus streso

simptomy pokytis abejoms grupéms, 0 pagal darbo staza, stipresnis pokytis pastebétas mazesnj

darbo staza turin¢ioms dalyvéms. Visy grupiy rezultatai néra statistiskai reiksmingi, 0 efekto

dydis nerodo skirtumo tarp atskiry pogrupiy.

7 lentelé.

Tyrimo dalyviy streso simptomuy iSreik§tumas pagal tiriamujy amZiy, darbo staza ir Seimynine padétj

Stresas Pokytis P reik§mé Efekto dydis
Pagal amziy:
Jaunesnés (n=3 3(0:4
) ©:4) 0,999 0

Vyresnés (n=6) 2,5 (0; 5)
Pagal staza:
Mazesnis (n=4) 3,5(0;5)

- - 0,315 0,34
Didesnis (n=5) 2 (0; 3)
Pagal Seimynin¢ padétj:
I$siskyrusios (n=3 3(2:5

. d - =) (29) 0,427 0,26

Susituokusios (n=6) 2,5(0; 4)
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3.2.2. Depresijos poZymiai

Nustatyta, kaip tyrimo dalyviy depresijos simptomai pagal jy stipruma pasiskirsté pries
dailés terapija: vidutinio laipsnio depresija buvo nustatyta vienai dalyvei, nedidelio laipsnio
depresija nustatyta keturioms dalyvéms ir depresijos simptomy refuréjo keturios dalyves. Po
intervencijos vidutinio laipsnio depresijos simptomus patirianéiy tyrimo dalyviy neliko,
nedidelio laipsnio depresija nustatyta tik vienai dalyvei, o likusioms astuonioms depresijos
simptomai po terapijos nustatyti nebuvo. Taigi, matomas penkiy tyrimo dalyviy depresijos
simptomy laipsnio pageréjimas (8 lentelé).

8 lentelé.

Dalyviy pasiskirstymas pagal depresijos simptomy sunkumo laipsnius (n=9)

Depresija
Pries terapija Po terapijos
Néra simptomy 44,4 proc. 88,9 proc.
Nedidelio laipsnio 44 .4 proc. 11,1 proc.
Vidutinio laipsnio 11,1 proc. -

Ivertinus depresijos skalés jvercius balais (9 lentel¢), nustatytas statistiskai reikSmingas

depresijos simptomy sumazéjimas, kurio standartizuotas efekto dydis — vidutinis.

9 lentelé.

Tyrimo dalyviy depresijos simptomy iSreik§tumas balais

Pries terapija | Po terapijos Pokytis P reik§mé | Efekto dydis

Depresija 11 (2; 14) 4 (0; 13) 3(1;9) 0,009 0,62

Depresijos simptomy pokytis tyrinétas atskirai: pagal tiriamyjy amziy, darbo stazg ir
Seimyning padétj (10 lentele). Pastebétas didesnis depresijos simptomy pokytis jaunesnéms bei
mazesnj darbo stazg turin¢ioms dalyvéms nei vyresnéms ar ilgesj darbo stazg turin¢ioms tyrimo
dalyvéms. Pagal Seimynine padéti, depresijos simptomy pokyciai abejose grupése panasis.

Visose grupése pokyciai nebuvo statistiSkai reikSmingi.
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10 lenteleé.

Tyrimo dalyviy depresijos simptomuy iSreik§tumas pagal tiriamyjy amzZiy, darbo staza ir

Seimynine padétj

Depresija Pokytis P reik§mé Efekto dydis
Pagal amziy:
Jaunesnés (n=3) 5(1;6)
0,795 0,260

Vyresnés (n=6) 2,5(1;9)
Pagal staza:
Mazesnis (n=4) 4,5 (1; 6)

: i 0,621 0,16
Didesnis (n=5) 2(1;9)
Pagal Seimynin¢ padétj:
I$siskyrusios (n=3) 3(2;4)

i i 0,999 0

Susituokusios (n=6) 3,5(1;9)

Nustatyta vidutinio stiprumo sgsaja tarp depresijos pozymio situacijos pries terapija ir

depresijos poky¢€io stiprumo rs = 0,37, p = 0.325. Kas reiskia, kuo stipresni depresijos

simptomai buvo pries dailés terapija, tuo ir depresijos pozymio pokytis buvo didesnis. Visgi §i

sgsaja néra statistiSkai reikSminga.

3.2.3. Nerimo pozZymiai

Pries dailés terapijos aStuoniy sesijy ciklg nerimo pozymio sunkumo laipsnis svyravo

nuo vidutinio iki poZymio nebuvimo (11 lentelé). Vidutinio laipsnio nerimas nustatytas

keturioms tyrimo dalyvéms, nedidelio laipsnio nerimas vienai, o nerimo simptomy neturéjo

keturios tyrimo dalyvés. Po terapijos atskleistas nerimo poZymio palengvéjimas: vidutinio

laipsnio ir nedidelio laipsnio nerimas nustatytas vienai dalyvei, 0 septynioms dalyvéms nerimo

simptomy neliko. Taigi, stebimas trijy tyrimo dalyviy nerimo simptomy laipsnio pageréjimas.

11 lentele.

Dalyviy pasiskirstymas pagal nerimo simptomy sunkumo laipsnius (n=9)

Nerimas
Pries terapija Po terapijos
Neéra simptomy 44,4 proc. 77,8 proc.
Nedidelio laipsnio 11,1 proc. 11,1 proc.
Vidutinio laipsnio 44,4 proc. 11,1 proc.
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Po terapijos nerimo poZzymio skalés jverciai balais sumazéjo, nustatytas statistiSkai

reik§mingas, vidutinio efekto dydzio nerimo skalés baly pokytis (12 lentelé).

Tyrimo dalyviy nerimo simptomy iSreik§tumas balais

12 lentele.

Pries terapija

Po terapijos

Pokytis

P reik§mé

Efekto dydis

Nerimas

8 (4; 13)

5(3; 12)

1(0; 9)

0,021

0,54

Nerimo simptomy pokytis tyrinétas atskirai pagal tiriamyjy amziy, darbo stazg ir

Seimyning padét] (13 lentel¢). Pastebétas didesnis nerimo simptomy pokytis vyresnéms

dalyvéms nei jaunesnéms. Atskiriant grupes pagal darbo stazg, stipresnis pokytis pastebétas

mazesnj darbo stazg turin¢ioms dalyvéms. O skiriant grupes pagal Seimynine padét], stipresnis

nerimo simptomy pokytis pastebétas tarp iSsiskyrusiy tyrimo dalyviy. Visose grupése streso

pokytis néra statistiS$kai reikSmingas, 0 efekto dydis silpnas.

13 lentelé.

Tyrimo dalyviy nerimo simptomuy iSreik§tumas pagal tiriamuju amzZiy, darbo staZa ir Seimynine padétj

Nerimas Pokytis P reik§mé Efekto dydis
Pagal amziy:
Jaunesnés (n=3) 1(0;3)
0,508 0,22
Vyresnés (n=6) 2(0;7)
Pagal stazg:
Mazesnis (n=4) 2 (0;3)
: i 0,801 0,08
Didesnis (n=5) 1(0;7)
Pagal Seimynine¢ padétj:
I$siskyrusios (n=3 3(1;7
i Y i =) €7 0,289 0,35
Susituokusios (n=6) 1(0;5)

Nustatyta vidutinio stiprumo sgsaja tarp nerimo poZymio situacijos pries terapijg ir
nerimo poky¢io stiprumo rs = 0,586, p = 0.097. Vadinasi, kuo stipresni nerimo simptomai buvo
pries dailés terapija, tuo ir nerimo pozymio pokytis buvo didesnis, taciau $i s3saja néra

statistiskai reikSminga.
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3.2.4. Perdegimo poZymiai

Profesinio perdegimo raiska tarp ,,X“ lopSelio-darzelio ikimokyklinio ugdymo
pedagogy apibudinta bendrai ir pagal 3 komponentus. IS gauty perdegimo (bendro vidurkio)
skalés jverCiy balais pries ir po dailés terapijos sesijy, matomas statistiSkai reikSmingas
perdegimo stiprumo sumazéjimo pokytis, kurio standartizuotas efekto dydis — vidutinis (14
lentelé).

Nustatyta, kad pries dailés terapijos uzsiémimus stipriausiai tyrimo dalyvés patyré
asmenin] perdegimg, taciau statistiSkai reikSmingo pokyc¢io nebuvo. Vertinant darbinio
perdegimo pokytj po intervencijos, statistiSkai reik§mingo pokycio taip pat nebuvo. Darbo su
klientais jtakoto perdegimo skaléje pastebétas statistiSkai reikSmingas pokytis, kurio efekto
dydis vidutinis.

14 lentelé.
Tyrimo dalyviy perdegimo simptomy iSreik§tumas balais
Po ) P Efekto
Pries terapija B Pokytis _
terapijos reikSmé | dydis
Mediana Mediana Mediana
(min; maks) (min; maks) (min; maks)
Perdegimas
43,42 39,47 5,26
(bendras 0,009 0,61
) ) (11,84; 55,26) (6,58; 50) (1,32; 18,68)
vidurkis)
Asmeninis 50 41,67 0
. 0,058 0,45
perdegimas (8,33; 50) (8,33; 50) (0; 12,5)
Darbinis 39,29 39,29 0
_ 0,063 0,44
perdegimas (17,86; 57,14) (10,71; 50) (-3,57; 21,43)
Darbo su
Klientais 41,67 33,33 8,33
0,014 0,58
jtakotas (8,33; 62,5) (0; 58,33) (0; 25,83)
perdegimas

Nustatyta vidutinio stiprumo sasaja tarp tyrimo dalyviy amzZiaus ir darbinio perdegimo
pozymio situacijos pries terapija: rs = 0,490, p = 0.181. Taip pat vidutinio stiprumo sgsaja tarp
tyrimo dalyviy amziaus ir darbinio perdegimo pozymio pokycio: rs = 0,401, p = 0.285. Kuo
vyresnés buvo tyrimo dalyvés, tuo didesnis buvo ir darbinio perdegimo jvertis pries terapija ir

jvercio pokytis po terapijos. Visgi abi sgsajos néra statistiSkai reikSmingos.
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3.2.5. PieSiniy formaliyjy elementy analizé

Formaliyjy elementy analizé atlikta jvertinus -Vl dailés terapijos sesijose sukurtus
tyrimo dalyviy vaizdinius. Pirmosios dailés terapijos sesijos metu sukurti pieSiniai nevertinti,
nes visi piesiniai buvo kurti grupéje. Toks pirmojo susitikimo instrukcijos formatas pasirinktas
siekiant tyrimo dalyvéms sukurti saugig, atpalaiduojancig grupés aplinkg susipaZjstant su

priemonémis ir dailés terapijos procesu.

Piesiniy formaliyjy elementy kaitos analizé atspindi pieSiniuose kintanciy elementy
dinamikg terapijos eigoje, 0 supratimas apie Siy elementy informacinj potencialg, leidzia daryti
prielaidas apie tyrimo dalyviy psichoemocinés savijautos dinamikg intervencijos eigoje.
Siekiant nustatyti tiriamyjy psichoemocinés buklés kaitos pozymius piesiniuose, vertinami Sie
formaltis elementai: 1) kompozicija; 2) erdvé; 3) objektas; 4) linija ar potépis; 5) spaudimas, 6)
spalva; 7) energija kiirybiniame procese; 8) dailés priemonés. Kiekvienam formalaus elemento

vertinimui pateikti piesiniy pavyzdziai (10 priedas).

Vertinti tyrimo dalyviy piesiniy kompozicijos poky¢iai dailés terapijos uzsiémimy metu
(2 pav.). Kompozicijos elementas nevertintas trecioje dailés terapijos sesijoje, dél instrukcijos
direktyvumo. Jvertinus rezultatus, galima teigti, kad dailés terapijos pradzioje dominavo
frontali, dinamiska ir ekspresyvi asimetriSka kompozicija, o dailés terapijos pabaigoje labiau
dominavo uzdara, simetriSka kompozicija. Taigi, kompozicijos elemento pokytis nuo
asimetriskos link simetrinés gali buti prielaida apie sustipréjusig tyrimo dalyviy saves

pajautimg, harmoningesn¢ psiching-emocing biiseng.

Kompozicija

= w
K —
—
—

Formalaus elemento
vertinimas balais
w

|—
X
—
K

2 sesija 4 sesija 5 sesija 6 sesija 7 sesija 8 sesija

2 paveikslas. Kompozicijos pokytis pieSiniuose
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Tyrimu siekta atskleisti tyrimo dalyviy pieSiniy erdvés uzpildymo pokycius (3 pav.).
Pastebéta, jog pirmuose dailés terapijos sesijose dominavo dalinis erdvés 50-75 proc.
uzpildymas piesiniuose, o paskutinése terapijos sesijose daugiau pieSiniy su uzpildytu 75-99
proc., neutraliu tolygiu fonu. Stebint erdvés elemento pokyti, galima kelti prielaida apie geresne

tyrimo dalyviy emocing pusiausvyra.

Erdve

Formalaus elemento
vertinimas balais
w

X
X
—

2sesija 4dsesija 5sesija 6sesija 7sesija 8sesija

3 paveikslas. Erdveés uzpildymo pieSiniuose pokytis

Tyrimu siekta atskleisti tyrimo dalyviy pieSiniy objekto formaliojo elemento pokyc¢ius
(4 pav.). Remiantis atlikta analize, galima teigti kad pirmose dailés terapijos sesijose dominavo
neutralis ir dalinai abstraktiis bei dalinai konkretiis objektai. Terapijos pabaigoje padaugéjo
tyrimo dalyviy, kurios naudojo visiskai konkrecius, abstrak¢ius arba simbolinius objektus. Toks
pokytis leidzia manyti, jog tyrimo dalyvés émeé aiskiau jsisavinti savo poreikius, juos

identifikuoti ir iSkomunikuoti vizualinéje raiskoje.

Objektas

Formalaus elemento
vertinimas balais

2 sesija 4 sesija S5sesija 6sesija 7 sesija 8 sesija

4 paveikslas. Objekty vaizdavimo pieSiniuose pokytis
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Vertinti tyrimo dalyviy piesiniy linijos pokyciai dailés terapijos uzsiémimy metu (5
pav.). Linijos kokybés skalé matuoja kiek dalyvis kontroliuoja jvairias linijas piesinyje. Linijos
elementas nevertintas penktoje dailés terapijos sesijoje, dél instrukcijos atlikimo technikos —
koliazo. Ivertinus rezultatus, galima teigti, kad dailés terapijos pradzioje dominavo
pasikartojancios, lauzytos ir daugybinés linijos, o dailés terapijos pabaigoje labiau dominavo
ritmiSkos, ramios, lygios linijos. Matant tokj linijos pokytj, galima kelti prielaida apie tyrimo
dalyviy didesnj atsipalaidavima, sumazéjus] nerimastinguma, kontrolés ir jtampos nusliigima,

gebéjimga i1Sbti su jvairiais jausmais, mintimis, pasitikéjima aplinka.

Linija

6
o 5 °©
Ew 4
g8 X X I
6;*_33 o
S E
m = X
T £ l a X
£ 2
.
- 1

0

2 sesija 3 sesija 4sesija 6sesija  7sesija 8 sesija

5 paveikslas. Linijos vaizdavimo pieSiniuose pokytis

Tyrimu siekta atskleisti tyrimo dalyviy pieSiniy spaudimo ir taisymo formaliojo
elemento pokyc¢ius (6 pav.). Spaudimo elementas nevertintas penktoje dailés terapijos sesijoje.
Remiantis atlikta analize, galima teigti, kad pirmose dailés terapijos sesijose elementai
piesiniuose buvo dalinai taisomi ar nezymiai kontiiruojami, 0 spaudimas varijuojantis, kartais
stiprus. Dailés terapijos uzsiémimy pabaigoje, tyrimo dalyviai pieSinius tais¢ nezymiai arba
visi§kai jy netaisé. Spaudimo ir taisymo pasikeitimas gali reiksti tyrimo dalyviy kontrolés,

emocinés jtampos, nerimastingumo ir rigidiSkumo nuslopima.
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Spaudimas, taisymas

g ° T °

c v

224 % X

s 2 X

oS 3

ic | I <] 1
£t 2

52 l X
- 1

2sesija 3 sesija 4dsesija 6sesija 7sesija 8sesija

6 paveikslas. Spaudimo ir taisymo pieSiniuose pokytis

Analizuojant formaliuosius elementus buvo svarbu atsizvelgti ir | spalvos, kaip
formaliojo elemento, pokyti (7 pav.). Terapijos pradzioje dominavo ribotas spalvy kiekis
spalvos, o terapijos pabaigoje dominavo plastiSka spalvy raiSka. PlastiSkesné spalvy raiSka rodo
tyrimo dalyviy leidimg sau eksperimentuoti t.y. maiSyti spalvas, nekontroliuoti, nepaklusti
duotoms spalvoms, imtis savosios paieskos. Galima daryti prielaida apie mazéjantj tyrimo
dalyviy depresiSkuma, atveria kiuirybiskumg, priémimg, stipresnj pasitenkinimo savimi ir

pasitikéjimo savo jégomis jausma.

Spalva

ER =

2 sesija 3 sesija 4sesija 5sesija 6sesija 7sesija 8 sesija

s

]

Formalaus elemento
vertinimas balais
w

7 paveikslas. Spalvos pokytis

Vertintas tyrimo dalyviy energijos ir jsitraukimo poky¢iai dailés terapijos uzsiémimy
metu (8 pav.). Terapijos eigoje jsitraukimas pakito nuo vidutinio iki maksimalaus jsitraukimo |
procesa. Remiantis Siuo pokyc€iu, galima numanyti apie didesnj tyrimo dalyviy pasitikéjima
aplinka ir savimi, leidimg sau buti, norg ir atvirumg komunikacijoje su kitais ir savimi per

piesinius, 0 taip pat apie depresijos simptomy sumazéjima.
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Energija

4
3

x
2

Formalaus elemento
vertinimas balais

2 sesija 3 sesija 4sesija 5sesija 6sesija 7sesija 8sesija

8 paveikslas. Energijos pokytis

Tyrimo metu stebétas ir fiksuotas spontaniSskas tyrimo dalyviy dailés priemoniy
pasirinkimas (9 pav.). Penktoje DT sesijoje dailés priemoniy pasirinkimas nevertintas.
Pastebéta, jog terapijos pabaigoje dazniau buvo naudojamos sunkiau kontroliuojamos, skystos
dailés priemonés. Tai galéty buti nuoroda apie tyrimo dalyviy atsipalaidavimg ir didesnj

pasitikéjima savimi.

Dailés priemonés

Formalaus elemento
vertinimas balais
w
X
_|
X—
,_|
—

2 sesija 3sesija 4 sesija 6sesija 7 sesija 8 sesija

9 paveikslas. Dailés priemoniy pasirinkimas

Apibendrinat tirty formaliyjy pieSinio elementy pokyt] visuose tyrimo dalyviy
piesiniuose, pastebimas elementy teigiamas pokytis. Pozityvi dinamika formuoja prielaida apie
geresne tyrimo dalyviy psichoemocing savijauta - mazesnj depresijos ir nerimo lygj, didesnj
gyvybinguma, pasitikéjimg savimi, atsipalaidavima, didesn¢ vidine ramybg, geresne nuotaika,

stipresnj kontaktg su savimi ir aplinka.

46



3.2.6. Medzio pieSiniy palyginamoji analizé

Sioje dalyje bus lyginami penkiy tyrimo dalyviy II ir VIII dailés terapijos sesijy metu
sukurty medZio pieSiniy vaizdiniai, ieSkant konkre¢iy psichoemocinés biisenos pozymiy, beli

analizuojant tyrimo dalyviy elgesio ir emocijy kaita.

3.2.6.1. Tiriamosios T1 medzZio pieSiniy palyginamoji analizé

Tyrimo dalyvé dalyvavo septyniuose DT sesijose. Po dailés terapijos sesijy DASS-42
depresijos skalés jvertis sumaz¢jo 2 balais, nerimo skalés jvertis sumazgjo 1 balu, streso skalés

jvertis sumazéjo 3 balais, Kopenhagos perdegimo skalés jvertis sumazéjo 5,26 proc.

T1 tyrimo dalyvés medzio pieSiniy palyginamoji analizé atskirai pateikta lenteléje (5
priedas). Analizuojant T1 tyrimo dalyvés Il ir VIII dailés terapijos sesijy pieSinius ,,A$ kaip
medis“ (10 pav.) pastebimas pokytis kompozicijoje — i$ centrinés simetrinés j asimetring,
netelpancig lape. Taip pat matomas ir erdvés uzpildymo pokytis — Il sesijos medzio pieSinyje
erdveé uzpildyta tik dalinai 75-99proc., o aplink medj paliktas tuscias fonas; VIII sesijos medzio
piesinyje erdvé uzpildyta 100proc. — fonas tolygus Sviesiai gelsvos spalvos. Fonas — asmens
pasamonés atspindys. Analizuojant objektus, pradiniame medyje nupiesti objektai atpazjstami,
konkretiis, taciau jy dydziai kontrastuoja (pvz. boruzélé pieSiama paukscio dydzio), antrame
medyje vaizduojami objektai — saulés ir juodi debeséliai — abstraktiis, turintys simboling
prasm¢. Analizuojant linjjos ir potépio savybes— Il sesijos medzio pieSinyje linijos
nenutrikstan¢ios, tafiau chaotiSkos, banguojancios, daugybinés -  jauCiama jtampa,
skubéjimas, pavirSutiniSkumas. VIII sesijos medzio pieSinyje linijos nupieStos akvarele
naudojant maZzai vandens, siekiant aiSkesnio kontiiro. Pirmajame medzio pieSinyje naudojamas
vidutinis spaudimas, taciau kurie pieSinio objektai iSrySkinti juos daug karty apvedant —
kontiiruojant. Antrojo medzio pieSinyje, teptukas nespaudZiamas, tac¢iau medzio siluetui piesti,
naudojama maziau vandens. Analizuojant spalvas, antrosios sesijos medzio pieSinyje
dominuoja rusvos Siltos ir Salta zalia spalva, visgi spalvos gana pasyvios, o spalviniai niuansai
nepastebimi. AStuntosios sesijos medzio pieSinyje dominuoja §iltos spalvos, o zalios spalvos
lieka tik uzuominos. Démes;j atkreipia naudojama juoda spalva, pieSinyje suteikianti litdnumo,
sunkumo. Jei pirmojo medzio pieSinyje kaip uzuomina j perspektyva galéty buti lapo apacioje
nupieSta Zolé, antrojo medzio pieSinyje perspektyvos néra. Aptariant T1 tyrimo dalyvés
naudotas dailés priemones, apimant visg terapija, pastebimas per¢jimas nuo kiety, stipriai
kontroliuojamy priemoniy — pieStuky, iki minkSty, sunkiau kontroliuojamy priemoniy —

akvarelés — kuri yra tekanti, daznai stebinanti savo galutiniu rezultatu, todél susijusi su
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spontaniska raiska. Pasirinkto popieriaus formatas pakito nuo horizontalaus A3 iki vertikalaus
A4.

Medzio pieSinio daliy analizé: Anot I. Mizuta ir kt. (2002), medzio dydis ir kamieno
plotis simbolizuoja saviraisSkos ir psichinés energijos kiek]j taip pat savigarbos jausma ir (arba)
psichinio aktyvumo lygj. Tyrimo dalyvés T1 pieSinyje pirmasis medis didelis su placiomis
Saknimis, jo kamienas tvirtas ir aukstas, su daug mazy Saky auganciy i§ kamieno virSutinés
dalies. Didelis medis atspindi aukstg saviverte, tac¢iau plonos $akos ir didelis kamienas reiskia
aplinkos suvokimg kaip frustruojantj (Ward, 1990). Antrasis tyrimo dalyvés T1 medis
siauresnio kamieno, kas anot K. Koch (2000) gali biti interpretuojamas kaip nuovargis. Anot
S. Gu ir kt. (2020), medzio Saknys daugiausia atspindi subjekto nesgmoningus instinktus.
Pirmojo medzio pieSinyje Saknys - didelés, placios gali biti interpretuojamos kaip stabilumo
Saltinis, taCiau pernelyg akcentuojamos Saknys, atvirksc¢iai, gali informuoti apie jauciamg
nerimg ir nesaugumg. Antrojo medzio Saknys negilios, remiantis K. Koch (2000) rodo
atstumtumo jausma. Remiantis S. Gu ir kt. (2020), medzio vainikas daugiausia atspindi
paciento emocin¢ biiseng. Pirmojo medZzio pieSinyje vainikas didelis, jame yra papildomy
objekty — keturi paukséiai ir Ziedai. Ziedai vainike rodo atviruma, spalvinguma, atsiskleidima
arba Zmogus taip jauciasi arba to ilgisi (Gudaite, 2002). Antrasis medis be lapy, tik su uzuomina
apie zalias mazas Sakeles. Lapy nebuvimas gali informuoti apie vidinj skurdumg (Gudaite,
2002). Antrajame medzio pieSinyje - horizonto triikumas, remiantis 1. Mizuta ir kt. (2002),
gali biiti susij¢s su psichiniu nestabilumu ir sunkumais kontroliuojant impulsus bei susidorojant
surealybe. Abejuose medziuose yra papildomy objekty — pirmajame piesinyje ryskis objektai:
drevé, boruzélé, kirminas, o antrame medyje, ant medzio Saky tarsi zaisliukai pakabintos

geltonos saulutés ir juodi debeséliai.

Tyrimo dalyvés refleksija: ,, <...> pirmajame medyje - drevé simbolizuoja erdve, kurioje
galima pasislépti ir pabiiti vienam <...> ", ,, Antrasis medis — ,, Nuotaikos medis yra debesy ir
saulés medis, kuriame daugiau saulés “, spalvos pasirinktos tokios dél to, kad gyvenime norisi
daugiau $viesos, Zalia spalvg pridéjau paskiausiai, ji simbolizuoja pavasario ir Zalumos
laukimg. O dabar ant Saky ir $viesiis momentai, ir skaudiis sunkumai*.

Tyre¢jo refleksija: ,,<...> pirmojo medzio piesinyje salia medzio labiausiai akcentuojami
objektai: boruzéle, kuri pozicijonuojama paciame lapo centre, kirminas ir drevé. Atrodo, kad
Sie papildomi objektai yra labai svarbiuis, nors tyrimo dalyve teigé, kad jie tik pagrazinancios
detalés. , ,, Antrojo medZio piesinyje démesys fokusuojamas lapo virsutinéje desinéje dalyje,
ties juodu ,,debeséliu . Démesys juodam debeséliui ir asimetriska antrojo medzio forma (tarsi

nulauzta Saka) — nuoroda j $vieZig praradimq gyvenime ir jo sukeltq emocing biikle."
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Apibendrinant tyrimo dalyvés T1 formaliyjy elementy pokyti medzio pieSiniuose,
pastebétas teigiamas pokytis erdves, linijos ir spaudimo, energijos elementy vertinime. Stebint
tokj formaliyjy elementy pokyt], galima teigti apie tyrimo dalyvés aiSkesnj savo poreikiy
jsisavinimg ir jy atskleidimg vizualingje raiSkoje, gebé¢jimag iSbiiti su jvairiais jausmais ir
mintimis, vidinés kontrolés nuslopinima, didesnj atsipalaidavimg. Pakitusios medzio pieSinio
dalys: bendras medZzio dydis, Sakos, kamienas, Saknys ir lapai. Visgi medzio pieSinio daliy
raiSkos pokytis kelia prielaidg apie patiriamus nesaugumo, bejégiskumo, atstumtumo jausmus
depresijos simptomus. Toks medZio daliy pokytis atspindi dalyvés patirta netektj (prie§ pat

antrojo medzio pieSimg) ir tuometing jautrig emocing biisena.

10 paveikslas. Tyrimo dalyvés T1 II ir VIII dailés terapijos sesiju pieSiniai ,,A$ kaip medis*.

3.2.6.2. Tiriamosios T2 medZio pieSiniy palyginamoji analizé

Tyrimo dalyveé T2 dalyvavo septyniuose DT sesijose. Po dailés terapijos sesijy DASS-
42 depresijos skalés jvertis sumaz¢jo 3 balais, nerimo skalés jvertis sumazéjo 7 balu, streso

skalés jvertis sumazejo 2 balais, Kopenhagos perdegimo skalés jvertis sumazéjo 5,26 proc.

T2 tyrimo dalyvés medzio pieSiniy palyginamoji analizé pateikta atskirai lenteléje (6
priedas). Analizuojant T2 tyrimo dalyvés Il ir VIII dailés terapijos sesijy pieSinius ,,A$ kaip
medis* (11 pav.) pastebimas pokytis kompozicijoje — i§ centrinés simetrinés j asimetring, kas
gali rodyti susitelkima ties savastimi, savo prasmés vertés paieskomis, j netelpancia lape — toks
pasikeitimas gali rodyti didesnj tyrimo dalyvés atvirumg. Taip pat pastebimas pieSinio erdvés
uzpildymo pokytis — Il sesijos medzio piesinyje erdvé uzpildyta pilnai 100 proc., fonas tolygus
Sviesiai zalsvos spalvos, o VI sesijos medzio pieSinyje erdvé tik dalinai uzpildyta 75-99 proc.,
aplink med;j paliktas tuScias fonas, kas atspindi tyrimo dalyveés didelj jsitraukima ] antrojo
medzio pieSimg — eksperimentavimg su dazais, iSnaudojant visg uzduoties atlikimo laika.

Analizuojant objektus, pradiniame medyje nupiesti objektai atpazjstami, konkretis, taciau
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turintys simboling prasme; antrame medyje vaizduojamas tik medis be pasaliniy objekty gali
biti nuoroda apie vidiniy resursy atradima, didesne viding darng. Analizuojant linijos savybiy
pokytj — antrosios sesijos medzio piesinyje linijos nenutrikstancios, ritmiskos, kai kur pvz. fone
labai blankios. Astuntosios sesijos medzio pieSinyje linijos pieSiamus guaSu, dideliu kiekiu
dazy, kas gali rodyti norg iSveikti, atvirumg pasgmonés turiniams. Papildomai sausu teptuku
buvo braukiama pieSiant lapija, siekiant sulieti spalvas. Pirmajame medzio pieSinyje
naudojamas piestuko spaudimas varijavo nuo lengvo iki vidutinio spaudimo, kai kurie pieSinio
objektai, pvz. delnai, i$ryskinti kontiiru, kas suponuoja apie tyrimo dalyveés kontrolés jausma,
nepasitikéjimg savimi. Analizuojant spalvas, Il sesijos medzio pieSinyje dominuoja ruda,
geltona — Siltos spalvos, jas papildo salotiné zalia bei melsva ir raudona spalvos, kurios
naudojamo labai saikingai - tik maziems akcentams. VIl sesijos medzio pieSinyje atsikartoja
ruda, geltona spalvos, papildomai atsiranda akj traukianti raudona, o Zaliai spalvai skiriama
labai daug démesio, ji Sumaisyta pacios tyrimo dalyvés atskirai paletéje. Taigi, tyrimo dalyvé
iSdrgséja eksperimentuoti su dazais, kas atspindi didesn;j pasitikéjimg savimi. Pirmojo medzio
piesinyje pastebimi keli planai, tarsi uzuomina j perspektyva, antrojo medzio pieSinyS gana
plokscias - perspektyvos néra. Aptariant T2 tyrimo dalyvés naudotas dailés priemones,
pastebimas per¢jimas nuo kiety, stipriai kontroliuojamy priemoniy — pieStuky, maziau
kontroliuojamuy, i$veika skatinanéiy - gua$o. Si tendencija rodo, apie tyrimo dalyvés gebéjim
labiau suprasti savo emocijas ir nebijoti jas iSreiksti ir saugiai iSveikti. Pasirinkto popieriaus

formatas nepakito — vertikalaus A4.

Medzio pieSiniy palyginamoji analizé: Pirmasis tyrimo dalyvés T2 medis — nedidelis,
siauro kamieno, vidutinio dydzio vainiko su didelémis Saknimis. MedZio kamienas atspindi ego
jéga. Anot 1. Mizuta ir kt. (2002) mazo dydzio ir siauro kamieno medis atspindi nerima, zema
saviverte, slopinima, nepilnavertiSkumo kompleksa, depresija, bejégiSkuma, uzdaruma,
regresijg ir priklausomybe. PrieSingai pirmajam, antrasis medis tvirto plataus kamieno, didelio
vainiko. K. Koch (2000) didelj med;j interpretuoja kaip pasitikéjima savimi. Sakos atspindi
asmenybés organizacijg ir sgveika su aplinka. Pirmojo medzio Sakos nupiestos viena linija, gali
biti interpretuojamos kaip — bejégiSkumo ir silpno ego projekcija. Antrojo medzio Sakos
lankséiai organizuotos rodo poreikiy patenkinimg. Pirmojo medzio lapija — tik mazi
pumpuréliai, anot K. Koch (2000), rodo drovumg. Antrojo medzio vainikas didelis, kas
projekciniuose testuose, tai gali rodyti poreikj pasirodyti ypatingai produktyviu, bet gali ir nieko
nereiksti (Gudaite, 2002). Matomos pirmojo medzio Saknys lyginant su medziu didelés, o Sakny
akcentavimas gali biiti nuoroda apie nerima, nesauguma, ripestj kaip i$laikyti save realybéje ir

stabilumo poreikj. Taip pat pirmojo medzio Saknys - perSvieCiamos, kas suponuoja apie riby
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problemas. Antrajame medyje matomas tik Zemyn platéjantis kamienas rodo stabiluma, tvirtg

pagrinda,

Tyrimo dalyvés refleksija: ,, Tai tiesiog kazkoks spalvotas, tvirtas medis. Jis dar kazkoks
ne visai mano, labiau jj turéciau prisijaukinti. <...> Anas medelis buvo toks, su grieZtomis
linijomis, siauromis Sakelémis ir dideliu Sakny masyvu. Cia tai Zymiai praplatéjes, net netelpa

ilapg.”

Tyréjos refleksija: ,, Uzklausus apie pirmojo medzio Saknis, tyrimo dalyve atsaké, kad
Sakny labai daug dél to, kad planuojama auginti didelj medj. Visgi medzZio jspidis — liaunas,
jaunas medelis, auginamas delnuose, kurie suteikia prieglobst ir sqlygas augti. <...> Antrajam
medziui piesti pirmq kartq atsinesé guasq. Pradéjo piesti nuo rudo medzio kamieno, Saky.
Véliau maisé dazus paletéje — samanine spalvq, kurios niekaip pries tai negaléjo atrasti tarp
pasteliy. Pirmgq kartq kiiryboje taip ryskiai atsiranda raudona spalva. Medis netelpa j lapg, jam
tritksta erdvés. Jauciamas dalyvés jsitraukimas j terapijg, leidimas sau eksperimentuoti,

“«

iSbandyti skystas priemones, atsipalaiduoti, pasikliauti savimi, labiau pasitikéti.

Apibendrinant tyrimo dalyvés T2 formaliyjy elementy pokytj medzio pieSiniuose,
pastebétas teigiamas pokytis linijos, spaudimo, spalvos ir dailés priemoniy pasirinkimo
elementy vertinime. Vertinant medzio pieSinio dalis rySkus pokytis jvyko visy medzio daliy
elementuose: vainiko, $aky, kamieno ir $akny. Stebint tokj medZio piesinio formaliyjy elementy
ir medzio daliy raiSkos pasikeitimg, galima teigti apie didéjantj tyrimo dalyvés psichinés
energijos kiekj, kylant] savivertés ir pasitikéjimo savimi jausmg, emocinj stabiluma, didesnj
gyvybingumga, atsipalaidavimg ir kontrolés nuslopinimg, sumazéjusius nerimo ir depresijos

simptomus.

11 paveikslas. Tyrimo dalyvés T2 II ir VIII dailés terapijos sesiju pieSiniai ,,AS kaip medis“.
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3.2.6.3. Tiriamosios T3 medZio pieSiniy palyginamoji analizé

Tyrimo dalyvé dalyvavo septyniuose DT sesijose. Po dailés terapijos sesijy DASS-42
depresijos skalés jvertis sumazéjo 4 balais, nerimo skalés jvertis sumazgejo 3 balais, streso skalés

jvertis sumazéjo 5 balais, Kopenhagos perdegimo skalés jvertis sumazéjo 5,26 proc.

T3 tyrimo dalyvés medzio pieSiniy palyginamoji analiz¢é pateikta atskirai lenteléje (7
priedas). Analizuojant T3 tyrimo dalyvés Il ir VIII dailés terapijos sesijy pieSinius ,,AS kaip
medis“ (12 pav.) kompozicija iSlieka i§ dinamiSkos pasikei€ia | centring simetring, kas
suponuoja apie didesnj tyrimo dalyvés vidinj balansg, stabilumg, harmoningesne
psichoemocing biikle . Abejuose piesiniuose erdvés uzpildymas dalinis 75-99 proc., dominuoja
netolygus fonas. Abejuose pieSiniuose nupiesti objektai atpazjstami, konkretiis. Analizuojant
potépio savybes — Il sesijos medzio pieSinyje linijos banguojancios, ritmiskos, VIII sesijos
medzio pieSinyje linijos ramesnés. VIII sesijoje naudojamos jvairios technikos siekiant i§gauti
skirtingas dazy tekstiiras: sausu teptuku buvo liejamos spalvos fone, kai kurias pieSinio vietas
— medzio lapai, pieSiami pirstais ,,tapnojant dazus®, kas suponuoja apie tyrimo dalyvés poreikj
iSveikti susikaupusias emocijas. Pirmasis medZzio pieSinys buvo pieSiamas akrilu, gana sausu
teptuku, ji spaudZiant, antrasis taip pat pieStas akrilu, taciau naudojant daugiau vandens.
Analizuojant spalvas, Il sesijos medzio pieSinyje dominuoja mélyna, ruda, zalia — Saltos
spalvos, spalviné raiSka plastiSka su daug niuansy, taciau Kiek purvina. VIII sesijos medzio
piesinyje dominuoja Siltos spalvos — ruda, raudona, geltona, taciau jos stipriai kontrastuoja su
Saltomis spalvomis fone — mélyna ir zalia. Abejuose medzio pieSiniuose pastebimi keli planai,
naudota ta pati priemoné — akriliniai dazai. Aptariant T3 tyrimo dalyvés naudotas dailés
priemones, apimant visg terapija, pastebimas minksty, skysty — akrilo, guaSo ir akvarelés

dominuojantis pasirinkimas.

Medzio piesiniy palyginamoji analizé: Pirmasis tyrimo dalyvés T3 medis — tai augalas,
galbiit tai jaunas medis (anot tyrimo dalyvés tai avokadas), augantis vazone. PieSinyje §is medis
néra mazas, taciau Sio medZzio kamienas kaip ir Saknys néra matomos. Kamienas yra tik
besiformuojantis, pasidalinantis j dvi Sakas. Silpnas kamienas gali biiti nerimo projekcija ir
neryztingumas, o besisukanti j vidy Saky struktdra, rodyti introversia, egocentriskuma,
ikyrumus ir polinkij viska kontroliuoti (Gudaité, 2002). Pirmajame medyje nupiesti atskiri lapai,
ne bendra lapija, gali simbolizuoti poreikj pasirodyti ypatingai produktyviu ir vaisingu. Antrasis
medis — tvirtas, didZiulis, galingas medis. Didelis medzio kamienas anot K. Koch (2000), rodo
gyvybinguma, bet labai didelis kamienas yra egocentriskumo pozymis. Antrojo medzio $aknys

didziulés, gilios - rodo stabilumg, ry$j su Zeme, taiau ypatingai pabréziamos Saknys gali
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atspindéti stabilumo poreikj ir nesauguma (Koch, 2000). Sio medZio vainikas masyvus,
uzimantis beveik 2/3 viso medzio dydzio, anot S. Gu ir kt. (2020) atspindi tvirta kliento
emocin¢ biiseng. Patyrimai, atsiskleidziantys medzio pieSinio dalyse: akivaizdziai pastebimas

i$silaisvinimas i$ ,,vazono®, sutvirtéjimas, savarankiskumas, stabilumas, auksta saviverte.

Tyrimo dalyvés refleksija: ,, Ir pradédama piesti medj (antrqji) as jj is karto
isivaizdavau, koks jis bus. Ir tada is karto atéjo tokia mintis, oho, kaip pasikeité mano medis

nuo to pirmo, kur piesiau vazone iki dabartinio. *

Tyrejos refleksija: ,, PieSiant pirmgji medj, labai daug démesio ir laiko skyré vazono
piesimui, dél to galimai pritriko laiko fonui. Jauciamas jsitraukimas j terapinj procesq.”,
., Antrojo medzio lapijq piesé tiesiog pirstais ir daZais, nebijodama issitepti. Didelis energijos
kiekis ir jsitraukimas, pasitikéjimas savimi, ,, Zino, kokio rezultato nori ir jo siekia . Palyginus
abu pieSinius: kambarinis augalélis iSsilaisvino, virto brandziu tvirtu medziu, auganciu

gamtoje. *

Apibendrinant tyrimo dalyvés T3 formaliyjy elementy pokyt] medzio pieSiniuose,
pastebétas teigiamas pokytis erdvés, linijos ir spaudimo elementy vertinime, kas nurodo
aiskesnj poreikiy jsisgmonimg, emocinés jtampos ir kontrolés nuslopimg. Pakito visos medzio
dalys — bendrai augalas vazone virto tvirtu savarankisku medziu. Taigi, stebint §j pokyti galima
teigti apie didesnj tyrimo dalyvés saviraiskos ir psichinés energijos kiekj, norg pléstis, aukStesne
savigarba, pasitenkinimg, emocinj balansg ir stabiluma, didesnj pasitikéjimg savimi, taip pat

sumazéjusius depresijos ir streso simptomus.

12 paveikslas. Tyrimo dalyvés T3 II ir VIII dailés terapijos sesiju pieSiniai ,,AS kaip medis“.
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3.2.6.4. Tiriamosios T6 medzio pieSiniy palyginamoji analizé

Tyrimo dalyvé dalyvavo SeSiuose DT sesijose. Po dailés terapijos sesijy DASS-42
depresijos skalés jvertis sumazéjo 6 balais, nerimo skalés jvertis sumazgejo 1 balais, streso skalés

jvertis sumazéjo 3 balais, Kopenhagos perdegimo skalés jvertis sumazéjo 1,32 proc.

T6 tyrimo dalyvés medzio pieSiniy palyginamoji analizé pateikta atskirai lenteléje (8
priedas). Analizuojant T6 tyrimo dalyvés Il ir VIII dailés terapijos sesijy pieSinius ,,AS kaip
medis* (13 pav.) kompozicija i§ dinamiskos pasikei¢ia j laisva, atvirg, netelpancig lape, kas
suteikia daugiau ekspresyvumo. Erdvés uzpildymas keitési i§ dalinai uzpildyto 75-99 proc. j
pilnai uZpildyta 100proc. - pokytis leidZia manyti, jog tyrimo dalyveé éme aiskiau jsisavinti savo
poreikius, juos identifikuoti ir iSkomunikuoti vizualingje raiSkoje. Abiejuose pieSiniuose
nupiesti objektai dalinai konkretiis. Analizuojant linijos savybiy pokytj — Il sesijos medzio
piesinyje linijos neramios, daugybinés — suponuoja apie tyrimo dalyvés nerimastinguma,
emocing jtampa , VIII sesijos medzio pieSinyje linijos ritmiskos, ramios. Abejuose darbuose
pastebimas varijuojantis priemonés spaudimas, nuo lengvo iki stipraus, kas gali nuodyti apie
emocinj tyrimo dalyvés labilumg. Medziy pieSiniuose pakito spalvos elementas: Il Sesijos
medzio pieSinys nupiestas anglimi yra monochromatinis, t.y. vienspalvis, o spalva ,,atitinka“
skirtingas anglies spaudimas, o VIII sesijos medzio pieSinyje dominuoja Saltos spalvos —
elektriné zalia, spalvy niuansai i§gaunami skirtingu priemoneés spaudimu, kas rodo didéjantj
kirybiskumg, mazéjant] depresiSkuma. Abejuose medzio pieSiniuose dominuoja keli planai -
perspektyva. Kirybiniam procesui tyrimo dalyvés T6 renkasi sausas, teplias dailés priemones
— anglj arba kreidelés. Popieriaus formatas sumazéjo i A3 rudo popieriaus lapo | A4 juodos

spalvos popieriaus lapa.

Medzio pieSiniy palyginamoji analizé: Pirmasis tyrimo dalyves T6 medis (anot tyrimo
dalyvés — gluosnis) lape nedidelis, anot K. Koch (2000) rodo nepasitikéjima savimi. Sio medzio
kamienas vidutinio dydzio, vainikas gana didelis, sudarantis apie pus¢ medzio, kas atspindi
samoningg tyrimo dalyvés emocing biiseng. Pirmojo medZio Sakos, linkstan¢ios Zemyn,
projekciniame medzio teste interpretuojamos kaip nesugeb¢jimas kooperuotis su aplinka
(Gudaité, 2002). Pirmajame medyje kamieno apacioje — Saknys rodo ry$j su Zeme ir maitinimo
Saltiniu. Remiantis I. Mizuta ir kt. (2002), esantis kairéje popieriaus lapo puséje medis rodo
susiriipinimg praeitimi, intravertiSkuma, pasyvuma bei uzdaruma. Antrajame tyrimo dalyvés
T6 medZio pieSinyje, matomas medzio fragmentas. Tai, anot tyrimo dalyvés, tas pats medis, tik
dabar su kur kas platesniu kamienu, kas pasak K. Koch (2000), rodo gyvybinguma, atspindi

ego jéga. Pastebimos storos, tvirtos, organizuotos Sakos, atspindincios poreikiy patenkinima.
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Pirmame plane — ryskas, i§ virSaus zemyn banguojantys lapai, sudarantys didelio medzio
vainiko jspiidj, kas apibuidina dvasinj ir emocinj tiriamosios vystymasi, interesy sritj, tikslus ir
siekius bei bendrg pasitenkinimg (Kaneda ir kt., 2010). Antrojo medzio Saknys daug tvirtesnés
nei pirmojo, gali simbolizuoti didesnj stabilumg. Abejuose medziy pieSiniuose yra papildomy
objekty: pirmajame tie objektai aplinkoje, antrajame medyje tie objektai integruoti j patj medj,

kas gali atspindéti aiSkesnj tyrimo dalyvés saves ir savo poreikiy suvokima.

Tyrimo dalyvés refleksija: ,, Tikrai nesirinksiu pusies ar eglés, nes nesinchronizuoja su
manimi.,, <...> as kaip ir praeitq kartq esu gluosnis. Bet $j kartqg noréjau tvirty Saky, kurias
papildZiau namukais. Darbo pavadinimas: ,, Prieglobstis “, nes stengiuosi vaikams biiti tas

saugus prieglobstis “.

Tyréjos refleksija: ,, Vienintelé is visos grupés pasirinko anglj ir rudq popieriy (albumo
virselj) nes kitokio tuo metu nebuvo. Ramiai, susikaupusi piesée. PieSinyje démesys krypsta j
medZio ir Suns draugyste ilgesingai Zvelgiant j tolj. “ ,, Antrojo medZio piesinys nesa ripescio
kitais — prieglobscio, Zinute. Jauciama daugiau ramybés, uztikrintumo. PieSinys atliktas

kreidelémis ant juodo popieriaus. PieSinyje sukuriamas jaukumo pojiitis.

Apibendrinant tyrimo dalyvés T6 formaliyjy elementy pokyt] medzZio pieSiniuose,
pastebétas teigiamas pokytis erdvés, linijos, spaudimo ir spalvos elementy vertinime. Pastebétas
pakites medzio dydis ir visy medzio daliy sutvirt¢jimas. Tokie poky¢iai liudija apie sumazejusj
tyrimo dalyvés nerimastinguma, nusliigusiag emocing¢ jitampa, didessne emocing pusiausvyrg ir
stabilumg, didesnj pasitikéjimg savimi ir aplinka, pasitenkinimo jausmag, sumazéjusius

depresijos pozymio simptomus, didesnj gyvybingumg.

13 paveikslas. Tyrimo dalyvés T6 II ir VIII dailés terapijos sesijy pieSiniai ,,AS kaip medis*.
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3.2.6.5. Tiriamosios T7 medzio pieSiniy palyginamoji analizé

Tyrimo dalyvé dalyvavo septyniuose DT sesijose. Po dailés terapijos sesijy DASS-42
depresijos skalés jvertis sumazéjo S balais, nerimo ir streso skaliy jverciai nepasikeité,

Kopenhagos perdegimo skalés jvertis sumazéjo 18,68 proc.

T7 tyrimo dalyvés medzio pieSiniy palyginamoji analiz¢é pateikta atskirai lenteléje (9
priedas). Analizuojant T7 tyrimo dalyvés Il ir VIII dailés terapijos sesijy pieSinius ,,AS kaip
medis* (14 pav.) kompozicija i§ netelpancios lape pasikeicia j centrine simetring, kas nurodo
apie didesnj stabilumg, jau¢iamas didesnis saugumas. Erdvés uzpildymas pasikeicia: i§ pilnai
uzpildyto 100proc. i dalinai uzpildyta 75-99proc. , kas Siuo atveju gali. nurodyti apie sumazéjusj
nerimastingumg ir nuslopusig kontrolés jausmg. Abiejuose pieSiniuose nupiesti objektai
atpazjstami, konkretiis medziai, taciau jie ne vieninteliai objektai pieSinyje. Daug papildomy
detaliy nupiesta medziy aplinkoje, kas gali atspindéti tyrimo dalyvés sgveikos su aplinka
suvokimg. Analizuojant linijos savybiy pokyti — antrosios sesijos medzio pieSinyje linijos
pasikartojancios, gana trumpos, Strichuojamos kryzmai, kas suponuoja jog tyrimo dalyvé patiria
daug nerimo ir tokiu budu jj i$veikia. VIl sesijos medZio piesinyje linijos jau kur kas ramesnés,
tolygesnés, gali rodyti apie kontrolés nusliigimg ir didesnj atsipalaidavima. Abejuose darbuose
pastebimas vidutinis priemonés spaudimas, kas atskleidzia tyrimo dalyvés rigidiSkuma,
emocine jtampa. Medziy pieSiniuose pakito spalvos elementas — prasiplété. Il sesijos medzio
piesinyje naudojamos ribotas spalvy pasirinkimas - dviejy atspalviy zalia ir ruda spalva, spalvy
panaudojimas skurdus. VIII sesijos medzio pieSinyje dominuoja daug platesnis spalvy
pasirinkimas, pastebimas $ilty ir Salty spalvy kontrastas, galima daryti prielaidg apie didesnio
pasitenkinimo savimi jausmg. Abejuose medzio pieSiniuose dominuoja keli planai, daliné
perspektyva. Kiirybiniam procesui tyrimo dalyvé T7 renkasi kietas, kontroliuojamas dailés
priemones — piesStukus ir flomasterius. Popieriaus formatas nepakito A4, taciau antrojo medzio

piesiniui pasirinktas rudos spalvos popieriaus lapas.

MedZio piesinio daliy analizé: Pirmasis tyrimo dalyvés T8 medis didelis, anot K. Koch
(2000), galéty rodyti pasitikéjima savimi. Taciau remiantis tyrimo dalyvés refleksija pirmajame
medzio pieSinyje, ji save vaizduoja kaip medj, pasislépus] uz pagrindinio, kas simbolizuoty
didelj nepasitikéjima savimi. Pirmojo medzio kamienas didelis, kas projekciniame medzio teste
gali biiti interpretuojama kaip aplinkos kaltinimas, agresyvumas ar egocentriSkumo pozymis
(Gudaite, 2002). Taip pat medzio kamienas pasidalina j dvi trumpas, bet storas Sakas, gali buiti
nuoroda apie atsiribojima, ne¢jima j saveikas. Sakos atviros, néra mazy $aky — gali rodyti

nepajégumo jausma, o medzio vainikas netelpa lape, gali nurodyti apie problematiskg santykj
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su aplinka. Pirmame medyje j apacig platéjantis kamienas — uzuomina j $aknis rodo nesauguma
ir neatitikimg reikalavimams, anot K. Koch (2000) Sakny nebuvimas gali rodyti atstumtumo
jausma. Visgi, gerai jsizitréjus pastebimi Sakny kontiirai po Zeme interpretuojami kaip riby
problemos. Antrasis tyrimo dalyvés T7 medis pieinyje yra vienas, be kity medziy. Sio medzio
kamienas ypatingai platus ir tvirtas, kas remiantis K. Koch (2000), gali rodyti gyvybinguma.
Antrojo medzio vainikas, lyginant su visu medziu - didelis, kas anot I. Mizuta ir kt. (2002) gali
simbolizuoti saviraiskos ir savigarbos jausma, norg pléstis. Antrasis medis turi daugiau nei dvi
Sakas, jos kamieno virSuje, kas remiantiss Ward ir kt (1990) rodo pasitikéjima, tvirtumg ir
ambicinguma, taip pat tyrimo dalyvés sugebéjima patirti pasitenkinimg sgveikoje su aplinka.
Lyginant antrajj med] su pirmuoju — pieSinyje jis vienas, be kity medziy gali biuti
interpretuojama kaip didesnio vidinio saugumo, pasitikéjimo savimi iSraiSka. Antrasis medis
neturi rySkiy Sakny, tik stipriai j apacig platéjant] kamieng galéty biti interpretuojamas kaip
didesnio stabilumo pajautimas.

Tyrimo dalyvés refleksija: ,, AS tas medis, pasislépes uz priekinio , ,, <..> medis, kuris

pergyvena viskq ir sunkesnius momentus ir dZiugias dienas. *“.

Tyréjos refleksija: ,, Nustebino tyrimo dalyvés saves jvardinimas kaip pasislépusios.
<...> Pastebimas mechaniskas, ritmiskas Strichavimas tarsi siekiant nurimti.“, ,, Antrqji medj
piese jsitraukusi, su geru nusiteikimu. PieSinyje tvirtas medis, atsparus jvairioms sqlygoms.

Piesinyje saulés spinduliai nusviecia ir kitq ,,tamsesne * piesinio puse, .

14 paveikslas. Tyrimo dalyvés T7 II ir VIII dailés terapijos sesiju pieSiniai ,,AS kaip medis*.

Apibendrinant tyrimo dalyvés T7 formaliyjy elementy pokyti medZzio pieSiniuose,
pastebétas teigiamas pokytis kompozicijos, objekty, linijos ir spalvos elementy vertinime.

Stebint Siy elementy pokyc€ius, galima teigti apie sustipréjusj tyrimo dalyvés saves ir savo
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poreikiy pajautimg, sumazéjus] nerimastingumg, kontrolés ir jtampos nusliigima, didesnj
atsipalaidavimg ir harmoningesng psiching-emocing biiseng. Pakites medzio Saky, kamieno ir
Sakny daliy vaizdavimas bei aplinkos apie med] pasikeitimas, gali nurodyti didesnj tyrimo
dalyvés vidinio saugumo jausma, pasitikéjima savimi, pakilusig savigarba, saviraiska,

stabiluma.

3.3. Ikimokyklinio ugdymo mokytoju patyrimai dailés terapijos procese

Tai skyrius, skirtas aptarti mokytojy pusiau struktliruoty interviu duomeny teming

analiz¢, tyrin¢jant psichoemocing ikimokyklinio ugdymo mokytojy savijautg dailés terapijos

patyrimo metu. ISskiriamos trys temos, kuriy kiekviena turi po tris potemes (15 lentelé).

15 lentele.

Tyrimo rezultatai — temos ir potemés

- Laiko sau ir atsipalaidavimo svarba vidinio balanso

Emocinis iSsekimas ir iSlaikymui.

laikas sau - Savianalizé ir i§laisvéjimas, atpazjstant patiriamus jausmus.

- Drasos ir pasitikéjimo savimi formavimas.

- Dailés terapija — galimybé atsiverti

Atsivérimo procesas

. . - Dailés priemonés atveria terapiniam procesui
dailés terapijoje

- MedZio pieSimo patyrimas

. . . - Prastesnés mokytoju psichoemocinés savijautos darbe
Psichoemociné yiojup ]

. o veiksniali
savijauta ir jos

o - JZodintas savijautos pasikeitimas
pasikeitimas

- Nauja santykio tarp mokytoju kokybé

Zemiau detaliai apra§omos temos ir jy potemés, iliustruojant jas autentiskomis tyrimo

dalyviy interviu iSkarpomis.
3.3.1. Emocinis iSsekimas ir laikas sau

Pirmoje temoje atskleidziamas atpalaiduojantis dailés terapijos patyrimas, skatinantis
rasti laiko sau ir palaikyti vidinj balansg kasdieninéje darbinéje veikloje. Atskleidziama, jog
laikas, skiriamas emocijy, jausmy ir vidiniy i§gyvenimy stebé&jimui terapijos metu nukreipé
tyrimo dalyviy démesj i save ir taip skatino savianaliz¢. Anot tyrimo dalyviy, dailés terapija

skatino drgsg ir pozitrio j save keitima, pasiektas didesnis pasitikéjimas savimi. Tema
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skirstoma ] tris potemes: 1) Laiko sau ir atsipalaidavimo svarba vidinio balanso i$laikymui; 2)
Savianaliz¢ ir iSlaisvéjimas, atpaZjstant patiriamus jausmus; 3) Drasos, ryZto Zengti pirmyn,

pasitikéjimo savimi ir poziiirio ] save formavimas.
1. Laiko sau ir atsipalaidavimo svarba vidinio balanso islaikymui

Tyrimo dalyviy — mokytojy, interviu pasidalinimuose apie jy savijauta, paliestos
emocinio nuovargio ir jo priezaséiy temos. Sioje poteméje atskleidziama poilsio ir
atsipalaidavimo svarba emocinei ir psichinei mokytojy savijautai. Anot vienos tyrimo dalyvés,
laikas, praleistas terapijoje, jvardinamas, Kaip ,,laikas skirtas sau® ir ,,dél saves*: ,, <...> tada
po visko ko, net jeigu ir su svaigstancia galva ateinu cia, jau nuvargusi, nes jau uzmigdziau
vaikus ir visa dieng buvo surmulys, viré veiksmas, o tada ta valanda toks kaip laikas sau, dél
saves.<..>"(T6). Dailés terapijos erdve tyrimo dalyvé pavadino ,,ramybeés kampeliu®, kuriame
galima pailséti: ,, <...> buvo jauciama tokia ramybé, jaukumas. Cia toksai kaip mano ramybés
kampelis, kur galiu atsipalaiduoti. <...>* (T6). Remiantis $iais zodZziais, galima teigti , jog
sukurta dailés terapijos erdvé buvo tyrimo dalyvei buvo saugi: ,, Siaip jausmai visa laikg vyravo
tokie ramybés, susikaupimo, nusiraminimo... “ (T6), ,, <...> net jeigu kazkq ir kalbédavom apie
tokius gilesnius dalykus, vistiek buvo toksai daugiausia ramybés jausmas. Ateidavau ir tiesiog
jausdavau - va cia miisy erdvé..<..>“ (T6). Tyrimo dalyviy duomenyse dailés terapijos
patyrimas jvardijamas kaip atotrukis nuo kasdieninio jtempto darbo su vaikais, leidziantis
sugrizti j save: ,,<...> pavyko ir nuo darbo atsitraukti tai valandai ir tarsi sugrizti j save,
susibalansuoti. <...>* (T3). Issakoma nuomoné, jog po dailés terapijos sesijy mokytojos jautési
pailséjusios, o emociné savijauta buvo lengvesné: ,, <...> jauciausi ramesné, pailséjusi,
optimistiSkai nusiteikusi, Sviezia galva, tarsi jkvépusi Sviezio oro <..>“(T6). Taliau
atskleidziama, kad grjzimas po terapijos atgal j darbus ,,perjungé“ j kasdieninius ripescius,
buvo pastebimas staigus emocinis Kkontrastas: , <..> gal kartais net per daug
atsipalaiduodavau, nes grizus po sesijos is karto pakliiini j kitq pasaulj - ¢ia jau va vaikai
bégioja, jau pradeda atsibusti, ir toksai ,,nu kq griztam...<...>" (T6), ,,<...> negaliu pasakyti,
kad va uzdariau dailés terapijos duris ir viskas dabar jau nebegalvoju apie tai kg ten patyriau,
bet tiesa ta, kad grizus j darbus per daug kitos mintys uzvaldo.. Taciau biina einu, darau kazkq
ir grizta kai kurie momentai is sesijos..<...>“ (T2). Apibendrinant, galima teigti jog dailés

terapijoje patirtas atsipalaidavimas skatino geresng emocing mokytojy savijauta.
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2. Savianalizé ir i§laisvéjimas, atpaZjstant patiriamus jausmus

Zmogus atéjusio j dailés terapija svarbiausia uzduotis — jsiklausyti j save — kaip as
jauciuosi. Mokytojo darbe nuo ryto iki vakaro palaikomas didelis tempas, sustoti 1§ tikryjy
jsiklausyti, kg jauti yra didelis i88tukis. Vienos tyrimo dalyvés pasidalinime nuskamba prie$
terapijg iSsikeltas lukestis — jzvelgti savo ydas, taCiau atskleidziama, kad dailés terapija atvere
galimybe panagrinéti save: ,, Pries terapijg as pagalvojau, kad gal jzvelgsiu savo ydas kazkokias
tai, bet atliktos uzduotys paskatino giliau panagrinéti save, jauciamus jausmus ir emocijas,
susimgstyti apie jy kilme* (T3). O patiriamy jausmy ir vidiniy i§gyvenimy dailés terapijos
sesijy eigoje stebéjimas ir tyrinéjimas, nukreipé tyrimo dalyviy démesj ] save ir skatino
savianalizg: ,, <...> i§ pradziy as pykdavau dél ty repliky, o paskui iséjusi po terapijos taip
sédziu ir galvoju apie tai, ko a$ pati galbiit nepastebiu <..> (T3). Sukurto vaizdinio
prisiminimas atskleidé jzvalga apie atsigrezima i save, 1 savo vidy: ,, <...> ...tas eZeriukas toks,
pusiau pasléptas, pusiau prieinamas. Kazkaip man tas pieSinys ir lyg akj primena, na tarsi
zvilgsnj j save.. <...>* (T2). Tyrimo dalyviy pasidalinimuose atskleisti dailés terapijos sesijy
metu iS§gyventi jvairlis jausmai: nuo susierzinimo, iSgyvenamo skausmo iki dziaugsmo: ,, A4S
labai gerai jauciausi po koliaZzo.. <...> Po pirmo susitikimo jauciausi kazkaip tai taip
susinervinusi, kad pripaisé ant mano pirminio piesinio... <...> Paskui, kai tq medj pieséme,
galvoju kodél cia tie tokie keisti lapai iSéjo? Ai, nu tai kokie iséjo, tokie iséjo, tq akimirkq taip
buvo — leidau sau priimti kaip yra.. <...> Su akvarele liejant, man pati prasmé piesinio labai
skausminga buvo. AS paskui pamaciau, kad piesiant tas kliuvinys dar labiau isdidéjo.. Bet
suvokimas, kad jis jau praeityje sustiprino tikéjimg savo jégomis Siandien <...> Kuo labiau j
galg, as tuo labiau dZiaugiausi. DZiaugiausi rezultatu - galimybe iSlaisvinti susikaupusius
vidinius jausmus* (T3). Atskleidziama, jog dailés terapijos metu pajaustas iSlaisvéjimas
atsispindi ir asmeniniame gyvenime: ,,7ai va mes biiname su dukra ir as matau kad miisy rysys
dar glaudesnis pasidaré. Ir as nebijau su ja atvirauti. <...> Mes su ja kalbamés atvirai <...>
Tai Sakyciau tas issilaisvinimas tai tikrai atsirado.* (T3). Per terapija jvykstantys paleidimai
skatina gerg savijauta: ,, A4S visq laikg labai gerai jauciuosi, nes kaip ir sakau, kazkq tokio
paleidziu, kazkq suZinau, ar kaip mazas vaikas krykstauju kartais, nes man toksai atradimas. *
(T2); ,,0 j pabaigq tai is viso buvo labai jdomu ne pamatyti ant popieriaus tq pasikeitimg, bet
ir iSgyvenamq pozityvesnj nusiteikimg. “ (T3). Analizuojant sukurtus piesinius, kilo jzvalgos
apie suvokimg pilnai gyventi gyvenima jau Siandiena: ,, <...> fokia mintis atéjo. Vél as j tq medj
Ziriu, ir galvoju kad va dabar as esu pasiruosusi savo gyvenimui. * (T3). Apibendrinant visas

tyrimo dalyves, patiriamy jausmy stebéjimas skatina jZvalgas apie save ir savianalize.

60



3. Drgsos Zengti pirmyn, pasitikéjimo savimi ir poZiirio j save formavimas

Pozitrio j save formavimas jvardinamas kaip vienas i$ dailés terapijos tiksly: ,,Per
terapija tarsi formuojasi tvirtesnis teigiamas poziuris j patj save.” (T3). Atskleista, jog
dalyvavimas terapijoje paskatino duoti leidima sau priimti viskg kas vyksta, leisti sau suklysti:
,, Cia tokia buvo labiau mano savybé jsitempti, jausti jtampq siekiant nesuklysti <...> bet po
truputj ateidavau ir zZinodavau sau nu vat, Kad c¢ia ramiai pabiisime <...> ir tas priémimo
Jjausmas, kad galima sau leisti truputj suklysti, visai atpalaidavo..<...>" (T6). Skatinimas
atsiverti apie asmeninius patyrimus, jZzodinant mintis ir jau¢iamus jausmus, jvardinamas kaip
ugdantis drasa: ,, <...> man Sita terapija tos drgsos tokios daugiau jpite <...> as dabar nebijau
sakyti, kaip as galvoju ir kaip as jauciu <...> " (T3). O iSgyventos patirtys suteiké ryzto idrgsiai
zengti pirmyn: ,, AS ,, sprogau “, issilaisvinau, as esu drgsi ir atgal neinu. ** (T3). Anot vienos i$
tyrimo dalyviy, terapijos procesas paskatino vidinj iSlaisvéjima: ,, Man bendrai pasirodé, per
visq procesq buvo pasiektas vidinis islaisvéjimas“ (T6). Kitos tyrimo dalyvés pasidalinime
atskleista asmeniné jzvalga apie taip pat apie viding drasa ryztis pokyCiams ir jvairovei:
., <...>..pastebéjau, kad reikia drgsiau ryztis ir nebiiti tokiai ,, kietakaktei , uzsispyrusiai savo
normoms.. <...> jauciu, kaip sustipréjo vidinis drgsos jausmas, sumazéjo jtampa imtis kazko
naujo dar neisbandyto.. <...>* (T2). Igytos patirtys taip pat sustiprino pasitikéjimg savimi:
., <...>dabar as tvirtai ir pasitikinciai jauciuosi <...> Zinau, kq duodu vaikams ir kq as gaunu
atgal. Man jy Sypsenos ir apsikabinimai yra didziausia laimé.<...>* (T3), ,, <...> jauciu kaip
pasitikéjimas savimi didesnis atsirado <..>" (T3). ,,<..> jauciuosi, kad as pati sau esu

«

pasiruosusi <...> “ (T3). Taigi, terapijos metu atliktos instrukcijos padéjo tyrimo dalyvéms

pokyciams ryZztis drgsiau, o tai suteiké didesnj pasitikéjima savimi.

ISanalizavus Sias tris potemes ir apibendrinant tema, galima teigti, kad dailés terapijos
patirtys skatino geresne emocing mokytojy savijauta, apimancig didesnj ramybés pojit] ir

atsipalaidavimg, didesnj pasitikéjimg savimi.
3.3.2. Atsivérimo procesas dailés terapijoje

Antroje temoje atsiskleidzia terapijos suteikiama galimybé pazinti save, ir su dailés
priemoniy pagalba atverti savo jausmus isliejant juos pieSinyje — vaizdinyje bei refleksijy metu
iSreiksti juos verbaline forma. Tema skirstoma j tris potemes: 1) Dailés terapija — galimybé

pazinti save; 2) Dailés priemonés atveria terapiniam procesui; 3) Medzio pieSimo patyrimas.
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1. Dailés terapija — galimybé paZinti save

Viena i$ tyrimo dalyviy dailés terapija jvardina, kaip kalbos forma: ,, Tiesiog gal taip
pasakysiu, vat muzikoje tu gali imti ir uzrasyti kiirinj natomis. Tai dailés terapijoje piesimas
man irgi yra kalbos forma. Ta kalba gali biiti jvairiomis formomis, tada ji yra neskurdi..* (T2).
Dailés terapija apibtidinama kaip ,,kapstymasis savyje®, skatinantis dar geriau pazinti save:
., <...> ..toksai kapstymasis savyje, tai pazinimo saves dar geresnio, nors jau ne penkiolikmeté
esu, bet jauciuosi dar vis susipazjstanti su savimi <...>* (T2). Mokytojy pasidalinimuose
atskleista, jog sesijy temos nukreipdavo ,,saves paieskos® kryptimis ,, <...> Siaip patiko ir tas
labiausiai, kad biidavo tema konkreti, bet visiska laisvé issireiksti ir va tas toksai kad is saves
ieskojimas tada vykdavo®. (T6) O nevarzoma vaizdavimo laisvé skatino atsiverti per piesinius:
., <...>iskildavo man toks kazkoks vaizdinys ir tokia laisvé vaizduoti kaip man paciai norisi be
Jjokiy suvarzymy.* (T6). Dailés terapija jvardinama, kaip saves pazinimo budas, kiirybiskai
iSreiskiant save ir paleidziant jausmus: ,, Nu vélgi, pasikartosiu, nes man tas pazinimas saves
¢ia buvo labai svarbus. Kas man patiko dailés terapijoje, tai tas isreiskimas saves, jausmy
paleidimas. © (T6). Dailés terapija padéjo prakalbinti ir paleisti vidinius jausmus: ,, <...> esu
uzdaras zmogus <...> bet jeigu mane jau taip jau aplinkybés kazkokios paskatina atvirai islieti,
papasakoti, nu tai jau tada ir paleidziu. Tai va taip dailés terapija irgi padéjo paleisti.* (T2).
Taip pat tyrimo dalyviy akcentuojamas terapijos metu skiriamas laikas i$sikalbéjimui, kurio
stoka jprastinémis darbo salygomis skatina jtampa: ,, Net, jeigu reikia, net buvo skiriamas laikas
issikalbéti. Ko labai triksta jprastinéje darbotvarkéje..” (T6) Viename i§ pasidalinimy
atskleista, jog stipriausiai terapijoje paveiké démesys skiriamas emocijy atpazinimui bei jy
iSreiSkimui: ,, <...> Man tas atpazinimas, galbit labiausiai paveiké, vélgi dabar besnekant
galvoju, gal Cia ir yra terapija, tas emocijy atpazZinimas ir yra terapija, kai tu gali iSreiksti arba
atpazinti emocijq, jvardinti jq jau yra labai daug..” (T2). Apibendrinant tyrimo dalyviy
teiginius, dailés terapija skatino geresnj saves ir savo jausmy pazinimg, sudaré galimybes jy

iSraiSkai neverbaliniu ir verbaliniu budu.

2. Dailés priemonés atveria terapiniam procesui

Dailés priemoniy tyringjimas kaip ir verbaliné iSraiSka, gali sukelti gynybines klienty
reakcijas ir pasimetimg. Viena i§ dazniausiai tyrimo dalyviy pasirenkamy priemoniy — spalvoti
pieStukai, jvardijami kaip ,,saugi® priemoné. Taip pat pasidalinime atkreipiamas démesys |
pradinj saves apribojimg — vaizduoti tik konkrecias formas: ,, PradZioje vis rinkausi pieStukus
ir visq laikq su jais pieSiau <...> jauciausi saugi, nes man atrodé kad su pieStukais labai patogu

ir geriausia iSgauti formg <...> tada net negalvojau, kad galéciau rinktis kazkokias kitas
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priemones <...> pradzioje tokios minties net nebuvo . (T2) Kitos tyrimo dalyvés pasidalinime
taip pat iSsakomas patirtas saugumo jausmas, kurj sukuria pieSimas su pazjstamomis
priemonémis, o tuo paciu atskleidZiama vertinga patirtis apie sukaupta drasa iSbandyti dar
nepazjstamas priemones. Atskleidziamas suvokimas, kaip $io veiksmo (baimés jveikimo drasiai
renkantis naujus biidus) svarba atsispindi ne tik terapiniame procese bet tyrimo dalyvés
gyvenime: ,, <...> su pieStukais as jauciausi saugiai. Nes pries tai vos ne du metus paiSiau tik
piestukais sau. <...> Nu, atrodo, kai atrandi kazkq, taip jsitveri, tiesiog naudojiesi tuo ir viskas,
jvyksta ,,uzstrigimas “. <...> Baisu buvo jsileisti iSbandyti kazkg naujo. Dabar matau, kad taip
nedristu ir kitur gyvenime. ““ (T2). Dailés terapijos metu dazniausiai apSilimy metu buvo taikyti
metodai yra specialiai skirti pagelbéti klientams jveikti §ig gynybg ir pasinerti j pasgmoningg
vizualing raiSka. Remiantis tyrimo dalyvés patirtimi, dailés terapijoje pateiktos instrukcijos
jtakojo ,,luzj“ rinktis nepazjstamas priemones ir leisti sau patirti daugiau: ,, O véliau galéciau
taip sakyti, kad beveik ir jis padéjote padaryti tq lizj manyje ir pereiti prie kity priemoniy. “(
T2). Pasak tyrimo dalyviy, leidimas sau iSbandyti skirtingas priemones grjzo didesniu
pasitikéjimo savimi jausmu: ,, <...> labai svarby vaidmenj terapijoje atliko apsilimai, kur
galéjau isbadyti kazkokias naujas priemones ar technikas <...> as$ gal ir lik¢iau prie ty savo,
kur man pazjstamos buvo, bet po to, kai isbandziau kazkg naujo, labai apsidziaugiau kad
pasidaviau kitokias priemones isbandyti <...> drqsos, pasitikéjimo savimi jnesé”. (T6).
Atskleistas terapijos pabaigoje jvykes patyrimas — savo vidaus iSgirdimas ir pajautimas, bei
leidimas sau ,,iSdrjsti“ dar labiau, tyrimo dalyvés apibiidinamas kaip ,,proverzis“ ir ,,saves
nugaléjimas “: ,, Ir dabar, jau paskutiniame darbe as galvoju: ,,0 kodél gi?..*, éjau as prie ty
priemoniy ir kazkaip galvoju: ,,a$ dar kazko noriu..“. Nu vat ir tas guasas taip pakliuvo. Ir

“

Jjauciau, kaip mane atvéré tas toksai ,,isdrjsti . <...> Manau, tai buvo didysis ,, proverzis*, as
tarsi ,,nugaléjau save®.” (T2) ,,Terapijos antrojoje dalyje buvo stebimas stipresnis tyrimo
dalyviy jsitraukimas j kiirybinj — terapinj procesq, pastebétas palaipsnis issilaisvinimas is
konkreciy formy, o jausmy israiskai pasitelkiama abstrakcija, kas suteiké laisve nuo formos,
aiSkaus vaizdavimo, suteiké galimybe tiesiog atsiduoti emocijai ar tuo metu jauciamam
Jjausmui, ir iSlieti jq per spalvg, potépj, trynimgq, panirstant j patj procesq.* (i$ lauko uzrasy).
Apibendrinant, dailés priemonés ne tik atspindi miisy emocijas, bet kartu skatina jas iSreiksti.
Tokiu budu pykt], itampa, nepasitenkinimg ar kitokius jausmus iSgyvenantis zmogus, turi

galimybe juos saugiai iSreiksti socialiai priimtina forma ir nuo jy atsipalaiduoti.
3. MedZio pieSimo patyrimas

Dailés terapijos uzsiémimy pradzioje ir pabaigoje tyrimo dalyvés buvo pakviestos

pavaizduoti save kaip medj. Po antrojo medzio piesimo vyko abiejy pieSiniy refleksija -
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kylan¢iy minciy, jausmy ir jzvalgy pasidalinimas. Viena tyrimo dalyvé, atskleidzia, jog pirmojo
medzio pieSimas buvo viena jautriausiy temy visos terapijos metu: ,, <...> ta pati jautriausia,
kurioje as dalyvavau, ta kur medis su Suniu. (T6). Dalinamasi, jog Sunj nupie$é dél jausto
trikumo jausmo: ,, Pati kazkaip negalvodama daug, nupiesiau nes man tritko kazko. " (T6). Tos
pacios tyrimo dalyvés pasidalinime apie antrojo medzio pieSimg atskleidziamas tyrimo dalyveés
suvokimas apie vidinj norg apsaugoti vaikus, kas patvirtino pasirinktos profesijos tinkamuma:
., <...> po to iSryskéjo kad vis tiktais paskutinis medis irgi tada turéjo reiksmes <...>. Gal apie
save taip is Sono negalvojau, nes irgi nesusimgsciau, bet po to kai buvau priversta susimgstyti,
po to jau supratau, kodeél dar vis tokioje sferoje dirbu, kad noréciau tuos vaikus, kaip tuos
namukus pieSinyje, apsaugoti.<...> Zinau, kad jeigu a$ apsiimsiu, vadinasi, kiti taip sakant
neuzters.” (T6). Kita tyrimo dalyvé nurodo, jog dviejy medziy pieSimas atskleidé akivaizdy
pokyti: ,, Man neatrodé tuo momentu, kad mano tas pirminis medis yra kazkoks nuskriaustas,
bet matant antrgjj - akivaizdus pokytis.” (T2). Tyrimo dalyvé lygina emocines biisenas,
iSgyventas pieSiant medzius: ,, Pradzioje buvo toks susipazinimas, o gale jau tas medis toks
savimi pasitikinzis. “ (T2). Antro medzio vaizdinys gimé i$ vidinés pajautos, koks tas medis turi
buti: , <...> antras medis, a$ prisipazinau is karto ang kartq, kad as paisiau tokj biitent tokj,
kokj noréjosi nupiesti medj. Jie abu skirtingi.“ (T2). Anot tyrimo dalyvés, paskutinis medis
atskleidé nueitg kelig ir jvaizdino patirta branda: ,, <...> paskutinis medis, pagalvojus, jei as
analizuociau visq tq kelig, man paciai labai smagu, kad jis toks brandus medis. ** (T2). Trecioji
tyrimo dalyvé pritaré kolegéms, pasidalindama savo savijauta zvelgiant | abu medzius: ,, Dabar
Salia padéjus medj vazonélyje su paskutiniu stipriu medziu, drgsiai sakau - tas vazonélis
. sprogo . (T3). Paskutinio medzio pieSimas sukélé dziuginantj iSsilaisvinimo jausmg ir
emocija: ,,Paskutinis medis sukélé issilaisvinimo jausmq. AS tokia tapiau, as jau Zinojau ir
jsivaizdavau, koks tas medis bus, kas aplinkui <...> bet is esmés ten svarbiausias pats medis.
Kai nupiesiau Saknis, supratau kad ne, noriu dar didesniy sakny. Ir kai nupieSiau as labai
dZiaugiausi savo darbu. Ir dZiaugiausi savo vidiniu jausmu ir emocija. Man labai patiko.
Galvoju, tai, toks medis, kokj noréciau matyti. “ (T3). Apibendrinat medzio pieS§imo patyrima,

visos tyrimo dalyvés atskleidé pastebincios pokyti medzio pieSiniuose ir emocinéje savijautoje.

Apibendrinant Sig tema, atskleistas geresnio pozitrio j save formavimo ir savo jausmy
pazinimo kelioné dailés terapijos metu, per neverbaling — piesiniy ir verbaling — refleksijas,
kalba. Atskleista, jog skirtingos dailés priemonés sukélé skirtingas emocijas ir kartu skatino
jas iSreiksSti, o medzio pieSimo metodas, leido tyrimo dalyvéms pieSimo metu atspindéti, o

véliau palyginti savo emocing savijautg dailés terapijos uzsiémimy pradzioje ir pabaigoje.
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3.3.3. Emociné¢ savijauta ir jos pasikeitimas

Trecioje temoje aprasomi dailés terapijos uzsiémimy ir interviu pokalbio metu atskleisti
emocinés savijautos pasikeitimai. Tema dalijama j tris potemes: 1) Prastesnés mokytojy
psichoemocinés savijautos darbe veiksniai; 2) Jzodintas savijautos pasikeitimas; 3) Nauja

santykio tarp mokytojy kokybé.
1. Prastesnés mokytojy psichoemocinés savijautos darbe veiksniai

Tyrimo dalyviy pasidalinimuose vis didinamas darbo krtivis ir didZiuliai reikalavimai
jvardijami kaip pagrindinés emocinio nuovargio priezastys: , Mes esame perkrautos
nereikalingais darbais. Per daug didzZiuliai reikalavimai ir tie reikalavimai virSija miisy

“«“

galimybes <...> “ (T3). Atskleidziama, jog po jprastos darbo dienos, tyrimo dalyvé jauciasi
,visiskai i8grezta: |, Ir po dienos toksai iSgreztas jautiesi visiskai.** (T6). Gilinantis | tyrimo
dalyviy interviu iSry$kéjo, jog psiching emocing savijautg darbe jtakoja ir kiti aplinkos veiksniai
— tévai, bei santykis su administracija: ,, <...> sunkumai yra tai kas veikia Salia. Tai cia
daugiausiai administracijos ir tévy poveikis. Ne vietoje ir ne laiku. “ (T2). Kita tyrimo dalyveé
atskleidzia, kad ja taip pat labiausiai darbe vargina ,kliuviniai i§ Sono*: ,, Mane tai labiausiai
vargina tai <...> jeigu tu susiduri su kliuviniais is Sono, ir tai pradeda sunkinti tavo darbg,
pavyzdziui, administracijos kazkokie nurodymai, kurie tau neatrodo tinkami.* (T2). Dél $alto
ir nepalaikanc¢io administracijos bendravimo, tyrimo kita tyrimo dalyvé atsiveria iSgyvenanti
sunkius jausmus: ,, Yra sunku, kai ateina ir pasako, ai tai ¢ia nieko tokio.. Ne, nu ne nieko
tokio..<...>* (T6). Interviu metu, viena tyrimo dalyvé atskleidzia, jog piktumo jausmg darbe
kelia, kai mokytojoms skiriami nurodymai visai neatsizvelgiant j vaiky poreikius: ,, Sakau,
mane tai labai piktina. © (T6). Taip pat atskleidziama, jog nusivylimo jausmus sukelia mokytojo
noras suteikti sauguma vaikui prasilenkiantis su fiziniu pajégumu tai padaryti: ,, <...> kritvos
vaiky, kur mokytojas fizisSkai nespéja net prie kiekvieno prieiti, tai kq jau sakyti su kiekvienu
dar pabiiti ir tg saugumo jausmgq suteikti. “ (T6). O vieno interviu paliestas atviras pasidalinimas
apie jauciamg emocinj nuovargj, akivaizdziai kvie¢ia susirlipinti mokytojy psichoemocine
sveikata: ,, A4S perdegiau. AS perdegiau, ir paciai misy vadovei sakiau, as nenoriu nieko
daryti.“ (T3). Apibendrinant $ig poteme galima teigti, jog psichoemocing mokytojy savijautg

papildomai darbe jtakoja nepalaikantis administracijos bendravimas.

2. JZodintas savijautos pasikeitimas

Tyrinéjant asmenines tyrimo dalyviy — ikimokyklinio ugdymo mokytojy, patirtis
atskleidziama, jog dailés terapija tur¢jo jtakos dalyviy savijautai: ,,<...> bendroje visumoje,
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dabar kalbant apie galutinj rezultatq, Siy uzsiemimy prasmé asmeniskai man labai didelé ir tas
visas jveiktas kelias man labai svarbus — isdrgséjau, islaisvéjau, atitritkau nuo darbo,
atsipalaidavau ir pailséjau.<...>* (T2), ,,<..> buvo labai smagu ir vertinga labiau paZinti
save ir taip pat koleges, atsipalaiduoti. <...>* (T3). Po dailés terapijos pastebimas emocinés
biusenos pasikeitimas: ,, [r emociné biisena kazkiek pasikeité j pozityvig puse. “ (T2). O viename
i§ pasidalinimy atskleidziamas pastebéjimas, jog tomis dienomis kai vyko dailés terapijos
uzsiémimai, po darbo savijauta biidavo lengvesné ir tyrimo dalyvé jautési labiau energinga nei
Iprastai: ,, <...> buvo malonu, kad va atéjau, pailséjau, skyriau laiko sau, tada grizus namo dar
biidavo is saves kazkiek energijos like. Nes kitaip atrodo, tikrai grjzti j namus ir néra, viskas
Jjau tada tiktais ilsétis. “(T6). Pasidalinime apie medZio pieSima, iSkilo apéiuopiamo pokycio
vaizdinys, liudijantis pasikeitusig emocing blisena: ,, <..> piesiau medj pries tai ir po to. Ir kai
as jau kai baiginéjau jj piesti tq antrgjj medj, as supratau, kodél jis man toks gavosi <...> as
Jjauciausi — tvirtai.” (T3). Po dailés terapijos jaucia didesnj pasitikéjimg savimi: ,, <...>
pastebéjau, kad mano darbuose jauciasi pakilimas is Zemesnio j aukstesnj. Tai tikrai atitinka
mano emocinés biisenos pasikeitimg. Jauciu didesnj pasitikéjimg savimi <...>, (T6).
Lyginamas dabartiniy ir praeities reakcijy ] stresines situacijas pasikeitimas: ,, Anksciau as
bidavau tokia, kuri viskq savyje laikydavau, tada kaupias kaupiasi kaupiasi.. o tada galiu
savaite verki, vaikscioti ten apsiverkusi ir ieSkoti savyje kaltés <...> dabar mano poZiiris
pasikeité. Niekas cia néra kaltas, cia tiesiog tokia situacija susiklosté, bet ta situacija leidzia
pagalvoti, kq as ne taip padariau ir kaip mano poziiris turéty pasikeisti, na vat kaip visq tai
apeiti ir pamatyti per kitq prizme. Talp panasiai terapija rodo, kad poziiris gali keistis. “ (T3).
Dominuojantys jausmai patirti po dailés terapijos metu pozityvis: ,, Geras jausmas po terapijos.
<...> ..daugiau teigiamy emocijy.“ (T2). Kelion¢ dailés terapijos metu sukélé pasitenkinimo ir
produktyvumo jausmus: ,,<..> .jauciu pasitenkinimo jausmgq, taip pat produktyvumo
jausmas..<...>* (T2). Remiantis tyrimo dalyviy Zodziais, Sioje poteméje atskleistas tyrimo
dalyviy savijautos pasikeitimas: didesnis pasitikéjimas savimi, i8drgs€jimas, jauciamas

atsipalaidavimas.

3. Nauja santykio tarp mokytojy kokybé

| dailés terapijos uzsiémimuose dalyvavo ikimokyklinio ugdymo mokytojos i$ tos
pacios jstaigos. Analizuojant tyrimo dalyviy interviu duomenis, atskleista jog dalyvavimas
sesijose su nelabai mégstamais zmonémis padéjo keistis pirminiam poziiiriui ir jsitikinimams:
., <...>dirbame kartu dél to labai jdomu suzinoti, jeigu jie atsiveria. Pvz., darbe nelabai tq
Zmogy priimi, bet pabuvus ¢ia suzinai daugiau, labiau pazjsti ir Zinoma, is dalies keiciasi tas

pirminis pozitiris ar jsitikinimai. “ (T2). Viena tyrimo dalyvé dalinosi, jog po dailés terapijos su
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pastebi sukurtg tvirtesnj bendrystés jausma tarp terapijos dalyviy: ,, A4S sakyciau, gal santykis
per daug nepasikeité, nes vistiek mes neturime to kontakto tiek daug, bet vistiek yra toks galbiit
bendrystés jausmas tikrai didesnis.“ (T6). Kita tyrimo dalyvé atskleidé susirtipinimg - dailés
terapijos metu ji pastebéjo, kad kita kolegé iSgyvena didelius emocinius sunkumus: ,, Nezinau
gal c¢ia mano klaidinga nuomoné, bet as matau kad, miisy vienai kolegei yra ypatingai
emociskai sunku dabar. Ir vat atrodo, galbiit norétysi padeéti.” (T3). Anot tyrimo dalyviy,
terapingje grup¢je patirti atsivérimai paskatino teigiamo rysio taro kolegiy kiirima: ,, Nes
atrodo, ir galbiit jeigu kazko paprasyti ar pasisnekeéti, vistiek jau lengviau biity, nes jau
praleidom tam tikrq laikq kartu ir kazkaip kaZkokius isgyvenimus pasidalinom ar pasisnekéjom.
Tai, manau, kad vistiek yra , nors ir nedidelis postiimis, bet vistiek j tq pozityvesne puse tikrai.
(T6). Interviu metu viena i§ mokytojy dalinosi, jog po terapijos pajauté pasikeitysj kolegiy
pozitrj ir pasitik€jima ja: ,, <...> as irgi matau kaip jos pakeité savo poziirj j mane, labai labai
kardinaliai pakeité poziirj <...> Sakyciau, kad atsirado didesnis pasitikéjimas manimi. <...>
Galéciau teigti, kad Sie susitikimai tikrai pakeité santykj tarp kolegiy.* (T3). Remiantis kitos
tyrimo dalyvés nuomone, dalyvavimas terapinéje grup¢je atvéré galimybe geriau pazinti
koleges ir galiausiai paciai pasijusti geriau: ,, <...> teko labai jdomiy dalyky suzinoti ir as tada
pati geriau pasijutau. © (T2). Taip pat atskleista, kad pasikeité patiriamas nemalonumo pojiitis
bendraujant su kolegémis: ,, Bet man.. bet truputélj man jau ne taip nemalonu su kazkuo
susitikti. Bet milimetrinis pasikeitimas j gerq tikrai jvyko. " (T2). Apibendrinant, galima teigti,

kad dalyvavimas dailés terapijoje suformavo nauja pozitirj j koleges.

Apibendrinant §ioje temoje atskleistus interviu, pastebimas tyrimo dalyviy savijautos
pasikeitimas: didesnis pasitikéjimas savimi, i§draséjimas, jau¢iamas atsipalaidavimas ir naujo

pozitrio j koleges formavimas.
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APIBENDRINIMAS IR DISKUSIJA

Mokytojy pervargimo iSraiSka paprastai yra nerimas, depresija, nuovargis, emocinis
iSsekimas ir kt. Surinkti tyrimo duomenys atskleidé lopSelio-darzelio ,,X* ikimokyklinio
ugdymo pedagogy psichoemocing savijautg tyrimo pradzioje: nedidelj stresg patyré 22,2 proc.
(n=2) tyrimo dalyviy, nedidelio ar vidutinio laipsnio depresijos simptomus turéjo 55,6 proc.
(n=5), vidutinio ar nedidelio laipsnio nerimo simptomus jauté 55,6 proc. (n=5). Rezultatai
panaiis j S. Klizo ir kt. (2012) atlikto streso pedagogy darbe tyrimo rezultatus, kuriuose
teigiama, jog apie 30 proc. lopselio — darzelio pedagogy Lietuvoje jaucia neZymy stresg. Tyrimo
pradzioje darbinio perdegimo simptomai nustatyti 33,33 proc. (n=3), 0 asmeninio perdegimo
simptomai nustatyti 55,6 proc. tyrimo dalyviy (n=5). Sie rezultatai taip pat siejasi su Lietuvoje
atliktais tyrimais, patvirtinanc¢iais salyginai paplitusj perdegima Lietuvos pedagogy
bendruomeng¢je (Bulotaite & Lepeskiene, 2006; Merkys & Bubeliené, 2013).

Lyginant depresijos, nerimo ir streso pozymiy jveréius pries ir po dailés terapijos sesijy
ciklo, pastebétas apCiuopiamas pokytis lengvesniy pozymiy kryptimi. Kiekybinio tyrimo
rezultatai parodé statistiSkai reik§mingus (p<0,005) streso p=0,021, depresijos p=0,009 ir
nerimo p=0,021 simptomy poky¢ius po dailés terapijos sesijy. Po dailés terapijos streso
simptomy neturéjo nei viena tyrimo dalyvé, depresijos balai sumazéjo visoms depresijos
simptomus terapijos pradzioje patyrusioms tyrimo dalyvéms 55,6 proc. (n=5), nerimo balai
sumazéjo 44,4 proc. (n=4) tyrimo dalyviy. Sie rezultatai kity tyrimy kontekste siejasi su Abbing
ir kt. (2019) atliktu tyrimu su 18-65 mety amziaus moterimis, iSgyvenan¢iomis vidutinio ir
sunkaus lygio nerimo simptomus, kuris taip pat patvirtino dailés terapijos veiksminguma
mazinant suaugusiy motery nerimo simptomus bei gerinant emocijy reguliavimo aspektus
(Abbing ir kt., 2019). O dailés terapijos veiksminguma stresui mazinti nagringj¢ mokslininkai
patvirtino teigiamg reikSmingg dailés terapijos poveikj streso mazinimui (Abbott ir kt., 2013;
Curl, 2008; Walsh ir kt., 2004).

Po intervencijos statistiSkai reikSmingai (p<0,005) sumaZzéjo perdegimo (bendro
vidurkio) p=0,009 jver¢iai visoms 100 proc. (n=9) tyrimo dalyvéms, i§ ko galima daryti
prielaida, jog dailés terapija sumazino pedagogiy patiriamus perdegimo simptomus. Gautiems
rezultatams palyginti tyrimy panasia tema neaptikta.

L. Gantt ir kt. (2009) teigimu, formaliyjy elementy analizé pieSiniuose, gali atskleisti
asmens psichoemocinés savijautos dinamika, energijos lygmenj, kognityvinius ir socialinius

sunkumus taip pat informuoti apie nerimo, depresijos sutrikimus. Formaliyjy piesinio elementy
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analizéje pastebétas teigiamas formaliyjy pieSinio elementy pokytis visy tyrimo dalyviy
piesiniuose: kompozicijos — nuo grieztos prie laisvos arba harmoningos centrinés, erdvés — nuo
dalinai uzpildytos iki tolygios visiskai uzpildytos; objekty — nuo neutraliy iki konkreciy, linijos
ar potépio — nuo triikingjancio iki ramaus, spaudimo — nuo stipraus, varijuojancio iki lengvo,
kolorito — nuo gryny spalvy prie spalviniy niuansy, energijos kiirybiniame procese — Nnuo
vidutinio iki maksimalaus kiekio, dailés priemoniy pasirinkimo — nuo stipriai kontroliuojamy
kiety iki skysty. Si pozityvi dinamika formuoja prielaida apie geresne tyrimo dalyviy
psichoemocing savijauta.

Siekiant aiSkumo ir detalumo bei norint pagristi dailés terapijos nauda ikimokyklinio
ugdymo pedagogy klienty grupei dar buvo atlikta palyginamoji piesiniy analizé. Lyginti Il ir
VIII dailés terapijos sesijy metu sukurti ,,A$ kaip medis“ pieSiniai. Susitelkimas | piesinio
struktiirg ir supratimas apie kiekvieno formalaus elemento informacinj potencialg leido
atskleisti mokytojy psichoemocinés buklés dinamika dailés terapijos pradzioje ir pabaigoje.
Pastebétas pokytis linijose atspindi maZesnius depresijos ir nerimo pozymius ir Siejasi su
sumaz¢jusiais nerimo ir depresijos pozymiy jverciais; erdvés uzpildymas pakito j didesnj — kas
siejama su didesniu tyrimo dalyviy gyvybingumu; sumazéjes spaudimas, rodo didesnj tyrimo
dalyviy atsipalaidavimg bei kontrolés nuslopinima, atsirade spalviniai niuansali — nuoroda ]
didesn;j pasitik€jimg savimi, viding ramybe, stipresnj kontaktg su savimi ir aplinka. Anot M.
Leibowitz (1999), medZzio pieSinys suteikia i§samy saves suvokimo vaizda, iskaitant sgveikos
galimybes, viding stiprybe ir rysj su vidiniais procesais (Leibowitz, 1999). Medzio pieSinyje,
medis interpretuotas kaip simbolis, kuris gali atskleisti zmogaus patirtj, vaidmenj gyvenime ir
sgveika su aplinka. Mitchell ir kt. (1996) teigimu, vaizdiniy kiirimas padeda mokytojams geriau
suprasti savo tapatybe, o tai skatina apmastyti ir savo poreikius (Mitchell & Weber, 1996).
Lyginant Il ir VIII dailés terapijos sesijy metu sukurty vaizdiniy medzio daliy elementus,
pastebimas akivaizdziai tvirtesniy ir didesniy medzio daliy vaizdavimas antrajame medzio
piesinyje. Anot S. Gu ir kt. (2020) medzio dydis tiesiogiai atspindi bendrg individo bikle ir
simbolizuoja savirai$kos ir psichinés energijos kiekj ir savigarbos jausma bei norg pléstis
(Mizuta ir kt., 2002).

Atlikta teminé analizé atskleide dailés terapijos poveikj mokytojy atsipalaidavimui,
didesniam pasitikéjimui savimi, geresnio poziiirio j save formavimui. 2022 m. tirtas dailés
terapijos kaip mokytojy profesinio perdegimo prevencijos metodo taikymas (Jarzab, 2022).
Nors tyrime statistiniai duomenys apie terapijos poveikj perdegimui ir psichoemocinei
mokytojy sveikatai nesurinkti, po tyrimo atlikty diskusijy su mokytojais metu, apibidintas

dailés terapijos poveikis mokytojams: maZzesnis nuovargis, didesnis gyvybingumas, geresné
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nuotaika, savigarba, tikéjimas savo geb¢jimais ir jgiidziais, didesnis kiirybiSkumas, dziaugsmo
jausmas, atsipalaidavimas, ramybé - atitinka ir Sio darbo teminés analizés rezultatus.
Analizuojant ir apibendrinant visy tyrime taikyty skirtingy metody rezultatus, pastebéta
panasi tendencija, kuo remiantis, galima teigti apie teigiama dailés terapijos poveiki
ikimokyklinio ugdymo pedagogy psichoemocinei savijautai. Visgi, dera pabrézti Sio tyrimo
ribotumus: tyrimas atliktas su maza tyrimo dalyviy imtimi, o rengiant tyrimo strategija,
kontroliné grupé suformuota nebuvo. Kitas tyrimo triikumas — tyrimo imtj sudaré tame paciame
lopselyje-darZelyje dirbantys pedagogai, o uzsiémimai vyko toje pacioje, nors ir izoliuotoje

itakoti dailés terapijos efektyvuma.
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ISVADOS

1. Atlikta literatiros analize atskleidé, kad psichoemociné sveikata — nevienareikSmiska
sgvoka, jvairiy autoriy jprasminama skKirtingai. Todél Siame darbe psichoemocine
sveikata pasirinkta apibudinti - stresu, nerimu, depresija ir perdegimu. Nors atlikti
tyrimai jrodo didelj susirtpinimg keliantj, mokytojy streso, nerimo, depresijos ir
perdegimo paplitima, mokytojy psichinei sveikatai vis dar skiriama per mazai démesio.

2. Atlikta literaturos analizé dailés terapijos taikymo galimybiy mokytojy psichoemocinei
sveikatai atskleide, kad tokie tyrimai atlikti nebuvo, taciau dailés terapijos taikymas
suaugusiy zmoniy stresui, nerimui ir depresijai rodo teigiamus rezultatus. Dailés terapija
jtraukta | perdegimo prevencijos programg mokytojams kaip viena i§ sitilomy
intervencijy.

3. Empirinio tyrimo dalyviy streso, nerimo ir depresijos pozymiy jver¢iai po dailés
terapijos uzsiémimy statistiSkai reikSmingai sumazgjo.

4. Nustatytas statistiSkai reikSmingas ikimokyklinio ugdymo pedagogy profesinio
perdegimo iSreik§tumo sumazg¢jimas.

5. Pastebéta tirty formaliyjy piesinio elementy (kompozicijos, erdvés, objekty, linijos ir
potépio, spaudimo, spalvos, energijos kiirybiniame procese, dailés priemoniy
pasirinkimo) teigiama kaita visuose tyrimo dalyviy pieSiniuose dailés terapijos sesijy
eigoje.

6. Remiantis atliktu empiriniu tyrimu, daromos teorinés prielaidos apie dailés terapijos
efektyvuma geresnei ikimokyklinio ugdymo pedagogy psichoemocinei savijautai, o taip

pat apie dailés terapija kaip priemon¢ pedagogy profesinio perdegimo prevencijai.

Tyrimo jZvalga: Tyrimo dalyviy depresijos, nerimo, streso ir perdegimo jverciy
teigiamas pokytis siejasi su teigiama piesiniy formaliyjy elementy ir medZzio pieSinio elementy
kaita ir taip pat siejasi su temin¢je analiz¢je atskleista mokytojy geresne psichoemocine

savijauta: didesniu atsipalaidavimu ir pasitikéjimu savimi.
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REKOMENDACIJOS

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijai ir Svietimo jstaigy vadovams
1. Siekiant pagerinti ikimokyklinio ugdymo pedagogy psichoemocing savijauta

rekomenduojama taikyti dailés terapija.

Mokslininkams

1. Siekiant pla¢iau istirti dailés terapijos poveiki psichoemocinei ikimokyklinio ugdymo
pedagogy savijautai, dél duomeny patikimumo, plétoti kiekybinius tyrimus su
didesnémis imtimis, organizuojant daugiau nei 8§ sesijas, jtraukiant kontrolines grupes

palyginimui, t.y. atliekant paraleliniy grupiy tyrimus.
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SANTRAUKA

Darbo temos pavadinimas. Ikimokyklinio ugdymo pedagogy psichoemocinés
savijautos kaita taikant dailés terapija.

Tyrimo tikslas. Jvertinti dailés terapijos poveikj ikimokyklinio ugdymo pedagogy
psichoemocinei buklei.

Empirinio tyrimo uzdaviniai:

1. Ivertinti ,,X* lopselio-darzelio ikimokyklinio ugdymo pedagogy psichoemocinés
savijautos poZymiy — streso, nerimo, depresijos iSreikStuma pries ir po dailés terapijos.

2. Ivertinti tyrimo dalyviy profesinio perdegimo iSreik§tumga pries ir po dailés terapijos.

Empirinio tyrimo klausimai:

1. Kaip kinta pieSiniy formalieji elementai tyrimo dalyviy kiiriniuose dailés terapijos

eigoje?

2. Kaip psichoemocinés savijautos kaita atsispindi tiriamyjy vizualinéje raiSkoje?

Tyrimo dalyviai. Devynios ikimokyklinio ugdymo mokytojos.

Tyrimo metodai. Taikytas misrus tyrimo biidas — kiekybinis ir kokybinis. Kiekybinis
pre-post eksperimentinis tyrimas atliktas siekiant jvertinti mokytojy psichoemocing savijautg -
taikyta DASS-42 nerimo, depresijos ir streso skalé, o siekiant nustatyti mokytojy perdegima
taikyta Kopenhagos perdegimo skalé. Surinktiems dailés terapijos metu sukurtiems pieSiniams
taikyta formaliyjy pieSinio elementy analizé. Kokybiniame tyrime, atlieckant pusiau
struktiruotus interviu, nagrinéta mokytojy psichoemocinés savijautos kaita, taikant dailés
terapija. Duomenys analizuoti pagal teminés analizés metoda, atskirai atlikta medzio pieSiniy
raiskos palyginamoji analizé.

Empirinio tyrimo rezultatai. 1) Nustatytas statistiSkai reikSmingas teigiamas dailés
terapijos poveikis mokytojy psichoemocinei savijautai — streso, depresijos ir nerimo
pozymiams. 2) Nustatytas statistiSkai reikSmingas mokytojy profesinio perdegimo isreikStumo
pokytis. 3) Nustatytas teigiamas formaliyjy pieSinio elementy: kompozicijos, erdvés, linijos,
spaudimo, spalvos, energijos ir dailés priemoniy pasirinkimo — pokytis. 4) Atskleistas mokytojy
savijautos pasikeitimas dailés terapijos patyrime: didesnis pasitikéjimas savimi, iSdrgs¢jimas,
atsipalaidavimas. 5) Atskleistas psichoemocing savijauta indikuojan¢iy medzio elementy
piesiniuose pokytis, rodantis mokytojy psichoemocinés savijautos lengvéjimo tendencija.

Raktiniai Zodziai: psichoemociné savijauta, profesinis perdegimas, dailés terapija,

ikimokyklinio ugdymo pedagogy sveikata.
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ABSTRACT

Thesis title. Changes in the Psycho-Emotional Well-Being of Pre-School Teachers
Using Art Therapy.

The aim of the study - to determine the impact of art therapy on psychoemotional state
among pre-school teachers.

Objectives of the empirical study:

1. To assess the psycho-emotional well-being of preschool teachers of " X" kindergarten-
pre-school before and after the art therapy - stress, anxiety, depression.

2. To assess the expression of professional burnout of the study participants before and
after art therapy.

Empirical research questions:

1. How do the formal elements of the drawings change in the artworks of the study
participants in the course of art therapy?

2. How is the change of psycho-emotional wellness reflected in the visual expression of
the participants?

Participants. Nine preschool teachers.

Research methods. A mixed-methods research design - quantitative and qualitative. A
quantitative pre-post experimental study was carried out to assess the teachers' psycho-
emotional well-being, using the DASS-42 anxiety, depression and stress scale, and the
Copenhagen Burnout Scale was used to determine the teachers' burnout. Drawings collected
during art therapy were analyzed using formal drawing element analysis. A qualitative study
was carried out to reveal changes in teachers' psycho-emotional well-being during art therapy:
semi-structured interviews were conducted, collected data was analysed according to the
thematic analysis method. Finally, the comparative analysis of tree drawings was carried out.

Results of the empirical study. 1) Statistical results of the study showed a statistically
significant positive effect of art therapy on teachers' psycho-emotional well-being - stress,
depression and anxiety symptoms. 2) A statistically significant change in the expression of
teachers' professional burnout was found. 3) A positive change was found in the formal
elements of drawing: composition, space, line, pressure, colour, energy and choice of art media.
4) A change in the teachers' well-being during the art therapy experiences was revealed: greater
self-confidence, higher courage, increased relaxation. 5) A change in elements of the tree in the
drawings, revealed a tendency towards alleviation of teachers' psycho-emotional well-being.

Keywords: psycho-emotional well-being, professional burnout, art therapy, health of

preschool teachers.
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15 | Man dzitsta burna. 0 1 2 3

16 | Man pasireiskia kvépavimo sunkumai ne fizinio 0 1 2 3
kravio metu.

17 | As jauciu silpnuma (pvz., kojose ir kt.). 0 1 2 3

18 | As jauciu didelj palengvéjima po nerima 0 1 2 3
kelianciy situacijy.

19 | As daznai jauciu silpnuma. 0 1 2 3

20 | Mane daznai musa pastebimas prakaitas nesant 0 1 2 3
aukstai temperatarai ar fiziniam kraviui.

21 | Mane istinka panika be rimtos priezasties. 0 1 2 3

22 | Man sudétinga susitvardyti ir nutyléti kai kuriose 0 1 2 3
nemaloniose situacijose.

23 | Mano sirdies veikla pakitusi nesant fiziniam 0 1 2 3
kraviui (pvz., pagreitéjes sirdies plakimas ir kt.).

24 | AS nejauciu pasitenkinimo tuo, kg as darau. 0 1 2 3

25 | As pasimetu dél smulkmeny ir nezinomy 0 1 2 3
uzduodiy.

26 | As jauciuosi issigandes (-usi) ir nusimings (-usi). 0 1 2 3

27 | As susirapines (-usi), kad neistikty netikétai 0 1 2 3
panikos priepuolis ir neapsijuokciau.

28 | Mane vargina ranky ir kity kiino daliy 0 1 2 3
nevalingas drebulys.

29 | As sunkiai patiriu teigiamus jausmus. 0 1 2 3

30 | As negaliu visko pradéti is pradziy. 0 1 2 3

31 | As jauciu, kad neturiu vilties. 0 1 2 3

32 | AS jauciuosi liadnas (-a) ir nusimings (-usi). 0 1 2 3




33

AS jauciu, kad prarandu susidoméjima daugeliu

dalyky.

34

As daznai manau, kad nesu vertingas zmogus.

35

As manau, kad mano gyvenimas beprasmis.

36

AS nejauciu pasitenkinimo tuo, ka as darau.

37

AS jauciuosi nusimines (-usi) ir issigandes (-usi).

38

AS nebejauciu entuziazmo.

39

AS jauciu, kad esu nereiksmingas (-a).

40

Mano ateitis neteikia vil¢iy.

41

Mano gyvenimas néra reikSmingas.

42

Man sunku inicijuoti darba.
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11 . Toliau rasite teiginius, galin¢ius atspindindéti Jusy savijautg darbe.

AtidzZiai perskaitykite ir pazymékite, kiek sutinkate su tokiu apibiidinimu arba kaip daznai taip

jauciates.

Niekada Beveik Kartais | Beveik | Visada
niekada visada

Kaip daznai jauciatés pavarges? O O O O O
Kaip daZnai jauciatés fiziskai (| O O O O
iSsekes?
Kaip daznai jauciatés emociskai (| O O O O
iSsekes?
Kaip daznai galvojate ,,daugiau (| O O O O
nebegaliu®?
Kaip daZnai jauciatés iSsunktas? O O O O O
Kaip daznai jauciatés silpnas ir O O O O O
silpnesnés sveikatos?
Ar darbo dienos pabaigoje jauciatés O O O O O
iSsunktas?
Ar ryte jauCiatés iSsekes nuo (| O O O O
minties apie dar vieng dieng darbe?
Ar jauciate, kad kiekviena darbo O O O O O
valanda jus vargina?




nei gaunate, kai dirbate su vaikais?

Ar laisvalaikiu turite pakankamai (| O O O O
energijos savo Seimai ir draugams?
Ar esate pavarges nuo darbo su O O O O O
vaikais?
Ar Kartais svarstote, Kiek ilgai (| O O O O
busite pajégus testi darba su
vaikais?
Visiskai Nesutinku | Nei taip, | Sutinku | Visiskai
nesutinku nei ne sutinku
Ar Jusy darbas yra emociskai (| O O O O
sekinantis?
Ar jauciatés perdeges nuo savo O O O O O
darbo?
Ar darbas Jus gniuzdo? O O O O O
Ar Jums sunku dirbti su vaikais? O O O O O
Ar Jus gniuzdo darbas su vaikais? O O O O O
Ar darbas su vaikais iSsunkia Jusy O O O [l C
energijg?
Ar jauciate, kad duodate daugiau (| O O O O

12. Ar teko kada nors dalyvauti kokioje nors meno terapijoje (pvz. dailés, muzikos, Sokio,

kt.)?

Ne ___ Taip (jvardinkite kokioje):




3 priedas

Instrumentas piesinio formaliyjy elementy vertinimui. Sia skale nuo 1 iki 5 baly

vertinti tyrimo dalyviy sukurti pieSiniai.

Elementas /
vertinimas ! g 3 4 °
1. Kompozicija |Centriné Uzdara, Frontali dinamiska,|Ekspresyvi, Chaotiska,
simetriska asimetriska netelpanti lape
2. Erdve Visiskai Uzpildyta 75- Uzpildyta 50- Dalinai uzpildyta |NeuzZpildyta,
uzpildytalO0proc.,|99proc., neutrali, |74proc., neutrali, |25-49proc., maziau nei
fonas tolygus fonas dalinai padengta detalémis|nerami, vienas 25proc.
tolygus objektas
3. Objektas Abstraktus Simbolinis Neutralus, misrus [Tarpusavyje Neadekvatus
Konkretus, vaizdavimas sprendimas konkuruoja arba |objektas ar
Realistinis néra sgveikos piesinio
isdéstymas
4. Linija, potépis [Rami, lygi, Ritmiska Banguota Pasikartojancios, [Ryski, chaotiska,
nenutrakstanti, lauzytos, nerami,
plastiska daugybinés trikinéjanti
5.Spaudimas,  |Visai netaisyta  |[Taisoma nezymiai|Dalinai taisoma  [Silpnas Stiprus
taisymas (netrinta, Nespaudziama  |Nezymiai spaudimas, piesia |Varijuojantis
neperpiesta kontiiruocjama tai vienoje, tai spaudimas Pléso,
Nespaudziama kitoje piesinio glamzo
puséje Sunaikina
6. Spalva Siltos arba Saltos |[Derancios spalvos [Pasyvios spalvos (Saltos, tamsios,  [Purvinos,
spalvos, spalviné monochromings, |ryskios,
raiska plastiska ribotas spalvy kontrastingos
kiekis (iki 3) arba blankios,
tik viena spalva,
arba naudojama
tik kontdirui
7. Energija Isitraukeé j procesa |Naudojama Vidutinis energijos [Karybai Nepiese arba
maksimaliai daugiau nei kiekis naudojama Siek  [atrodo, kad
vidutini$kai tiek pastangy piesinys atliktas
energijos minimaliomis
pastangomis
8. Dailés Guasas, akvarelé, [Sausa pastelé, Spalvoti pieStukai |Flomasteriai Paprastas
priemonés akrilas anglis piestukas ar

rasiklis




4 priedas

Tyréjos sukurtas instrumentas medzio piesinio elementy vertinimui.

Medzio dydis:

Medzio dydis tiesiogiai atspindi dabarting bendrg individo bikle (Gu
ir kt., 2020).

Simbolizuoja saviraiSkos ir psichinés energijos kiekj taip pat
savigarbos jausma, norg pléstis ir (arba) psichinio aktyvumo lygi

(Mizuta ir kt., 2002)

Mazas

Atspindi nerimg, zema saviverte, slopinima, nepilnavertiSkumo
kompleksa, depresija, bejégiskuma, uzdaruma, regresija,
priklausomybe¢ (Mizuta ir kt., 2002).

Rodo nepasitikéjima savimi (Koch, 2000).

Silpnas energetinis lygmuo, nepilnavertiskumo jausmas; Zemas saves

vertinimas; Introversinés tendencijos (Ward, 1990).

Didelis

Asmenys turi auksta psichinés energijos lygij, pakankamai pasitiki
savim (Gu ir kt., 2020).
Rodo pasitikéjimag savimi (Koch, 2000).

Nesutelpa lape

Agresyvumas, nesaugumo ir kompensatorinio saves iSauksStinimo

projekcija, noro dominuoti pozymis (ekspansyvumas) (Ward, 1990).

Vainikas:

Ta medzio dalis, kuri naudojama rysiui su iSorine aplinka palaikyti
(Gu ir kt., 2020). Daugiausia atspindi sgmoningg tiriamyjy emocing
biiseng, apibiidina dvasinj ir emocinj tiriamojo vystymasi, interesy

srit], tikslus ir siekius bei bendrg pasitenkinima (Kaneda ir kt., 2010).

Mazas, siauras

Atspindi bejégiskuma, nereikalingumo jausma, interesy stoka,
susidoméjimo praradimg ir pesimizma (Gu ir kt., 2020).

Intraversija (Vengeris, 2007).

Didelis,

detalizuotas

Gebéjimas planuoti (Vengeris, 2007).

Kamienas:

Kamienas yra susijes su asmens vidine emocine funkcija ir atspindi
nesgmoningg asmens emocing buiseng (Gu ir kt., 2020).

Atsispindi Ego jéga. Baziné psichologinés raidos jéga (Ward, 1990).

Mazas, Zemas

Atspindi neigiamg nuotaikg ir pesimizmg (Matt, 2015).
Rodo prastg emocing kontrole (Matt, 2015).




Didelis, aukstas

1) agresyvumas; 2) egocentriSkumo pozymis; 3) aplinkos kaltinimas
(aplinka frustruoja, neleidzia patenkinti poreikiy) (Ward, 1990).

Atspindi emocinés nuotaikos dominavimo laipsnj (Ji, 2011).

Storis, plotis

Vertinamas kaip emocinio gilumo rodiklis (Ji, 2011).
Gyvenimas pagal principg “Cia ir dabar”, riipinimasis Siandienos

problemomis (Vengeris, 2007).

Siauras, liaunas

Atspindi emocinj pazeidziamumag (Matt, 2015).

Atspindi nerimg, zema saviverte, slopinimg, nepilnavertiSkumo
kompleksa, depresija, bejégiskuma, uzdaruma, regresija,
priklausomybe¢ (Ward, 1990).

Rodo nuovargj (Koch, 2000).

Nerimo projekcija, neryztingumas, silpno Ego pozymis (Ward, 1990).

Platus, tvirtas

Rodo ilgalaikj nuotaikos stabilumg (Gu ir kt., 2020b).
Rodo tiesmukumg ir gyvybinguma (Koch, 2000).
Savigarbos jausmas, psichinio aktyvumo lygis (Mizuta ir kt., 2002)

Dreve Preityje iSgyventa psichiné trauma (Vengeris, 2007).

Sakos: Atspindi asmenybés organizacija, saveika su aplinka, sugeb¢jima
patirti pasitenkinimg sgveikoje su aplinka (Ward, 1990).

Didelés Rodo arogancija (Koch, 2000).

Daug saky Pasitikéjimas, ambicingumas, tvirtumas (Ward, 1990).

Lanksciai Rodo poreikiy patenkinimg (Ward, 1990).

organizuotos

Nulauztos

Trauma, nepajégumo jausmas (Ward, 1990).

Linksta Zemyn

Nesugebéjimas kooperuotis su aplinka (Ward, 1990).

Struktara

besisukanti i vidy

Introversija, egocentriSkumas, jkyrumai ir polinkis kontroliuoti viskg

(Ward, 1990).

Struktiira
chaotiska,

susiraizgiusi

PriesiSkumas aplinkai (Ward, 1990).

Nesusije su

Problemos kooperuojantis su aplinka (Ward, 1990).

kamienu

Vienmatés Bejégiskumo ir silpno Ego projekcija (Ward, 1990).
Lapai:

Dideli Rodo draugiskuma, socialinius gebéjimus (Koch, 2000).




Mazi

Rodo drovuma (Koch, 2000).

Saknys:

Atspindi subjekto nesgmoningus instinktus (Gu ir kt., 2020).
Stabilumo Saltinis medziui, ry$io su zeme ir maitinimo Saltinis (Ward,

1990).

Neéra, negilios

Rodo atstumtumo jausma (Koch, 2000).

Didelés, gilios

Rodo stabiluma (Koch, 2000).

Labai

pabréziamos

Stabilumo poreikis, nerimas, nesaugumas (Ward, 1990).

Visos Saknys
matosi,

persiSvieCia

Riby problema (Ward, 1990).




5 priedas

T1 tyrimo dalyvés medZio pieSiniy palyginamoji analizé

T1 II sesijos ,,AS kaip medis*

pieSinys

VIII sesijos ,,AS kaip medis*

pieSinys

)«\f‘
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PieSiniy formaliyjy elementy analizé

Kompozicija Centrinés — simetriné. Asimetriné, netelpanti lape.

Erdvé Tik dalinai uzpildyta 75-99proc., | Uzpildyta pilnai 100proc., fonas
aplink medj paliktas tuscias tolygus Sviesiai geltonos spalvos.
fonas.

Objektas Objektai atpazjstami, konkretts, | Papildomai vaizduojami objektai:

taciau jy dydziai kontrastuoja
(pvz. boruzelé piesiama paukscio

dydzio).

»pakabinti zaisliukai saulés ir
juodi debeséliai - abstraktils,

turintys simboling prasme.

Linija / potépis Linijos nenutriikstancios, taciau

chaotiSkos, banguotos, jau¢iama

Potépiai akvarele naudojant mazai

vandens, siekiant aiSkesnio

jtampa. kontiro.
Spaudimas, Naudojamas vidutinis Teptukas nespaudziamas, ta¢iau
taisymas spaudimas, taciau kurie pieSinio | medzio siluetui piesti, naudojama

objektai iSryskinti juos daug

karty apvedant ir konttiruojant.

maziau vandens, susiliejancios

vietos netaisomos.

Spalvos Dominuoja rusvos $iltos ir Salta
zalia spalva, spalvos gana
pasyvios, o spalviniai niuansai

nepastebimi.

Dominuoja Siltos spalvos, Zalios
spalvos lieka tik uzuominos.
Démes;j atkreipia naudojama juoda

spalva, sudaranti purvinumo jspiidj.

Energija Naudojama daugiau nei

vidutiniskai energijos.

Isitrauke j procesa maksimaliai.




Dailés priemonés

Spalvoti piestukai.

Akvarelé.

Medzio daliy analizé

Medzio dydis Didelis, atspindi aukstg Medzio dydis tiesiogiai atspindi

saviverte. dabarting bendra individo bukle.
Netelpantis lape gali atspindéti
nesaugumo jausma.

Vainikas Didelis — pasitenkinimas savimi, | Didelis, bet be lapijos — nuoroda
geras rysys su aplinka. apie silpng energetinj lygmen;.

Sakos Daug plony Saky ir didelis Asimetrinés — vienoje puséje tarsi
kamienas reiskia aplinkos triiksta Sakos — rodo balanso
suvokimg kaip frustruojantj nebuvimg. Nulauzta Saka rodo
(Ward, 1990). Chaotiska traumg, nepajégumo jausma.
struktiira — prieSiSkumas
aplinkai. Daug Saky taip pat rodo
pasitikéjima ir ambicinguma.

Kamienas Aukstas — agresyvumas, Siauras rodo pazeidziamuma,
egocentriSkumas ir (arba) bejégiskuma, depresija, nuovargj.
aplinkos kaltinimas (aplinka
frustruoja). Tvirtas atspindi
ilgalaikj nuotaikos stabiluma,
savigarbos jausma, psichinio
aktyvumo lygis, gyvybingumas.

Saknys Didelés, bet labai pabréziamos, | Negilios — rodo atstumtumo
atspindi stabilumo poreikj, jausma.
nerima, nesauguma.

Lapai Neéra atskiry lapy, tik vainiko Vietoje lapy — nuotaika

visuma.

simbolizuojantys ,,zaisliukai* —
saulutés ir debeséliai — nuoroda
apie bejégiskuma, o lapy

nebuvimas gali informuoti apie

vidinj skurduma.




6 priedas

T2 tyrimo dalyvés medZio pieSiniy palyginamoji analizé

T2 II sesijos ,,AS kaip medis*

pieSinys

VIII sesijos ,,AS kaip medis*

piesinys

PieSiniy formaliyjuy elementy analizé

Kompozicija Centrinés — simetriné.

Frontali, dinamiska, netelpanti lape.

Erdve Uzpildyta pilnai 100proc., fonas

tolygus Sviesiai Zalsvos spalvos.,

Tik dalinai uzpildyta 75-99proc.,

aplink medj paliktas tusc¢ias fonas.

Objektas Piesinyje ne vienas objektas,
naudojamas simbolinis ir

neutralus vaizdavimas.

Piesinyje vienas konkretus objektas

— medis.

Linija / potépis Nenutrukstancios, ritmiskos, kai

kur pvz. fone labai blankios.

Potépis lengvas, slystantis, su daug

dazo.

Spaudimas, Taisyta nezymiai, nespaudziama. | VisiSkai netaisyta.
taisymas
Spalvos Siltos, monotoninés spalvos, Siltos spalvos su spalviniais

adekvaciai taikomos.

niuansais.

Energija Naudojama daugiau nei

vidutiniskai energijos.

Isitraukeé j procesg maksimaliai.

Dailés priemonés | Spalvoti piestukai.

Guasas.

Medzio daliy analizé

Medzio dydis Vidutinis.

Didelis, atspindi aukstg saviverte.

Vainikas Mazas, atspindi nereikalingumo

jausma, bejégiskuma.

Didelis, atspindi aukstg saviverte.




Sakos

Plonos, vienmatés, gleznos, gali

atspindéti emocinius sunkumus.

Tvirtos, lanks¢iai organizuotos,
rodo poreikiy patenkinimg. Daug

Saky rodo pasitikéjima.

Kamienas Liaunas, atspindi emocinj Nuotaikos stabilumas,
pazeidZziamumg, nerimg, Zema gyvybingumas, savigarbos jausmas,
saviverte, slopinima, psichinio aktyvumo lygis.
nepilnavertiSkuma, bejégiskuma,
neryztinguma, nuovargj. Prasta
emociné kontrolé.

Saknys Didelés, bet labai pabréziamos, | Placios Saknys rodo stabiluma.

atspindi stabilumo poreik],
nerima, nesauguma.
PerS§vieciamos atspindi riby

problematika.

Lapai

Mazi, rodo drovuma.

Lapai neiSskiriami.




7 priedas

T3 tyrimo dalyvés medZio pieSiniy palyginamoji analizé

T3

II sesijos ,,AS kaip medis*

pieSinys

VIII sesijos ,,AS kaip medis*

pieSinys

PieSiniy formaliyjuy elementy analizé

Kompozicija | Centring, asimetring. Centrine, asimetring.

Erdvé Uzpildyta dalinai 75-99proc. Uzpildyta dalinai 75-99proc.

Objektas Realistinis vaizdavimas, objektali Konkretus atpazjstamas objektas —
atpazjstami: augalas — medis ir medis ir abstrakti aplinka.
vazonas.

Linija/ Banguojancios, ritmiskos linijos, Ritmiski, plastiski potépiai, linijos

potépis potépiai sausi, naudojama mazai ramesnés. Naudojamas ,,tapnojimas*
vandens. Jvairesnéms teksttiroms iSgauti.

Spaudimas, | Teptukas buvo spaudziamas, nes Naudojama daugiau vandens,

taisymas naudojamas gana sausas dazas. stengiamasi sulieti potépius. Visai
Taisoma nezymiai. netaisyta.

Spalvos Dominuoja mélyna, ruda, zalia — Dominuoja §iltos spalvos — ruda,
Saltos spalvos, spalviné raiSka raudona, geltona, taciau jos stipriai
plastiska su daug niuansy. kontrastuoja su Saltomis fono

spalvomis — mélyna ir zalia.
Siekiama iSgauti spalviniy niuansy.
Energija Naudojama daugiau nei vidutiniskai | Isitrauké i procesg maksimaliai, kai

energijos.

kurias medzio dalis piesé tiesiogiai

pirstais.




Dailés Akrilas. Akrilas.

priemoneés

Medzio daliy analizé

Medzio Tai augalas — jaunas medis (anot Tvirtas, didziulis, galingas medis —

dydis tyrimo dalyvés tai avokadas), saviraiSkos ir psichinés energijos
augantis vazone. PieSinyje Sis medis | kiekis, savigarbos jausmas, noras
néra mazas, ta¢iau neturi aiSkaus pléstis.
kamieno ir Sakny.

Vainikas Vainikas tik besiformuojantis, Didelis, masyvus — rodo rysio su
akcentuojami atskiri lapai. aplinka palaikyma, bendra

pasitenkinimg bei atspindi teigiamag
emocing biiseng.

Sakos Besisukanti j vidy Saky struktara Tvirtos, labai neakcentuojamos rodo
rodo introversija, egocentriSkuma, pasitikéjima, tvirtumg. Lanksciai
ikyrumas ir polinkj viska organizuotos rodo poreikiy
kontroliuoti. patenkinima.

Kamienas Kamienas yra tik besiformuojantis, | Didelis, atspindi viding asmening
pasidalinantis i dvi Sakas. Silpnas emociné biiseng ir ego jéga. Rodo
kamienas gali biiti interpretuojamas | gyvybingumag ir tiesmukuma, gali
kaip nerimo projekcija ir biiti egocentriSkumo pozymis.
neryztingumas, emocinis
pazeidZiamumas.

Saknys Sakny nesimato, jos NUManomos Didziulés - rodo stabiluma, rysj su
vazone — kas gali rodyti apie zeme.
stabilumo poreikj, rySio su Zeme
nebuvima.

Lapai Nupiesti atskiri lapai, ne bendra ISskirty pavieniy lapy néra, taciau

lapija, gali simbolizuoti poreiki
pasirodyti ypatingai produktyviu ir

vaisingu.

visa lapija nupiesta ,,tapnojant*
pirstais, kas jrodo lapijos svarbg. Tai
gali biiti uzZuomina apie draugiskuma

ir socialinius gebéjimus.




8 priedas

T6 tyrimo dalyvés medZio pieSiniy palyginamoji analizé

T6

Il sesijos ,,AS kaip medis*

pieSinys

VIII sesijos ,,AS kaip medis*

piesinys

PieSiniy formaliyjuy elementy analizé

Kompozicija Dinaminé, asimetriska, netelpanti | Netelpanti lape.
lape.

Erdve Dalinai uzpildyta 50-74proc. Pilnai uzpildyta 100proc.

Objektas Piesinys dalinai konkretus su PieSinys dalinai konkretus su
papildomais objektais — simboliniais papildomais objektais.
ryskiausias jy Suo.

Linija / potépis | Linijos neramios, daugybinés. Linijos ritmiSkos, ramios.

Spaudimas, Nuo lengvo iki stipraus. Kai kurie | Spaudimas varijuojantis nuo lengvo

taisymas objektai rySkiau kontliruojami. iki stipraus. PieSinys netaisomas.

Spalvos Monochrominé viena spalva. Dominuoja Saltos spalvos —

elektriné zalia, ruda, mélyna.
Spalvy niuansai iSgaunami
skirtingu priemonés spaudimu.

Energija Panaudota maksimaliai energijos. | Visiskas jsitraukimas j piesinj.

Dailés Anglis. Sausa pastelé — kreidelé.

priemoneés

Medzio daliy analizé

Medzio dydis

Nedidelis — rodo nepasitikéjimg
savimi, atspindi nerimg, zema

saviverte, depresija,nepasitikéjima

Medis labai didelis, matoma tik jo

dalis, kita netelpa lape. Rodo auksta




savimi. Remiantis I. Mizuta ir kt.
(2002), medis kairéje lapo puséje
rodo susiriipinimg praeitimi,

intravertiSkuma, pasyvuma bei

psichinés energijos lygj,

pasitikéjima savimi.

uzdaruma.

Vainikas Didelis lyginant su medZiu. Pirmame plane — ryskds, i§ virSaus
Zzemyn banguojantys lapai,
sudarantys didelio medZio vainiko
Isptdj atspindi pasitenkinima,
emocinj vystymasi, interesy ir
tiksly turéjima.

Sakos Linkstancios Zemyn, chaotiSkos - | Tvirtos rodo tvirtumg ir
nesugeb¢jimas kooperuotis ir pasitikéjima. Organizuotos Sakos
priesiSkumas aplinkai. rodo poreikiy patenkinimag.

Kamienas Vidutinio dydzio, ta¢iau liaunas Platus ir tvirtas atspindi nuotaikos
atspindi emocinj paZeidziamuma, | stabilumg, gyvybingumg ir ego
slopinimg, Zemesn¢ saviverte, jéga.
nepilnavertiSkumo kompleksa.

Saknys Sakny uzuomina kamieno Daug tvirtesnés nei pirmojo rodo

apacioje, negilios, rodo

atstumtumo jausma.

didesn;j stabiluma.

Lapai

I1gi banguojantys.

Dideli banguojantys lapai.




9 priedas

T7 tyrimo dalyvés medZio pieSiniy palyginamoji analizé

T7

II sesijos ,,AS kaip medis*

pieSinys

V111 sesijos ,,AS kaip medis“

pieSinys

PieSiniy formaliyjuy e

lementy analizé

Kompozicija Netelpanti lape. Centriné - simetriné.
Erdve Uzpildyta pilnai 100proc. Uzpildyta dalinai 75-99proc.
Objektas Konkretiis objektai — medziai, | Konkretiis atpazjstamas objektas
abstraktis — zole, gélytes. —medis, aplinkoje daug jvairiy
dalinai konkreciy papildomy
objekty.
Linija / potépis Pasikartojancios, neramios, Linijos ramesnés, lygesnés

chaotiSkos linijos.

ritmiskos.

Spaudimas, taisymas

Vidutinis spaudimas.

Vidutinis spaudimas.

Spalvos Ribotas spalvy pasirinkimas- Daug spalvy ir spalviniy nivansy.
keli zali atspalviai ir ruda. Silty ir $alty spalvy kontrastas.
Spalvos pasyvios,
monotonings.

Energija Maksimalus jsitraukimas. Naudojama daugiau nei

vidutiniskai energijos.

Dailés priemonés

Flomasteriai.

Spalvoti pieStukai.

Medzio daliy analizé

Medzio dydis

Didelis medis pirmame plane,

rodyty didelj pasitikéjima

Vidutinio dydZio medis, taiau

vienas be kity medziy piesinyje,




savimi, bet uz medzio
pasislépes kitas medis, anot
tyrimo dalyvés tai ji. Tai rodo
didelj nepasitikéjima savimi,

zema saves vertinima.

gali biiti interpretuojama kaip
didesnio vidinio saugumo,

pasitikéjimo savimi iSraiska.

Vainikas Priekinio medzio vainikas Vainikas didelis, lyginant su visu
didelis netelpa lape, o medZiu rodo saviraiskg ir
pasislépusio medzio vainiko savigarba, nora pléstis.
nesimato.

Sakos Kamienas pasidalina j dvi Turi daugiau nei dvi Sakas, kas
trumpas, bet storas Sakas, gali | rodo didesn;j pasitikéjima,
biiti nuoroda apie atsiribojima, | tvirtumg. Sakos lyginant su
neéjima j sgveikas. Sakos kamienu yra gana plonos, kas
atviros, néra mazy Saky. projekciniame medZio teste

interpretuojama kaip
frustruojantis aplinkos suvokimas,
kas atsispindi $io medzio
aplinkoje.

Kamienas Didelis, tvirtas — rodo aplinkos | Medzio kamienas ypatingai platus
kaltinima, agresyvuma, gali ir tvirtas taciau ne toks aukstas
buti egocentriSkumo pozymis. | kaip pirmojo medzio pieSinyje,
Pasislépusio medZzio kamienas | gali rodyti gyvybinguma, emocinj
trumpesnis atspindi neigiama giluma, nuotaikos stabiluma.
nuotaika.

Saknys Saknys — uzuomina j apacia Neturi ryskiy Sakny, tik stipriai j
platéjancio kamieng, rodo apacia platéjant] kamieng kas rodo
atstumtumo jausmg. Matomos | didesnio stabilumo pajautima.
didelés permatomos Saknys po
zeme kas rodo riby problema.

Lapai Néra, tik bendra lapija. Neéra, tik bendra lapija.




10 priedas

Formaliyjy elementy vertinimo pieSiniuose pavyzdziai

1. Kompozicija

Centriné

Uzdara, simetriska

Frontali dinamiska,

Ekspresyvi, asimetriska |Chaotiska, netelpanti

2. Erdvé

Visiskai
uzpildytalOQproc.,

fonas tolygus

Uzpildyta 75-
99proc., neutrali,

fonas dalinai tolygus

Uzpildyta 50-74proc.,
neutrali, padengta

detalémis

Dalinai uzpildyta 25-  |Neuzpildyta, maziau

49proc., nerami, vienas |nei 25proc.

objektas

3. Objektas

Abstraktus
Konkretus,
Realistinis

Simbolinis

vaizdavimas

Neutralus, misrus

sprendimas

Tarpusavyje konkuruoja|Neadekvatus objektas

arba néra sgveikos ar piesinio isdéstymas

4. Linija, potépis

Rami, plastiska
nenutrakstanti,

Ritmiska

Banguota

Pasikartojancios, Ryski, chaotiska,

lauzytos, daugybinés  |nerami, trikingjanti




5. Spaudimas, taisymas

\Visai netaisyta

Nespaudziama

Taisoma nezymiai

Nespaudziama

Dalinai taisoma
Nezymiai

kontdruojama

Silpnas spaudimas,
piesia tai vienoje, tai

kitoje piesinio puséje

Stiprus Varijuojantis

spaudimas Pléso,

glamzo Sunaikina

6. Spalva

Siltos arba 3altos
spalvos, spalviné

raiska plastiska

Derancios spalvos

Pasyvios spalvos

Saltos, tamsios,
monochromings, ribotas

spalvy kiekis

Purvinos, ryskios,
kontrastingos arba
blankios

7. Energija

Isitrauké j procesa

maksimaliai

Naudojama daugiau
nei vidutiniskai

energijos

Vidutinis energijos
kiekis

Kirybai naudojama $iek|
tick pastangy

Piesinys atliktas
minimaliomis

pastangomis

8. Dailés priemonés

Guasas, akvarelé,

akrilas

Sausa pastelé, anglis

Spalvoti piestukai

Flomasteriai

Paprastas piestukas ar

rasiklis
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