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SANTRAUKA

Dvasingumo samprata ir raiska teikiant psichinés sveikatos pagalba, Vanda Sodaitiené, Vilniaus
universitetas, 2019, 68.

Darbas skirtas Lietuvoje mazai tyrinétai dvasingumo sampratai bei netyrinétai slaugytojy,
gydytojy, psichology, psichoterapeuty dvasinés pagalbos raiskai tirti. Tyrime dalyvavo 182 dalyviai,
atrinkti patogiuoju btidu, 173 moterys, 8 vyrai, jy amzius nuo 21 iki 72 mety. IS jy 89 Respublikinés
Vilniaus psichiatrinés ligoninés darbuotojai, 24 jungiSkosios pakraipos psichoterapeutai, 47 yra
podiplominiy psichodinaminés psichoterapijos mokymy dalyviai, 22 Respublikinés Vilniaus
universitetinés ligoninés darbuotojai. Tikslui pasiekti naudojamas dvasinés pagalbos teikimo
klausimynas (angl. SCCQ - Spiritual Care Competence Questionnaire) bei atviry klausimy anketos.
Analizuojant duomenis atlikta koreliaciné analizé, vienfaktoriné dispersiné analizé (ANOVA), Mann-
Whitney U testas, regresiné analizé bei Stjudento t kriterijus nepriklausomoms imtims. Kokybinio tyrimo
duomeny rezultatams analizuoti pasirinkta teminé analizé. Gauta, kad dvasinés pagalbos teikimas
netolygus. Daugiausia dvasinés pagalbos teikia psichoterapeutai, maziausiai - gydytojai ir psichologai.
Kuo vyresnis ir kuo daugiau darbo stazo turi asmuo, tuo daugiau teikia dvasinés pagalbos. Dvasinés
pagalbos teikimas nepriklauso nuo deklaruojamo tikéjimo, taciau priklauso nuo tikéjimo praktikavimo.

Dvasingumas, religingumas, dvasiné patirtis, dvasiné pagalba.



SUMMARY

The Concept of Spirituality and its Manifestations Providing Mental Health Care, Vanda
Sodaitiené, Vilnius University, 2019, 68.

This thesis analyses the not well-researched in Lithuania concept of spirituality and providing of
spiritual help of nurses, doctors, psychologists and psychotherapists that has not been researched at all.
182 participants selected handily way took part in this research: 173 women, 8 men, aged 21 to 72 years.
Of those, 89 participants worked in the Republican Vilnius Psychiatric hospital, 24 of them were Jungian
psychotherapists, 47 were postgraduate psychodynamic psychotherapy training students, and 22
participants worked in Republican Vilnius University hospital. To achieve the main goal of the thesis, a
number of methods were used, namely Spiritual Care Competence Questionnaire (SCCQ) and
questionnaires with open questions. Correlation and Regression analysis was performed, and Mann-
Whitney criterion was used. Also, One-way ANOVA and Independent Samples T Test was used. To
analyse the results of the qualitative research data, thematic analysis was used. The findings of this
research suggest that providing spiritual help is uneven. Psychotherapists provide the most spiritual help
and doctors and psychologists provide the least spiritual help. Older and more experienced people also
provide more spiritual help. Providing spiritual help does not depend on declared religious beliefs,
however it depends on whether the beliefs are practiced.

Spirituality, religiosity, spiritual care, spiritual experience.



SVARBIAUSIOS SAVOKOS

Dvasingumas - dinamiskas, vidinis zmogiSkumo aspektas, kuriuo zmonés iesko svarbiausios
prasmés, tikslo, transcendencijos ir patiria ry$j su savimi, Seima, kitais, bendruomene, visuomene, gamta
ir Sventumu (Selman et al., 2018).

Religija - priklausymas organizacijai, kuri vadovaujasi bendru tikéjimu ir praktikomis, kurios
nariai laikosi tam tikros dieviskumo sampratos ir dalyvauja sakraliuose ritualuose (Vieten et al., 2013).

Religiné patirtis - mintys, jausmai, elgesys, kile i§ tikéjimo virSasmeninémis galiomis, Kurios
siejamos su tam tikra religija ir religiniy ritualy atlikimu, taip pat transcendentinés patirtys.

Dvasiné patirtis - jausmai, jzvalgos, susije¢ su tikéjimu virSasmeninémis arba racionaliai
paaiskinamomis galiomis, i$ jvairiy ritualy atlikimo, pasaulio tyrinéjimo ar prasmés paiesky kylantys

iSgyvenimai, transcendencija bei ypatingo santykio su aplinka ir aukStesnémis jégomis uzmezgimas.



PRATARME

Lietuvoje, kaip ir visame pasaulyje, didéja biopsichosocialinio poziiirio populiarumas ir praktinis
jo igyvendinimas. Svarbi tampa ne tik fiziné¢ sveikata, bet ir psichologinis bei socialinis zmogaus
funkcionavimas. Pastaruoju metu atsiranda dar platesnis Sio modelio aiSkinimas, papildant Sias tris
sgvokas ketvirtgja, dvasingumo dimensija (Hefti, 2011) ir visa tai pavadinant biopsichosocialiniu -
dvasiniu (angl. The Biopsychosocial-Spiritual Model of Health Care) sveikatos prieziiros modeliu
(Brown et al., 2013). Si savoka néra galutinai jsitvirtinusi, bet vis daugéja pamastymy ir tyrimy, kaip
jtraukti dvasingumo temas j slaugytojy, psichology ir psichoterapeuty darba.

Uz dvasingumo integracija j §] modelj pasisakantys mokslininkai tyrinéja Zzmogaus savijautg
atsiddirus ligoninéje. Jie teigia, kad tokiu atveju asmuo patenka j visai naujg vietg, kur nepazjstama tiek
aplinka, tiek personalas. Jis neretai kencia ne tik fizinj skausmg, bet gali patirti ir dvasinj diskomfortg.
Todél turi biiti palengvinama ne tik fiziné kancia, démesys skiriamas ne tik ligy prevencijai, bet démesj
skirti reikia ir dvasiniam stresui bei kanciai (Mysoon Khalil Abu-EI-Noor & Nasser Ibrahim Abu-El-
Noor, 2016). Taigi greta pagarbos zmogaus teiséms, vertei, keliamas ir dvasiniy kliento poreikiy
klausimas (Attard & Baldacchino, 2014; Selman, 2018). Dvasiné gerové, anot Azarsa (2015), yra esminis
holistinio slaugymo komponentas. Vis daugiau kalbama apie dvasinius pacienty poreikius.

Nors psichology etaty gydymo jstaigose daugéja, 1 darba su ligoniais jtraukiamas ir kitas
personalas, bet poreikis kalbétis apie tai, kas vyksta pacientams islieka didelis (Selman et al., 2018).
Frick ir kt. (2006) atlikto tyrimo onkologijos ligoningje rezultatai parodé, kad dauguma pacienty noréty
kalbétis su personalu apie savo dvasinius poreikius (21 i§ 30). Post & Wade (2009) atliktos metaanalizés
iSvadose teigiama, kad 55 proc. klienty noréty kalbétis apie religines ir dvasines temas, 0 18 proc. tokiy
temy nenoréty. Devyniose pasaulio Salyse atlikto tarpkultiirinio tyrimo rezultatai parode, kad pacientai
jaucia dvasinés pagalbos trilkuma (Selman et al., 2018)

Pozitris j dvasinés pagalbos teikimg gydymo jstaigose nevienodas. [vairios $alys Sioje srityje
pazengusios skirtingai. Amerikoje, Nyderlanduose, Norvegijoje ir Maltoje gerbiami klienty religiniai bei
dvasiniai poreikiai, jiems skiriamas atskiras démesys (Attard & Baldacchino, 2014). O Palestinoje
maziau atsizvelgiama j ligoniy dvasinius ir religinius poreikius (Mysoon Khalil Abu-EI-Noor & Nasser
Ibrahim Abu-EI-Noor, 2016). Mysoon Khalil Abu-EIl-Noor & Nasser lbrahim Abu-El-Noor (2016)
Palestinoje atlikto tyrimo duomenimis, dauguma ligoninés personalo nezino, kaip teikti dvasine pagalba,
o0 dalis darbuotojy net nezino, kas tai yra, pripaZjsta tik fizinés sveikatos privalumus.

Ne maziau diskusijy kelia ir klausimas, kaip teikti dvasing pagalbg. Apie dvasinés pagalbos
teikimo kompetencijas placiai kalbama ir bandoma suformuluoti kompetencijas ir mokymy programas
tiek slaugymo (Attard & Baldacchino, 2014; Seitz, 2014; Hagedorn, 2009; Cashwell & Watts, 2010;
Cobb et al., 2012), tiek psichologijos (Vieten et al., 2013), tiek psichoterapijos (Richards, 2009;
Hofmann & Walach, 2011; Porter, 2013) srityse.



Nei dvasinés pagalbos teikimas, nei mokymas, nei kompetencijos Lietuvoje néra reglamentuota.
Iki Siol neaisku, kokie yra dvasinés pagalbos teikimo ypatumai ligoninése ar privacioje psichoterapijoje.
Todél svarbu iSsiaiskinti, ar Lietuvoje teikiama dvasiné pagalba, kaip ji suprantama, koks yra
susiformaves poziiiris j dvasinés pagalbos teikima bei dvasinguma. Siuo darbu siekiama pradéti diskusija

Siais aktualiais klausimais.



1. [VADAS

1.1. Dvasingumo samprata psichinés sveikatos pagalbos tyrimuose

Dvasingumas dvasinés pagalbos teikimo srities literatiiroje apibréziamas placiai ir suprantamas
nevienodai. Itin svarbu dvasingumo sampratg apibrézti klinikinéje psichologijoje, nes $iuo metu
vieningos nuomonés néra (Aten & Worthington, 2009). Ilga laikg dvasingumas buvo siejamas su
religingumu. Galbut dél to dvasingumo sgvoka buvo mazai tyrin¢jama, dazniau paliekama teologijai
(Kontrimien¢, 2018). Siandien irgi galima pastebéti, kad dvasingumas gali biti, nors ir re¢iau, vartojamas
kaip religingumo sinonimas (Kakar, 2003), taip pat kaip persipinanti su religingumu sgvoka bei kaip
savoka, besiskirianti nuo religingumo. Vis délto dazniausiai sutariama, kad dvasingumas siejasi su
religingumu, kad tai yra neatskiriamos ir persipinancios savokos (Bulduk et al., 2016; Vieten et al., 2013;
Pranckeviciené ir kt., 2012).

Panasu, kad istorijos raidoje santykis tarp religingumo ir dvasingumo kinta. Anksciau
dvasingumas buvo tyrinéjamas religiniame kontekste, vadinasi, buvo konkreCios religijos sudedamoji
dalis. Véliau poziiiris tampa vis laisvesnis, buvusios grieztos ribos tarp atskiry religijy blanksta ir religija
gali buti suprantama nebttinai kaip priklausymas institucijai. Pavyzdziui, kalbédamas apie religija
Jungas mini ir dvasinius veiksnius, pasireiskiancius neapibréztoje religinéje disciplinoje: ,,Religija, mano
manymu, yra ypatinga zmogaus dvasios nuostata, kurig tiksliausiai apibtdina pradiné termino religio
reikSme - ty., atsargus dome¢jimasis ir stebéjimas tam tikry dinaminiy veiksniy, vadinamy ,,jégomis®,
dvasiomis, demonais, dievais, désniais, idéjomis, idealais“ (Jung, 1998, p. 10). Galima pastebéti, kad
Siuolaikiniu supratimu dvasingumo savoka iSaugo tiek, kad galima kalbéti ne kaip anksCiau apie
dvasinguma religijoje, o atvirk$ciai, apie religija, pasireiskianc¢ig arba nepasireiSkiancig dvasingume.

Siuolaikingje literatiiroje religija gali biiti nevienodai vertinama, jai priskiriama skirtinga galia ir
svarba. Frick ir kt. (2006) religija supranta struktiiruotai, kaip socialinj fenomena, priklausyma
institucijai, turinciai ribas, tikéjimo sistema, tradicijas ir praktinj isipareigojima. Porter (2013) mano, kad
religija apriboja, stabdo dvasingumo pasireiSkimg. Pagal jj, religijos netenka gyvybingumo, tampa
strukttiruotos, rigidiSkos ir biurokratizuotos mirus dvasiniams mokytojams, likus tik pasekéjams.
Pasekéjai paprastai skleidzia teorines Zinias apie religing discipling, taip joje nelieka autentiSko potyrio.
Tuo tarpu dvasingumas yra spontaniska, autentiSka, gyvybinga patirtis, nejspraudziama ] teorinius
religinius rémus, patiriama praktiskai. Taip dvasingumo sgvoka visuomengje tampa vertingesné, gilesné
negu religingumo (Cataldo, 2013; Porter, 2013). Siuolaikiniame kontekste aiskéja, kad dvasingumo
savoka yra platesné uz religingumo, apimanti ir religinguma, kuris apsiriboja religiniu tikéjimu.

Reikéty nepamirsti, kad visuomenéje dvasingumo ir religingumo sgvokos gali biiti suvokiamos ir
naudojamos labai jvairiai ir placiai. Frich et al. (2006) atliktame tyrime pastebéjo, kad vieni dalyviai
mieliau vartojo dvasingumo sgvoka, o kiti - religingumo. Be to, net ir Sios dvi sgvokos kiekvienam

dalyviui turéjo labai skirtingas prasmes. Triksta duomeny norint suprasti, kas yra dvasingumas tiek



psichologiniame konsultavime, tiek psichoterapijoje (Ross, 2016), néra vieno aiSkaus apibrézimo, sgvoka
suprantama labai placiai. Dvasinguma psichinés sveikatos prieziiiroje tyrin¢janc¢iy moksliniy straipsniy
kontekste galima rasti jvairy dvasingumg apimanciy temy spektra:

-dvasingumas asmeninés prasmés ir prasmingumo kontekste: galutinis gyvenimo tikslas, jo prasmé ir
verté (Mysoon Khalil Abu-EI-Noor & Nasser Ibrahim Abu-EI-Noor, 2016; Moheira-Almeida & Koenig,
2006);

-dvasingumas tarpasmeniniy santykiy kontekste: taika, draugyste, rySys (McSherry ir Jamieson, 2013);
-dvasingumas kaip skausmg keliancios patirtys: dvasiné kancia, skausmas ir velnio apsireiSkimas
(McSherry ir Jamieson, 2013);

-ypatingos transcendentinés patirtys: bardo, potenciali erdvé tarp kliento ir terapeuto, nusvitimas,
liminalumas (Simmonds, 2018);

-kaip religinés patirtys: priklausymas, konkreciai religijai ar tikéjimas aukStesnémis jégomis (Ross,
2016).

Aiskéja, kad vyrauja plati nuomoniy jvairové ir kartu didelé sumaistis, kiekvienas zmogus
dvasingumga gali suprasti savitai, priskirti jam skirtinga religine arba nereliging reikime. Si savoka vis
dazniau vartojama ne tik pasaulio, bet ir Lietuvos sveikatingumo srityje, bet ne visada aisSku, kaip ji
suprantama. Siame darbe dvasingumas suprantamas kaip dinamiskas, vidinis Zzmogiskumo aspektas,
kuriuo Zmonés iesko svarbiausios prasmes, tikslo, transcendencijos ir patiria rysj su savimi, Seima, kitais,
bendruomene, visuomene, gamta ir Sventumu (Selman et al.,, 2018). Religija - tai priklausymas
organizacijai, kuri vadovaujasi bendru tikéjimu ir praktikomis, kurios nariai laikosi tam tikros
dieviskumo sampratos ir dalyvauja sakraliuose ritualuose (Vieten et al., 2013). Pagrindinis skirtumas,
skiriantis dvasinguma nuo religingumo, biity priklausymo religinei bendruomenei dimensija. Vis délto
norétysi daugiau pasigilinti, kaip dvasingumas ir religingumas apibréziamas psichologiniuose tyrimuose.

Gilindamasi j dvasingumo supratimg Lietuvoje, Kontrimiené (2018) sukiré dvasingumo
humanistinéje plotméje modelj. Dvasingumo sgvoka sudaro saves aktualizavimo, transcendavimo ir
gyvenimo prasmés dimensijos. Pranckeviciené ir kt. (2008) dvasinguma tiria kaip kasdien] patyrima,
apimantj paprasta, pasaulieting dvasine patirtj ir ry$j su dievybe. Sios pateiktos savokos siiilo platy
prasmiy spektra, bet neaisku, kaip jos suprantamos tyrimo dalyviy, ar pateikti sagvoky aspektai jiems yra
svarbiausi, ar yra kity, j kuriuos reikty gilintis tyrimuose. Nepavyko rasti lietuvisky tyrimy, bandanciy
1$siaiSkinti, kaip dvasingumo sgvokg supranta tiriamieji, juk tyrimo dalyviy dvasingumo supratimas gali

labai skirtis nuo to, kaip $ig sgvoka supranta ir pateikia tyréjai.

1.2. Dvasingumo ir dvasinés patirties paieskos psichoterapijoje

Dvasinés pagalbos pagristumas psichoterapijoje susilaukia labai skirtingy nuomoniy.
Psichoterapijoje, kaip ir bendrojoje medicinoje, dvasingumo temos ilgg laikg buvo nepageidaujamos, j

jas zitrima su jtarimu (Brown, 2013; Lev, 2017; Richards et al., 2015), jos laikomos nemoksliskomis.
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Kai kurie autoriai mano, kad dvasiniy krypéiy ir psichoterapijos integruoti negalima, nes jos per daug
skirtingos: neaiskios ribos, religiniai autoritetai, i$¢jimas uz profesiniy kompetencijy riby (Saadeh et al.,
2018).

Dvasingumo ir dvasinés pagalbos nuvertinimo priezastys apzvelgiamos istoriniame kontekste
(Porter, 2013; Simmonds, 2018). DaZniausiai manoma, kad religijg nuvertino Froidas teigdamas, kad ji
klaidinanti. Egzistenciné psichoterapija, psichoanalitiné¢, humanistin¢ psichoterapijos teorijos priéme
religing ir dvasing patirties svarbg klinikinéje praktikoje. Ne visi autoriai sutinka su tuo, kad
psichoterapijoje yra dvasiniy patirciy, bet yra tokiy, kurie tam tikrus psichoterapijos aspektus vadina
dvasiniais, o yra ir tokiy, kurie net visg psichoterapija vadina dvasine. Pavyzdziui, Simmonds (2018)
teigia, kad Winnikoto aprasyta psichoterapijoje atsirandanti potenciali erdvé yra savaime dvasinis
patyrimas, kuriame galimi esminiai poky¢iai. Dvasiné patirtis yra tie nejprasti momentai psichoterapijoje,
kuriuos aprasé Maslow, kai pasaulis atrodo ,.tikresnis* nei visada, intensyvesnis, prasmingesnis (Porter,
2013). Kai kurie autoriai Biono ,,0* sagvoka, Winnikoto tikrosios savasties atradima prilygina dvasinéms
patirtims (Poreter, 2013). Lev (2017) iskelia idéja, kad psichoanalizé savo esme visada buvo dvasiné, bet
mes tik dabar pradedame tai suprasti.

Lev (2017) teigimu, psichoterapija néra religija d¢él savo mokslinio apibréZztumo, bet pagal
poveikj gali biti prilyginama didziausioms pasaulio religijoms: budizmui, induizmui, islamui, taoizmui,
judaizmui, krik§¢ionybei. Kad ir kaip biity, psichoterapija yra racionalesné, intelektualesné nei rytietisky
dvasiniy tradicijy mokymas (Kakar, 2003).

Nors esti norin¢iy sutapatinti psichoterapija su dvasinémis - religinémis kryptimis, vis délto jos
turi ir panasumy, ir skirtumy. Viena vertus, bandoma parodyti, kad ir religiniy, mistiniy krypéiy, ir
psichoanalizés tikslai bei darbas panasiis: siekiama iSsilaisvinti i§ praeities, ieSkoti tinkamo gyvenimo
bido, rasti prasme (Lev, 2017). Kita vertus, ieSkoma ir skirtumy. Saadeh ir kt. (2018) atliktoje literattros
metaanalizéje randa tokius skirtumus: tikslu, sunkumy apibrézimus ir metodus. Bendrieji psichoterapijos
tikslai biity tokie: sureguliuoti gyvenimo aplinkybes, paleisti kaltés jausma, padéti susitvarkyti su
emocijomis ar asmenybés bruozais, padéti modifikuoti elgesj, skatinti meilés patirtj, padéti suformuluoti
vertes, tiksly supratimg. Dvasiniy krypciy tikslai daugiau nukreipti | dievinimg, santykj su Dievu, jo
pazinimg, tam tikry geismy jveika, nusivylimy iSgyvenima (Saadeh et al., 2018). Dvasingje kryptyje
nuodéme terSia sielg ir atskiria nuo Dievo, o gydymas yra atgaila, Dievo malonés ir gailestingumo
laukimas, atleidimas, skatinimas gilesnio tikéjimo. Tuo tarpu psichoterapija kalte mato kaip abejoting
jausma, primestg taisykliy ir visuomenés. Psichoterapija gydo psichikos sutrikimus, neadaptyvy elges;j ir
pan. Gydoma randant sutrikimy priezastis, koreguojant ir i§sprendZiant praeities konfliktus (Saadeh et al.,
2018). Dvasinése teorijose trauminé patirtis gali biiti matoma kaip Dievo maloné (Saadeh et al., 2018),
nuo psichoterapijos toks supratimas labai skiriasi.

Analizuojant skirtumus galima isvysti, kad jie labai dideli. Toks skirtingas kai kuriy aspekty

matymas yra neretai priestaringas ir sunkiai suderinamas. Bet panaSu, kad asimiliacija vyksta ir gali biti,
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kad ji nei§vengiama. Psichoterapija gali buti suprantama kaip dvasinis kelias, nes tai procesas, kurio
metu gali pasikeisti zmogaus vidinis pasaulis, jo santykis su aplinka bei virSasmeninémis jégomis.

Isileidusi j save dvasinguma, psichoterapija daug kam net gali tapti patrauklesné.

1.3. Dvasinés pagalbos teikimas kaip psichinés sveikatos priezitiros dalis

1.3.1. Dvasinés pagalbos suvokimas slaugoje

D¢l dvasinés pagalbos teikimo slaugoje yra jvairiy nuomoniy. Yra mananciy, kad slaugytojos
neprivalo teikti dvasing pagalbg, diskutuojama, ar tai yra slaugytojy pareiga (Sherry, 2013). Bet galima
kelti klausimg, ar dvasiné pagalba yra nauja tema Sioje srityje. Sherry (2013) mano, kad slaugytojy
darbas nuo pat profesijos atsiradimo pradzios pasizymi Visapusiska pagalba ligoniui, taigi ir dvasine. Tik
veliau, Vakary kultiiroje jsivyravus biologinei sveikatos sampratai, dvasinis ligoniy palaikymas neteko
svarbos. Bet autoriai mano, kad tai visada buvo ir bus viena i slaugytojy pareigy (Sherry, 2013).

Mysoon Khalil Abu-EI-Noor & Nasser Ibrahim Abu-EI-Noor (2016) atlikto tyrimo duomenimis,
dauguma ligoninés personalo nezino, kaip teikti dvasing pagalba, o dalis darbuotojy net nezino, kas tai
yra, pripazjsta tik fizinés Sveikatos svarbg. Su slaugytojomis atlikty apklausy iSvados rodo, kad
slaugytojos noréty, jog Sios temos biity jtrauktos | mokymy programas. Dauguma tyrimo dalyviy atsake,
kad dvasinés pagalbos turéty biiti mokoma slaugytojy ruoSimo programoje, kad jiems triikksta Ziniy ir
kompetencijy, kaip teikti dvasing pagalbg (McSherry & Jamieson, 2013).

Slaugytojy ruosimo ir konsultavimo literatiiroje raSoma apie pacienty dvasinj konsultavima, |
kurj jeina labai skirtingi konsultavimo aspektai:

- dvasinis slaugymas yra draugiSko santykio kirimas, skatinant paciento dvasinj komfortg ir gerove
(Carr, 2008);

- pagalba ieskant prasmés, susitvarkant su negatyviomis emocijomis: pyk¢iu, baime, kalte, vienatve ir
atskirtumo jausmais (Selby et al., 2016);

-kalbéjimas apie dvasinius ir religinius klausimus, malda su pacientu, iSklausymas, prasmés ir vilties
skatinimas (Schultz, 2014);

- pagalba Zmonéms, kuriy tikéjimas, prasmés jausmas, vertybiy sistema keiCiasi dé¢l gimimo, ligos,
mirties (Ross, 2018);

- pasikeitimas sveikimo energija, jgimty stipriyjy savybiy zadinimas ar stiprinimas, paslaptingumo ir
transcendencijos gerbimas (Carr, 2008).

Manoma, kad teikiant dvasing pagalba slaugytojoms svarbu turéti tam tikras savybes:
humaniskuma, kompetencijas, pozityvuma, jautruma (Carr, 2008), suvokti savo dvasinguma bei religing
tapatybe (Hagedorn, 2009).

Apibendrinant norétysi pabrézti, kad kalbant apie slaugytojy dvasing pagalba, akcentuojamas jy

geb¢jimas kalbéti su pacientu, nevengiant ir dvasingumo temy, daugiau akcentuojama isklausymo
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funkcija, o mokymo programose démesys skiriamas dvasingumo tyrin¢jimams ir gebéjimo diskutuoti
dvasinémis temomis ypatumams.

Vis délto pasaulyje vyraujant tokiai nuomoniy jvairovei neaiSku, kaip Lietuvoje slaugytojai
suvokia dvasinés pagalbos teikimg. Todél Sis tyrimas ir skirtas iSsiaiskinti slaugytojy pozitrj j dvasing

pagalba.

1.3.2. Dvasinés pagalbos suvokimas psichologijoje

Dvasinés pagalbos teikimas psichologijoje, kaip ir slaugoje, néra iki galo reglamentuotas ir
aiSkus. Diskutuojama, ar dvasinés pagalbos teikimas psichologams reikalingas, kaip teikti dvasing
pagalbg, kaip ji suprantama ir ar yra tokios pagalbos poreikis. Gali buti, kad Lietuvoje, kaip rodo ir
pasaulinés tendencijos, nuomonés dél dvasinés pagalbos teikimo iSsiskiria, bet $ia tema atlikty tyrimy
nepavyko rasti.

Amerikos statistiniai duomenys rodo, kad 92 proc. apklaustyjy tiki Dievu, skiriasi tik tikéjimo
pacienty (Vieten et al., 2013). JAV atlikti tyrimai rodo, kad psichologai yra maziau religingi nei visa
populiacija. Post & Wade (2009) atlikta metaanalizé parodé, kad 48 proc. psichology religija néra svarbi,
palyginus su 15 proc. visuomenés. Dvasingumas ir religija yra maziau svarbi psichologams nei jy
klientams, tad psichologai gali ignoruoti svarby aspekta (Vieten et al., 2013). Vis délto Post ir Wade
(2009) metaanalizés duomenimis, 82 proc. psichology tiki, kad religija yra daugiau naudinga, o tik 7
proc. mano, kad Zalinga. Vadinasi, psichologai tiki religijos naudingumu, bet maZzai diskutuoja Siuo
klausimu su pacientais. Kyla klausimas, kodél taip yra? Gali biiti, kad psichologai nezino, kaip kalbétis
dvasinémis temomis arba dél kazkokiy priezas¢iy bijo ir vengia tai daryti. Didelé tikimybé, kad pacientas
bus neiSgirstas arba nedrjs kalbéti jam riipimomis dvasinémis temomis, jei pajus, kad psichologas néra
pasiruo$¢s apie tai kalbétis. Svarbus ir psichologo pozitris j dvasingumg ir religinguma: jei jis mato
dvasingumg ar religinguma kaip negatyvius reiSkinius, jis gali praleisti galimybe padéti pacientui (Aten
ir religinguma konsultavime (Aten & Worthington, 2009; Ross, 2016).

Lietuvos psichology Etikos kodeksas (2017) jpareigoja gerbti su religiniu tikéjimu susijusius
skirtumus. Kalbant apie profesing kompetencija, kodekse teigiama, kad psichologas, susidiirgs su atveju,
kai neuztenka tinkamam veiklos jgyvendinimui kompetencijos, turi kreiptis profesinés priezitros ar
konsultacijy arba nukreipti asmen;j reikiamoms paslaugoms gauti. Galima numanyti, kad konsultacijy
metu kyla vienokiy ar kitokiy dél tikéjimo kylan¢iy sunkumy, bet Sia tema tinkamy kvalifikacijos kélimo
mokymy nepavyko rasti, iSskyrus podiplominiy studijy kursuose siilomus mokymus. Ne visi
poliklinikose ar ligoninése dirbantys psichologai ketina testi studijas podiplominiuose mokymuose.

Taciau gali buti, kad daugumai atsiranda klausimy, kaip padéti pacientui Kilus su dvasingumu ar tikéjimu
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susijusiems sunkumams. Amerikos Etikos kodeksas, skirtas jvairiems psichikos sveikatos priezidiros
specialistams, taip pat reikalauja buti atidiems klienty religiniams ir dvasiniams ripes¢iams, bet neaisku,
kaip tai turi buiti praktiskai jgyvendinama (Sperry, 2016).

Kalbant apie psichologinj konsultavimg dvasiniais ir religiniais klausimais, gali kilti sunkumy ir
sveikatos specialistai linkg patologizuoti dvasinius ir religinius pacienty iSgyvenimus, juos Suvokti kaip
nenormalius, liguistus patyrimus. Todél galima numanyti, kad psichologai gali vengti dvasiniy ir
religiniy temy dél baimés pagilinti patologijg. Tokie sunkumai aprasomi ir moksliniuose straipsniuose.
Vieten et al. (2013) teigia, kad istoriSkai psichologijos teorija ir diagnostiné klasifikacijos sistema linkusi
ignoruoti arba patologizuoti intensyvig religing ir dvasing patirt;.

Vieningo supratimo dél dvasinés pagalbos teikimo néra. Gilinantis j $ig temg kyla dar daugiau
klausimy. Bitina atlikti i§samesnius tyrimus, nes iki $iol neaisku, kaip psichology vertinamas dvasinés

pagalbos teikimas, kokia jy patirtis ir su kokiais sunkumais susiduriama.

1.3.3. Dvasinés pagalbos suvokimas psichoterapijoje

Psichoterapijoje, kaip ir psichologijoje, kyla daug su dvasiniu konsultavimu susijusiy klausimy:
kas yra bendro tarp psichoterapijos ir jvairiy dvasiniy pakraipy ir kaip jos skiriasi? Kaip nuspresti, kokig
pagalbg rekomenduoti? (Saadeh et al., 2018). Psichoterapeutai irgi pradeda diskusijas apie tai, kokios
turéty buti technikos, padedancios pasiekti dvasinius tikslus (Porter, 2013; Cataldo, 2013).

Post ir Wade (2009) mano, kad klausimas, ar religinés arba dvasinés temos reikalingos
psichoterapijoje, néra aktualus, jis savaime suprantamas. Aktualesnis klausimas - kaip tas temas
integruoti psichoterapijoje. Lietuvos podiplominiuose psichoterapijos mokymuose vieningos nuomongs
taip pat néra: vienose programose dvasingumui skiriama démesio, kitose - ne. Ir i$ tikryjy, nezitrint j
svarstymus, priklauso ar nepriklauso dvasinis konsultavimas psichoterapijai, integracijos procesas jau
vyksta. Naujosios teorinés kryptys, tokios kaip mindfulness, soulfulness integruojamos j dvasing
psichoterapija (Sperry, 2018). Yra sitilymy sukurti atskirg dvasinés psichoterapijos teorijg (Porter, 2013;
Cataldo, 2013).

Diskusijy kyla ir dél to, kada zmogui labiau tikty psichoterapija, o kada - dvasiniai mokymai. Kiti
mano, kad konsultuojant prasmés klausimais, dvasinés temos psichoterapijoje tinkamos, taip pat
tinkamos tada, kai galima panaudoti dvasines temas kaip iSteklius (Saadeh et al., 2018; Richards et al.,
2015). | dvasininkus reikéty kreiptis tada, kai zmogus nori didinti, auginti, ry§j su Dievu (Saadeh et al.,
2018). Saadeh ir kt. (2018) mano, kad psichoterapijos tikslas yra atkurti, sutaisyti, o dvasinés pagalbos -
augti, vystytis.

Pacientai j terapijg gali atsineSti jvairias religines ir dvasines temas, jy jsitikinimai gali biti

klaidingi ir destruktyvis (Simmonds, 2018). Taciau kartais klientai gali atsineSti dviprasmiskas
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situacijas, kuriose gali biiti liminali arba bardo patirtis (Simmonds, 2018). Be specialaus iSsilavinimo ne
visada aiSku, nei kaip dirbti su destruktyviais jsitikinimais, nei kaip dirbti su transcendentinémis
dvasinémis patirtimis. Todél manoma, kad reikia mokymy dvasingumo ir religingumo temomis
(Hofmann & Walach, 2011; Aten & Worthington, 2009). Jie butini tada, kai dirbama su religingais
klientais - ne tik padéti aiskinti religijoje kylanc¢ia jtampa, religines problemas, bet ir specifinius religiniy
grupiy skirtumus (Aten & Worthington, 2009). Psichoterapeutas gali ir turi aktyviai jsitraukti su
pacientais j pokalbj apie jy dvasinj gyvenimg (Porter, 2013; Cataldo, 2013). Vis délto neretai paminima,
kad specifines dvasines intervencijas reikéty naudoti tik tiems, kuriems yra poreikis, kurie iSreiSkia nora
dvasinéms ar religinéms intervencijoms.

Néra aisku, koks Lietuvos psichoterapeuty pozitris j dvasinés pagalbos teikimg, ar ji yra

teikiama, ar manoma, kad tai reikalinga ir ar yra poreikis specifinéms dvasinio konsultavimo Zinioms.

1.3.4. Dvasiné psichoanalizé kaip atskira psichoanalizés Saka

Porter (2013) kelia klausima dél naujos paradigmos - dvasinés psichoanalizés atsiradimo. Jo idéja
kai kurie autoriai palaiko (Cataldo, 2013; Epstein, 2013), ta¢iau dar néra aiskiy suformuluoty teoriniy
teiginiy. Pradedant nuo Freudo suformuluoty dviejy vary, agresyviosios ir seksualinés, véliau atsirado
bandymy i8skirti jy ir daugiau: atsirado intersubjektyvioji psichoanalize, kur teigiama, kad pirminé vara
yra rysio siekis, kitaip vadinama intersubjektyvioji vara (Milasitnas, 2014). Kai kurie autoriai mano, kad
gali buiti dvasingumo vara (Porter, 2013; Cataldo, 2013) ir tokiu biidu atsiranda pagrindas atsirasti naujai
teorijai bei bandyma ja aprasyti. Taciau nuomonés dél pagrindiniy terminy stipriai i$siskiria tiek vary,
tiek dvasingumo sampratomis. Porter (2013) linkes manyti, kad dvasingumo vara statiSka, o Cataldo
(2013) mano, kad ji dinamiska, ja galima ugdyti ir formuoti. Porter (2013) dvasingumas yra universalus,
iSskirtinai teigiamas, Cataldo (2013) dvasingumas yra visoks, nuspalvinamas konkrecios asmenybeés,
unikalus, su silpnumu, su galimais skirtumais, paranoidiniu, Sizoidiniu ir pan. atspalviais.

Porter (2013) pristato dvasinj savasties, analitinio proceso bei analitiniy techniky modelius. Jis
apibrézia dvasinguma per patiriamy jausmy patirtj. Porter (2013) raSo apie ypatingg dvasing patirtj, kuri
kartais kyla psichoterapijos procese ir kurig galima suprasti per dvasingumo savoka, nes protu tokia
patirtis nepaaiskinama, ji daugiau jauciama. Tai tokie ypatingi momentai, kai zmogus jaucia daugiau, nei
intensyvesni, gyvenimas tada atrodo tikresnis, sodresnis, nei jprastai, atsiranda intuityvumas, jzvalga,
vienyb¢, iSmintis, dziaugsmas, prasmingumas. Tokias ,,ribines* biisenas apraso ir kiti autoriai. Porter
(2013) teigia, kad tai néra nei emociné, nei kognityviné patirtis, tai daugiau dvasinis patyrimas. Ta
patirtis analogiSka aprasytoms Sventyjy ir mistiky, dvasiniy mokytojy seniai Zinomoms dvasinéms
patirtims. Jis mano, kad tokia patirtis yra vienoda ir universali visiems. Bion'as mini tokig patirtj ir kalba

apie ,,O jausmg (Lev, 2017).
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Porter (2013), aprasydamas dvasing psichoterapijg, skiria du savasties organizacijos lygius:
tikraja, autentiska savastj ir netikraja, familiarigjg savastj. Netikroji savastis, kuri daznai rodoma kitiems,
yra prisitaikiusi prie aplinkos, prilygsta personai. Netikroje savastyje vyksta disociacijos, konfliktai,
padalinimas. Tikroji savastis tokiy patiréiy neturi, ji savaime yra dvasiné ir vientisa. Taip padalindamas
savast] jis remiasi Ryty dvasinémis tradicijomis, kur tokia atskirtis nuo seno jprasta. Porter (2013) skiria
sielg kaip atskirg, platesnj, nematerialy Zmogaus buvimo aspekta. Ta siela gali biiti susieta su tikraja arba
netikrgja savastimi. Kancia ir konfliktai kyla dél atsiskyrimo nuo autentiSkos savasties. [prastai siela
identifikuojasi su netikrgja savastimi, o ypatingais atvejais jvyksta identifikacija su tikrgja savastimi.
Psichoanalizés tikslas yra sielos identifikacija su tikrgja savastimi visam laikui. Tada Zmogus tampa
iSmintingas, mylintis, dziaugsmingas.

Dél savo poziiirio Porter sulauké kritikos. Cataldo (2013) mano, kad dvasiné psichoanalizé negali
dalinti savasties | ,,blogaja“ ir ,,geraja* puses, ji turi priimti visus gyvenimo aspektus: meile ir kancig bei
neapykanta, pykti, pavyda, jéga ir bejégiSkuma, intuicijg ir neZinojimg. ,,Ypatingaja“ Porter apraSyta
patirt] turi daug kas, ji nebitinai turi biiti vadinama dvasine. Priskiriant dvasingumui vien tik teigiamas
puses, galima pradéti jj naudoti destruktyviai: tokiu dvasingumu ypac gali susizavéti narcizai, nes toks
dvasingumas yra ypatingas, juo prisidengiant galima disocijuoti géda, menkumg. Dvasingumas gali bati
naudojamas ir kaip gynyba, apsaugant save nuo iSgyvento skausmo, patirtos traumos, priimant ja kaip
,,dvasing dovang“ (Cataldo, 2013). Dvasingumas gali tapti disocijacijos instrumentu, kur skausminga
realybé disocijuojama (Cataldo, 2013). Epstein (2013) Porter teorijoje jZvelgia ypatingosios dvasinés
patirties ir kasdienybés padalinimg, tarsi ypatingoji patirtis bty ,,gera“, siekiamybé, o kasdienybé
,»bloga®, ir dél tokio padalijimo jis $ig teorija Kritikuoja. Epstein (2013) kritikuoja ir savasties padalinima
] tikrgjg ir familiarigja, jo nuomone, religijose negali biti ir nebuvo tokio padalinimo. Porter (2013)
sulauké kritikos ir dél naudojamy techniky, nes jos apraSytos neaiskiai, per daug abstrakc¢iai (Cataldo,
2013; Epstein, 2013).

Cataldo (2013) kalbédamas apie dvasinés psichoterapijos sagvokas bando apibrézti dvasinguma.
Jis teigia, kad dvasingumas gali bti iSgyvenamas pozityviu ir negatyviu keliu. Pozityvus dvasingumas -
kai zmogus turi gerg humoro jausmg, pripazjsta savo trikumus, kiirybiSkumg, meile, yra sgmoningas,
supranta, kad Zmogui nieko néra svetimo, kad jis gali buti savininkiSkas, godus, destruktyvus,
nekenciantis. Tai ir yra ,,nuolankumas®, arba bities tikrumas. Negatyvus dvasingumo iSgyvenimas biity
atskiriant kentéjima, tampant ,,laimingu akluoju*, nematant savo ir kity skausmo ir pan.

JungiSkosios pakraipos atstovas Frick (2011) kalba apie dvasiSkai integruota psichoterapija.
Tokia psichoterapija apima platy temy spektra, pavyzdziui, gedéjimo jveika dvasiSkai integruotoje
psichoterapijoje gali buti tyrin¢jama tiek individualiame, tiek archetipiniame lygmenyje (Frick, 2011).

Bandymy sukurti naujg dvasinés psichoterapijos krypt] arba integruoti dvasingumg |
psichoterapijg yra, bet kol kas nesutarta dél teoriniy apibrézimy, sgvokos nesusiformavusios. Lietuvoje

kalbant apie dvasingumui priklausanéias transcendentines patirtis iSkeliamas klausimas, ar tai tik religijos
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sritis (Gudaité, 2016). Pasirodo, ir j dvasines, ir j religines patirtis gali pasinerti nebutinai religingas
zmogus, o tokios patirtys iSkyla psichoterapijoje (Gudaite, 2016), tik kol kas informacijos apie tai néra
daug ir neaisku, kam priskirtinas dvasingumas - religijai, psichoterapijai ar psichologijai. Neaisku ir tai,

ar religinés temos yra tik dvasininky kompetencija.

1.4. Dvasinés pagalbos kompetencijos ir mokymai

Kaip matyti, nuomonés dél dvasinés pagalbos teikimo i$siskiria. SKiriasi ir pozitris dél dvasiniy
kompetencijy ir mokymo programy kirimo. Kai kurie autoriai neabejoja, kad mokymo programos
bitinos slaugytojoms (Azarsa et al.,, 2015; Bulduk et al., 2016; Attard ir Baldacchino, 2014),
psichologams (Post & Wade, 2009; Aten, 2009; Vieten et al., 2013), psichoterapeutams (Hofmann &
Walach, 2011; Sperry, 2016). Taciau kol kas mokymo programy sukurta mazai, jos nevienodos, neretai
mokytojai neturi vieningos programos, désto zinias savo nuozilira, medZiaga neretai nenuosekli (Attard
& Baldacchino, 2014), o sukurty programy efektyvumas vis dar tiriamas. Atsiranda ir kompetencijy
aprasy, kuriais remiantis galima buty kurti mokymo programas. Tiek mokymo programose, tiek
kompetencijy aprasuose skiriasi reikalavimai slaugytojoms, psichologams ir psichoterapeutams.

Slaugytojoms vieni autoriai kelia grieZtesnius, kiti - ne tokius grieZtus reikalavimus. Labiau kaip
natiiraliai kylantj dvasinio konsultavimo procesg apraso Carr (2008). Jo nuomone, tam tikrais atvejais
dvasiné slauga negali biiti strategiSkai planuojama, jgyvendinama, tyrin¢jama ir dokumentuojama. Tai
paprasCiausiai gali kilti natiiraliai, uZsimezgus rySiui tarp slaugytojos ir slaugomojo (Carr, 2008).
Sékmingo dvasinio slaugymo gairése turéty biti akcentuojama ,,laisvé iSreiksti savo paciy dvasinguma™
(Carr, 2008). Hagedorn (2009) programoje akcentuojama, kad slaugytojos nevengty kalbéti tais
klausimais, kai to prireikia.

Kiti autoriai teigia, kad turéty biiti nustatytos grieztesnés gairés slaugytojoms ir organizuojami
mokymai, kaip teikti dvasing pagalba. Mokymo turinys, anot Attard & Baldacchino (2014) turéty bati iS:
-dvasingumo, religingumo ir dvasinés pagalbos apibrézimy;

-dvasiniy poreikiy tyrinéjimo;

-dvasinés kancios;

-slaugytojy dvasinés pagalbos teikimo;

-asmeninio dvasingumo savirefleksijos;
-gyvenimo prasmes ir tiksly tyrin¢jimo;

-Ziniy apie religijas ir jy poveikio ligai ir sveikatai.

Esminis elementas slaugytojy mokyme yra uztikrinti iSklausymo kompetencijas, pagarba jy
dvasiniam tikéjimui, nuoSirdumg ripinantis ir komunikuojant su pacientais apie jy dvasinj tikéjima
(Attard & Baldacchino, 2014). Svarbiausias dvasinés ir religinés pagalbos teikimo tikslas yra galimybé
palengvinti klientui dvasin; atsiskleidimg (Brelsford & Ciarrocchi, 2013). Psichology teikiama dvasiné
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ir religiné pagalba taip pat gali buti nevienodai suprantama. Viena vertus, yra nuomoniy, kad tai néra
psichology atsakomybé. Kita vertus, dvasinés intervencijos gali bati suprantamos kaip meditacija, malda,
Sventojo raSto citavimas (Post & Wade, 2009). Kai Kkurie tyréjai mano, kad naudingas ir
bendradarbiavimas su kunigais, bet tokiu atveju turi buti aiskiai suformuluotos darbo strategijos bel
atlikti efektyvuma matuojantys tyrimai (Aten & Worthington, 2009).

Nors ir kyla daug neaiSkumy, bet pastaruoju metu atsiranda vis daugiau bandymy suformuluoti
dvasinio konsultavimo kompetencijas. Dvasinio ir religinio konsultavimo gaires apibrézé Dvasingés,
etinés ir religinio konsultavimo asociacijos lyderiai (ASERVIC). Jas sudaro 14 gairiy, iSskirti 6 faktoriai,
pagal kurias turéty biti mokomi sveikatos prieziliry specialistai konsultuoti dvasiniais klausimais
(Cashwell & Watts, 2010). Jdomi Sperry (2016) mintis, jis sitlo skirti dviejy tipy kompetencijas:
pagrindines ir specializuotas, taip atskirdamas psichologinj ir psichoterapinj dvasinj konsultavima.
Pagrindinés kompetencijos biity skirtos psichologams, joms uZtenka psichologo iSsilavinimo.
Specializuotos kompetencijos yra aukstesnio lygio, jos biity skirtos psichoterapeutams, joms reikia
specialaus pasiruo$imo, specialiy ziniy apie dvasiSkai orientuotg psichoterapija, kad buty galima jas
integruoti j psichoterapinj procesa (Sperry, 2016). Saadeh et al. (2018) atliktoje metaanalizéje daro
iSvada, kad dvasiniy kryp¢iy atstovai turéty nukreipti klientus pas psichoterapeutus tada, kai: pasireiSkia
psichozes, suicidinés idéjos, antisocialus elgesys, valgymo ir miego sutrikimai, fizinis ar seksualinis
smurtas, sunkiis nuotaikos svyravimai, panikos atakos, obsesinis - kompulsinis elgesys, priklausomybg
sukelian¢iy medziagy vartojimas. Tokiu btudu iSryskéja psichology, dvasininky, psichoterapeuty dvasinio
konsultavimo ribos ir galima suprasti, kada pacientas turi biiti siun¢iamas pas psichoterapeuts.

Vieten et al. (2013) dvasines ir religines kompetencijas psichologams apibréZia per poziliriy,
zinty ir jgudziy sferas. Jose aiskiai jvardinama, kad psichologai neturi vengti su dvasingumu siejamy
temy. Jie turi pazinoti savo dvasines nuostatas ir tyrinéti klienty dvasinius poreikius, gebéti atskirti juos
nuo psichopatologijos, taip pat nevengti rinkti dvasing anamneze bei jzvelgti, kur dvasinés temos padeda
zmogaus psichologinei sveikatai, o kur kenkia.

Taigi kompetencijos pladiai apibréztos ir galima galvoti, kaip jos tikty Lietuvoje. Sios
kompetencijos nereikalauja papildomo specialaus iSsilavinimo, jomis gali naudotis bet kuris turintis
psichologinj issilavinimg asmuo (Sperry, 2016). Vis délto pabréziama, kad prie$ pradedant taikyti dvasinj
konsultavimg biitina i$siaiskinti pacienty poreikius, nes vieniems religinés/dvasinés temos yra priimtinos
ir pageidautinos, kitiems - ne (Post & Wade, 2009).

Kalbant apie psichoterapeuty pasiruo$img teikti dvasing pagalba, kyla pamastymy, kokios turéty
buti psichoterapeuty dvasinés kompetencijos. Richards (2009) nuomone, psichoterapeutai, tyrinédami
dvasines kompetencijas, turi saves klausti, ar jie gali: 1. Kurti saugig dvasiniam konsultavimui aplinka ir
uztikrinti terapiskas aplinkybes. 2. Efektyviai religiSkai ir dvasiskai tyrinéti savo klientus. 3. Naudoti

religines ar dvasines kompetencijas, padéti klientams tyrinéti jy tikéjimo iSteklius ir dvasinguma
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sveikstant. 4. Efektyviai konsultuoti ir bendradarbiauti, kai reikia nukreipti kunigui ir Kitiems
profesionalams.

Psichoterapeutams keliama nemazai reikalavimy, bet kaip jie turéty jgyti Sias dvasines
kompetencijas, jei ne visos podiplominés mokymo programos sitllo tokias temas? O gal specifiniy
mokymy nereikia, pakanka naudoti bendras psichoterapines technikas? Sperry (2016) pabrézia, kad
dvasiSkai orientuota psichoterapijg gali teikti tik specialy iSsilavinimg turintys psichoterapeutai, ji
naudojama tada, kai religiniy arba dvasiniy intervencijy praso klientas bei kai jos yra jam tinkamos.

Kaip matyti, literatiiroje galima rasti dvasinio konsultavimo kompetencijas slaugytojoms,
psichologams, psichoterapeutams. Néra vieningos nuomonés, ar reikia specialaus mokymo Kkurso
dvasinio konsultavimo temoms. Vis délto perzitrint kompetencijas atrodo, kad dvasinio konsultavimo
procese gali kilti tam tikry specifiniy Ziniy reikalaujanciy klausimy. Néra aisku, ar Lietuvoje susiduriama
su sunkumais konsultuojant dvasinémis temomis, neaisku, ar yra dvasiniy kompetencijy ar mokymy

poreikis. Todé¢l tai - viena priezas¢iy, kodél Siame tyrime gilinamasi j dvasinés pagalbos sampratg.
1.5. Tarpkultiiriniai dvasinés pagalbos teikimo tyrimai

Kaip minéta, dvasingumo tema sveikatos srityje yra nauja, bet vis populiaréjanti. Todél dvasinés
pagalbos tyrimai pradéti atlikinéti ir tarpkultiirinéje plotméje. Ko gero, pladiausiai dvasiné pagalba
tyrinéjama paliatyviojoje medicinoje (Selman et al., 2018). Dvasiné pagalba tarpkultiiriniame kontekste
tyrinéjama jvairiais aspektais: tiriami pacienty dvasiniai poreikiai (Schultz et al., 2014), gydytojy
pozitiris dvasinio/religinio konsultavimo klausimais (Ramakrishnan, 2015), studenty poziiiris |
dvasinguma ir dvasinj konsultavima (Cruz et al., 2017), dvasiniy kompetencijy mokymo programy
efektyvumas (Ross, 2018).

Tarpkultiiringje plotméje taip pat iSrySkéja panaSis sunkumai. Vienas jy yra dvasinés pagalbos
apibrézimas. Tarpkultiriniuose tyrimuose pabréziama, kad dalyviams sunku apibrézti ir suprasti
dvasingumo sgvoka (Selman et al., 2018). Ta sgvoka skirtingiems Zmonéms reiSkia skirtingus dalykus.
Skirtingose Salyse nevienodai jvardinamas tiek dvasingumas, tiek dvasinés pagalbos teikimas.
Tarpkultariniuose tyrimuose taip pat minimos persipinancios religijos ir dvasingumo sampratos.
Moheira-Almeida & Koenig (2006) teigia, kad i§ esmés nusistovéjo vieninga nuomoné dél dvasingumo ir
religingumo bendry salycio tasky: tai Sventumo, aukstesnés jégos, dievybés, Dievo sgvokos. Minétame
tarpkultiiriniame tyrime religija apibréZiama kaip organizuota tikéjimo sistema, praktikos, ritualai ir
simboliai, kurie padeda priartéti prie Sventumo arba transcendencijos. Dvasingumas tame paciame tyrime
apibréziamas kaip asmeninis ieskojimas siekiant suprasti galutinius klausimus apie gyvenima, prasme ir
apie ry$j su Sventumu arba transcendencija, kurie gali (arba ne) kilti i§ religiniy ritualy ir priklausymo
bendruomenei (Moheira-Almeida & Koenig, 2006). Selman ir kt. (2018) tvirtina, kad vis délto

tarptautiniuose tyrimuose dvasingumo terminas nusistovéjes. Dvasingumas - dinamiskas, vidinis
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zmogiSkumo aspektas, kuriuo Zmonés ieSko svarbiausios prasmés, tikslo, transcendencijos ir patiria ry$]
su savimi, Seima, kitais, bendruomene, visuomene, gamta ir Sventumu (Selman et al., 2018).

Dvasingumo sampratg tarpkultiiriniame kontekste tyrinéti sudétinga, nes skiriasi Ryty ir Vakary
kultary j sagvokg dedamy aspekty supratimas (Traphagan, 2005). Traphagan (2005) teigia, kad gali bati
nemazy skirtumy ir tarp Vakary kultaros Saliy: gali buti skirtingai suprantamos sgvokos, ritualai ir jy
prasmé. Todél svarbu iSsiaiskinti, kg konkrecioje kulttiroje reiskia tyrinéjami terminai, kokia ty terminy
prasmé, jy emocinis kriavis. Pavyzdziui, Japonijoje éjimas j baznycig ir specialiy ritualy atlikimas praSant
sveikatos artimam serganc¢iam zmogui gali neturéti nieko bendro su asmeniniu religingumu (Traphagan,
2005). Schultz (2014) teigia, kad dvasiniai poreikiai turi universalius tarpkultiirinius panaSumus, ta¢iau
yra specifiniai kiekvienai kultiirai dvasiniai poreikiai, todél reikia atlikti tyrimus ir i$siaiskinti, kokie jie.
Kalbéjimas apie dvasinius dalykus gali skirtis ir tarpkultiirinéje srityje: vienose Salyse uzduoti paprastg
klausima apie dvasingumg gali buiti nekomfortiska, tuo tarpu kitose Salyse tai jprasta, ir tai lemia
kulttiriniai skirtumai bei skirtinga gyvenimiska patirtis (Selby ert al., 2016).

Cruz et al. (2017) mano, kad poziiris j dvasing pagalba gali priklausyti nuo to, ar studentai turéjo
mokymy apie dvasing pagalba, ar ne. Ross (2018) atliko tarpkulttirinj tyrima, kuriame dalyvavo 8 Salys.
Jame tyr¢, kaip slaugytojos suvokia dvasingumg ir dvasing pagalbg ir nustate, kad jy dvasinés pagalbos
supratimas po dvasinés pagalbos mokymy keiciasi j teigiama pus¢. Mokymo progamos kelia slaugytojy
supratimg apie dvasingumg ir zinias bei jy dvasinés pagalbos praktikavima.

Neaisku, kaip Lietuvoje suprantama dvasingumo sgvoka, kaip ji siejama su religingumu, koks

pozitiris j dvasing pagalba ir kuo jis panasus ar skiriasi nuo kity Saliy supratimo.
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1.6. Tyrimo tikslas ir uzdaviniai

Tyrimo tikslas - tyrinéti dvasinés pagalbos teikimo sampratg ir raiskg teikiant psichinés sveikatos

paslaugas.

Uzdaviniai:

1. Tirti demografiniy kintamyjy rysj su dvasinés pagalbos raiska.

2. Tirti demografiniy kintamyjy rysj su dvasinés pagalbos samprata.

3. Nustatyti dvasinés pagalbos teikimo skirtumus tarp gydytojy, slaugytojy, psichology ir
psichoterapeuty.

4. Ivertinti dvasinés pagalbos teikimo sgsajas su asmenine dvasingumo patirtimi.
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2. TYRIMO METODIKA
2.1. Kiekybinio ir kokybinio tyrimy derinimas

Siame darbe pasirinkta derinti du, kiekybinj ir kokybinj, tyrimus. Tokj pasirinkimg lémé iskelti
tyrimo klausimai. Darbas prasidéjo nuo tarpkultiirinio projekto, kurio vienas tiksly - iSsiaiskinti
tarpkultiirinius dvasinés pagalbos teikimo ypatumus medicinos jstaigose. Mokslininky komanda i§
Vokietijos, tarp kuriy ir Lietuvoje lankesis Eckhard Frick bei jo kolega Arndt Bussing, organizavo
medicinos darbuotojy apklausas jvairiose Salyse. Jie pasitilé dalyvauti tyrime ir sutiko iSversti savo kurtas
anketas ] lietuviy kalbg. Tai ir buvo kiekybinio tyrimo pamatas. Pagrindiniai suformuluoti tyrimo
klausimai buvo nukreipti | bendrgjg gydymo jstaigy dvasinés pagalbos teikimo situacijg. Jie padeda
atsakyti j klausimus, ar teikiama dvasiné pagalba, kokios stipriosios ir silpnosios dvasinés pagalbos
teikimo sritys, kaip dvasinés pagalbos teikimas siejasi su demografiniais kintamaisiais bei tiriamyjy
tikéjimu. Tai daugiau Zvalgomojo pobtdzio darbas, 0 pasirinktas kiekybinio tyrimo formatas leido
i§skirti bendras psichologines dvasinés pagalbos teikimo tendencijas bei rySius su demografiniais
kintamaisiais. Kai siekiama konstatuojamojo pobiidzio i§vady, tada labiau tinka kiekybinis tyrimas.

Taciau gauty duomeny neuzteko atsakyti j kitus tyrimo klausimus, o kai kurie kiekybinio tyrimo
rezultatai buvo neaiskis ir priestaringi. Todél nuspresta atlikti kokybinj tyrimg, naudojant anketas su
atvirais klausimais. Kokybiniai tyrimai padeda atskleisti naujus duomenis, kurie nebuvo pastebéti
kiekybiniame tyrime (Roer-Strier & Kurman, 2009). Siame tyrime sickta giliau suprasti dvasinés
pagalbos sampratg pamatyti subjektyvesnes tiriamyjy jzvalgas. Kokybiniu tyrimu siekta atskleisti
dvasingumo ir religingumo supratimg, dvasines ir religines patirtis, vyraujancias nuostatas apie dvasing
pagalba bei dvasinés pagalbos teikimo klititis. Toks kiekybinio ir kokybinio formatas néra naujas,
dazniausiai $ie metodai taikomi skirtinguose tyrimo etapuose (Gudaité, 2007). Neretai kokybinio ir
kiekybinio tyrimo formatai derinami siekiant atskleisti kultirinius fenomenus tarpkultiiriniuose

tyrimuose (Roer-Strier & Kurman, 2009), o tai kaip tik atitiko $io tarpkultiirinio tyrimo formato tiksla.

2.2. Tyrimo dalyviai

Tyrime dalyvavo 182 dalyviai, 173 (95,6 %) moterys, 8 (4,4 %) vyrai. Viso yra 24 (13,2 %)
jungiSkosios pakraipos psichoterapeutai, 47 (25,8 %) yra podiplominiy psichodinaminés psichoterapijos
mokymy dalyviai, 22 (12,1 %) Respublikinés Vilniaus universitetinés ligoninés darbuotojai, 89 (48,9 %)
Respublikinés Vilniaus psichiatrinés ligoninés darbuotojai. Pagrindiné dalyvius apibtidinanti informacija

pateikiama 1 lenteléje.
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1 lentelé. Tyrimo dalyviy lytis, specialybé, Seiminé padétis, subjektyviai suvokiamo pasitenkinimo darbu

duomenys.
Lytis moterys 173 (95,6 %)
vyrai 8 (4,4 %)
Specialybé slaugytojos 103 (56,9 %)
gydytojai 30 (16,6 %)
psichologai 25 (13,8 %)
psichoterapeutai 23 (12,7 %)
Seimin¢ padétis vede 103 (56,9 %)
gyvena su partneriu 20 (11 %)
iSsiskyre 24 (13,3 %)
viengungiai 25 (13,8 %)
nasliai 9 (5%)
Subjektyviai labai patenkinti 37 (20,6 %)
suvokiamas patenkinti 77 (42,8 %)
pasitenkinimas darbu ~ normaliai patenkinti 54 (30 %)
nepatenkinti 12 (6,7 %)

Taip pat buvo domimasi respondenty tikéjimo ypatumais. Daugiausiai dalyviy iSpazjsta kataliky

tikéjima, jy yra 147 (81,7 %), protestanty yra 4 (2,2 %), zydy - 3 (1,7 %), kito tikéjimo - 6 (3,3 %), tarp
netikin¢iyjy - 20 (11,1 %) dalyviy. Atskirai buvo klausiama, kaip intensyviai praktikuojamas

iSpazjstamas tikéjimas (2 lentel¢).

2 lentelé. Dalyviy tikéjimo praktikavimo daznumo pasiskirstymas.

Visiskai Dazniau Siek tiek Aktyviai
nepraktikuoja  nepraktikuoja praktikuoja
AS esu aktyviai 25 (14 %) 32 (179%) 69(38,5%) 53(29,6 %)
praktikuojantis
tikéjima Zmogus
AS meldZiuosi, 29 (16,4 %) 46 (26 %) 65 (36,7%) 37 (20,9 %)

medituoju
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2.3. Tyrimo instrumentai

Dvasinés pagalbos teikimas matuojamas dvasinés pagalbos teikimo klausimynu (angl. SCCQ -
Spiritual Care  Competence  Questionnaire), kuria sudaro 7  skalés: supratimas
(angl. perceiving), grupiniy diskusijy vedimas (angl. negotiating), asmeninio dvasingumo realizavimas
(angl. self experience & opening), metodiky iSmanymas (angl. doc'tation), teorinés zinios (angl.
knowledge), pacienty jgalinimas (angl. empowerment), darbas komandoje (angl. team spirit). Klausimyng
sudaro 26 teiginiai, visy skaliy atsakymai matuojami 4 baly Likerto skaléje. Kiekvienos skalés teiginiy
kiekis ir pavyzdziai pateikiami 3 priede.

Siame darbe analizuojamy dvasinés pagalbos teikimo skaliy Cronbach alfa 0,821, atskiry
subskaliy Cronbacho alfa rodo pakankamg patikimumg (1 priedas). Norint patikrinti validuma, atlikta
faktorin¢ analizé¢ su Varimax sukiniu. Gauta, kad duomenys tinka faktoriy analizei: KMO = 0,849, o
Bartleto sferiSkumo testo p = 0,00. Klausimyno septyniy skaliy teiginiai paaiskina 68,15 proc. duomeny
iSsibarstymo. Rekomenduojama, kad Bartleto sferiSkumo testas reikSmingas tada, kai p <0,05, o KMO
koeficientas 0,60 ir daugiau (Pallant, 2003, cit. pagal Pakalniskiené, 2012).

Leidimg naudoti klausimyng davé prof. dr. med. Eckhard Frick. Taip pat jis organizavo
klausimyno vertimg ] lietuviy kalbg bei atgalinj vertimg. Klausimyno vokiskosios versijos Cronbach
alfos svyruoja nuo 0,73 iki 0,86, pateiktas vidinis viso klausimyno suderinamumas aukstas (o = 0,92).
Pateikiamos tokios Cronbach alfos: supratimo Cronbach alfa 0,82, grupiniy diskusijy vedimo Cronbach
alfa 0,86, asmeninio dvasingumo realizavimo Cronbach alfa 0,83, dokumentavimo, metodiky i§manymo
Cronbach alfa 0,84, teoriniy Ziniy Cronbach alfa 0,73, pacienty jgalinimo Cronbach alfa 0,79, darbo
komandoje Cronbach alfa 0,81. Visos septynios skalés paaiSkina 67 proc. iSsibarstymo (Frick et al.,
2018).

Kokybinio tyrimo instrumento klausimai buvo suformuluoti pagal kilusius i§ kiekybinio tyrimo
neatitikimus. Taip pat atvirais klausimais buvo gilinamasi j tiriamyjy dvasinés pagalbos pozitirj

profesinéje veikloje.

2.4. Tyrimo eiga

Tyrimas buvo atlieckamas Vilniaus mieste. Pirmiausiai buvo kreipiamasi | dviejy psichoterapiniy
mokykly vadovus dél leidimo apklausti jy atstovus, véliau buvo kreiptasi i Respublikinés Vilniaus
universitetinés ligoninés darbuotojus bei j Respublikinés Vilniaus psichiatrinés ligoninés vadova. Gavus
leidimus atlikti apklausg, buvo derinamas jos vykdymas, siun¢iamos arba dalinamos anketos. Duomeny
konfidencialumas ir anonimiSkumas buvo uZtikrintas.

Antrasis tyrimo etapas buvo atlickamas toje pacioje dalyviy imtyje. Buvo iSdalintos anketos su
atvirais klausimais. Viso jteikta 15 ankety slaugytojoms ir 15 ankety psichologams. Uztikrinant duomeny

anonimiskumg ir konfidencialumg, anketos buvo pateikiamos uzdaruose vokuose, uzpilde anketas,
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dalyviai turéjo uzklijuoti vokus ir atiduoti juos neultraliam asmeniui. IS viso gauta 13 ankety iS

slaugytojy bei 13 ankety i$ psichology.

2.5. Duomeny apdorojimas

Duomenys analizuojami SPSS programiniu paketu. Skaliy patikimumas skai¢iuojamas
Cronbacho alfa, validumas tikrinamas atliekant faktoring analizg. Atliktas Bartleto sferiSkumo testas bei
apskai¢iuotas KMO. Koreliacijos apskai¢iuojamos Spearmano kriterijumi, nes duomeny pasiskirstymas
pagal Kolmogorovo-Smirnovo testg néra normalus. Taip pat apskaiCiuoti bendri vidurkiai bei jy
procentiné iSraiSka bei standartiniai nuokrypiai. Skirtingy profesiniy iméiy palyginimui atlikta
vienfaktoriné dispersiné analizé (ANOVA). Skirtumams tarp vyry ir motery nustatyti pasitelktas Mann-
Whitney U testas. Kintamyjy jtakai patikrinti atlikta regresiné analizé. Tikinciyjy ir netikinCiyjy
vidurkiams palyginti taikytas Stjudento t kriterijus nepriklausomoms imtims.

Kokybinio tyrimo duomeny rezultatams analizuoti pasirinkta teminé analizé. Pradzioje tyrimo
duomenys buvo iSsamiai perzitirimi, gilinamasi j jy turinj. Tada i§ tyrimo duomeny buvo kildinami
kodai, tada formuluojamos potemés ir galiausiai temos. Galiausiai visi kodai, temos ir potemés buvo

perzitirimi dar karta, jei reikia, duomenys tikslinami.
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3. REZULTATAI
3.1. Kiekybinio tyrimo rezultatai

3.1.1. Bendrieji dvasinés pagalbos teikimo ypatumai

Pirmiausiai apskaiciuoti dvasinés pagalbos teikimo vidurkiai (3 lentel¢). Kaip matyti, dvasinés
pagalbos teikimo vidurkis 1,36, standartinis nuokrypis SD = 0,43. Galima paskaiciuoti, kad 92 (61,13 %)
dalyviai neteikia dvasinés pagalbos, o 61 (39,87 %) - teikia. Taigi galima tvirtinti, kad dvasinés pagalbos
teikimas tyrinétoje imtyje zemas.

Siekiant suprasti, kas labiausiai jtakoja dvasinés pagalbos teikimg ir kurios sritys silpniausios,
vertéty paziuréti | dvasinés pagalbos dimensijy vidurkius. Auksciausias yra supratimo skalés vidurkis,
vadinasi, tyrimo dalyviai stengiasi suprasti pacienty dvasinius poreikius, taciau kity dvasinés pagalbos
teikimo jgudziy turi maziau: grupiniy diskusijy vedimo vidurkis 1,36 (SD = 0,73), asmeninio
dvasingumo realizavimo vidurkis - 1,30 (SD = 0,54), metodiky iSmanymo - 1,02 (SD = 0,73), teoriniy
ziniy - 1,51 (SD = 0,63), pacienty jgalinimo - 1,44 (SD = 0,60), komandinio darbo - 1,09 (SD = 0,61).
Nenuostabu, kad zemiausias vidurkis yra metodiky iSmanymo, nes Lietuvoje tokiy metodiky néra. Taip
pat vienas zemiausiy vidurkiy yra komandinio darbo vidurkis, vadinasi, tyrimo dalyviai savo

kolektyvuose nelinke kalbéti nei apie savo pacienty, nei apie savo dvasinius iSgyvenimus.

3 lentelé. Dvasinés pagalbos teikimo (laipsnio) pasiskirstymas, atsakymy vidurkiai ir standartiniai

nuokrypiai.

Dvasinés pagalbos Visiskai Nesutinku Sutinku  Visiskai Vidurkis Standartinis
teikimo intensyvumas nesutinku sutinku (M) nuokrypis
Dvasinés pagalbos 5 87 60 1 1,36 0,43
teikimas

Supratimas 1 20 133 23 1,97 0,46
Grupiniy diskusijy 18 67 79 12 1,36 0,73
vedimas

Asmeninio dvasingumo 12 95 61 2 1,30 0,54
realizavimas

Metodiky iSmanymas 46 85 36 7 1,02 0,73
Teorinés zinios 10 41 113 11 1,51 0,63
Pacienty jgalinimas 13 54 102 3 1,44 0,60
Komandinis darbas 30 97 37 3 1,09 0,61

Kaip zinoma, dvasinés pagalbos poreikis vertinamas dviprasmiSkai, taigi pamacius Siuos
rezultatus kilo klausimas, ka dalyviai apie tai mano. Nuspresta apskaiciuoti, kokia profesiniy grupiy
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nuomoné apie jy atstovaujamy profesijy dvasinés pagalbos teikimo atsakomybé. Tam anketoje skirti du
klausimai, kurie turi ir atviry atsakymy laukus. Tie atsakymai bus tyrinéjami kokybinéje dalyje, o 4 ir 5

lentelése pateikiami kiekybiniai $iy atsakymy rezultatai.

4 lentelé. Atsakymy j teiginj ,,Manau, kad mano profesiné grupé turi ypatinga dvasing kompetencija‘

pasiskirstymas, vidurkiai ir standartiniai nuokrypiai pagal profesines grupes.

Dvasinés pagalbos Visigkai Nesutinku Sutinku Visigkai Vidurkis Standartinis
teikimo nesutinku sutinku (M) nuokrypis
intensyvumas

Gydytojai 10 (33,3%) 14 (46,7 %) 5(16,7%) 1(3,3%) 0,9 0,80
Slaugytojos 10 (10,3%) 30(30,9%) 49 (50,5%) 8 (8,2%) 1,57 0,78
Psichologai 7 (28%) 13 (52%) 4 (16%) 1 (4%) 0,96 0,79
Psichoterapeutai 9 (42,9%) 10 (47,6%) 2 (9,5%) - 1,67 0,65

Kaip matyti, su pateiktu teiginiu sutinka 57 (58,7 %) slaugytojos ir 40 (41,3 %) slaugytojy nesutinka.
Taigi, didzioji dalis slaugytojy mano, kad jy grupé turi ypatingg dvasing kompetencijg. Taciau likusiy
profesijy atstovy dauguma su tokiu teiginiu nesutinka: neigiamai j klausimag atsaké 24 (80 %) gydytojai,
20 (80 %) psichology, 19 (90,5 %) psichoterapeuty. Tokiy atsakymy paaiSkinimai bus analizuojami
kokybinéje dalyje.

Kitas svarbus klausimas apie dvasines kompetencijas formuluotas atvirkstine tvarka, atsakymas

pateikiami 5 lenteléje.

5 lentelé. Atsakymy ] teiginj ,,Manau, kad mano profesiné¢ grupé néra atsakinga uz dvasing pagalbg“
pasiskirstymas, vidurkiai ir standartiniai nuokrypiai pagal profesines grupes.

Dvasinés pagalbos Visiskai Nesutinku Sutinku Visigkai Vidurkis Standartinis
teikimo nesutinku sutinku (M) nuokrypis
intensyvumas

Gydytojai 3(10,3%) 11(37,9%) 13(44,8%) 2 (6,9%) 1,48 0,78
Slaugytojos 6 (6,3%) 32 (33,3%) 44 (45,8%) 14 (14,6%) 1,69 0,79
Psichologai 1 (4%) 10 (40%) 11 (44%) 3 (12%) 1,64 0,75
Psichoterapeutai 4 (21,1%) 14 (73,7%) 1 (5,3%) - 0,84 0,50

Su Siuo klausimu sutinka dauguma slaugytojy - 55 (60,4 %), nesutinka - 38 (39,6 %). Taigi,
atsakymai ] Siuos du klausimus priesStarauja vienas kitam. Taciau atsakant j §] klausimg atsiskleidzia
kitokia gydytojy, psichology ir psichoterapeuty nuomoné. Daugiausiai manantys neatsakingi uz dvasing
pagalbg yra gydytojai - 15 (51,7 %), taciau panasi dalis mano, kad yra uz jg atsakingi - 14 (48,2 %).

Psichology atsakymai pasiskirsto panasiai, ta¢iau daugiau mananciy, kad néra atsakingi uz dvasing
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pagalbg - 14 (56 %). Mano, kad uz dvasing pagalbg yra atsakingi 11 (44 %) psichology. Ir ryskiai
iSsiskiria jungistinés krypties psichoterapeuty nuomoné: tik 1 (5,3 %) dalyvis mano, kad yra neatsakingas
uz dvasing pagalba, like 18 (94,8 %) mano, kad yra uz ja atsakingi. Toks psichoterapeuty nuomonés
homogeniskumas kelia klausimg, kas galéty jtakoti tokj neabejoting dvasinés pagalbos teikimo
atsakomybés prisiémimag palyginus su priestaringais kity grupiy atstovy atsakymais. Pirmiausiai perSasi
mintis, kad galbuit taip yra dél to, kad jungistinés krypties psichoterapeutai podiplominiy studijy
programoje turi su religingumu susijusj mokymo kursg ir geriau iSmano, ka daryti su kylanciais
dvasiniais klausimais.

Visgi priestaraujantys vienas kitam atsakymai persa mintj, kad gal priezastis gali slypéti teiginio
formuluotéje. Pirmasis teiginys ,,Manau, kad mano profesiné grupé turi ypatingg dvasing kompetencija‘
gali kelti daugiau asociacijy, negu tik matuojant nuomone apie dvasines kompetencijas, todél tikétina,
kad atsakymai j §j klausima néra tiksliis. Greiciausiai taip atsitiko dél netikslaus teiginio vertimo.

Taigi kyla kelios pagrindinés i§vados: dvasiné pagalba tyrinétoje imtyje daugiau neteikiama, negu
teikiama, iSskyrus psichoterapeutus. Labiausiai respondentai stengiasi suprasti pacienty dvasinius
poreikius, bet kitais atzvilgiais dvasinés pagalbos neteikia. Jie nelinke kalbéti darbinéje aplinkoje nei apie
savo, nei apie pacienty dvasinius poreikius, nelinke dalintis savo dvasine patirtimi bei nezino metodiky,
kaip teikti dvasing pagalbg, nemoka vesti grupiniy diskusijy. Per vidurj pasiskirsto rezultatai, Kai
pacientai patys jgalinami ieSkoti dvasinés pagalbos bei kai tiriamieji mano turintys Ziniy apie tikéjimy

Jvairove.

3.1.2. Dvasinés pagalbos teikimo sasajos su demografinémis charakteristikomis

Tyrin¢jant demografinius duomenis pirmiausiai buvo patikrinta, ar yra skirtumy tarp vyry ir
motery, po to patikrinta, ar dvasinés pagalbos teikimas turi sgsajy su amziumi ir darbo stazu ir galiausiai
buvo tyrin¢jama, ar tie kintamieji priklauso vienas nuo kito.

Atsakyti | klausimg, ar moterys ir vyrai vienodai teikia dvasing pagalba, pasitelktas Mann -
Whitney U testas, nes yra netolygus duomeny pasiskirstymas. Gauti duomenys rodo, kad statistiskai
reik§mingo skirtumo tarp vyry (M=1,27, SD=0,46) ir motery (M=1,37, SD=0,43) néra (p>0,05, Z=-0,45).
Taciau daryti tvirtg galuting iSvada Siuo klausimu bty klaidinga dél per maZzo vyry atsakymy kiekio
(N=8).

Svarbu iSsiaiSkinti, ar amzius, darbo stazas ir Seimyniné padétis jtakoja dvasinés pagalbos
teikimg. Tuo tikslu atlikta koreliaciné analizé, kurios rezultatai (6 lentelé) rodo, kad dvasinés pagalbos
teikimas didesnis tada, kai Zzmogus yra vyresnis ir turi daugiau darbo stazo.

Siekiant nustatyti, ar amzius ir darbo stazas jtakoja dvasinés pagalbos teikima, atlikta regresiné

analiz¢. Taciau jos duomenys parode, kad priezastinio rySio tarp $iy kintamyjy néra (7 lentelé).
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6 lentelé. Dvasinés pagalbos skaliy ir amziaus bei darbo stazo koreliacijos koeficientai.

Amzius Darbo stazas

Dvasinés pagalbos teikimas 0,36** 0,35**
Supratimas 0,07 -0,01
Grupiniy diskusijy vedimas 0,06 0,04
Asmeninio dvasingumo 0,32** 0,30**
realizavimas

Metodiky iSmanymas 0,31** 0,33**
Teorinés zinios 0,34** 0,28**
Pacienty jgalinimas 0,24** 0,21**
Komandinis darbas 0,31** 0,35**

* Pastaba: statistiSkai reikSmingi rezultatai pazyméti paryskintu Sriftu.

Apibendrinus svarbiausia paminéti tai, kad kuo zmogus vyresnis ir kuo daugiau turi darbo stazo,
tuo jis labiau linkes teikti dvasing pagalba. Su kitais demografiniais kintamaisiais reikSmingy duomeny

nebuvo rasta.

7 lentelé. Dvasinés pagalbos teikimo ir amZiaus bei darbo stazo prognostiniai veiksniai.

Priklausomas kintamasis

Nepriklausomi kintamieji Dvasinés pagalbos teikimas
Beta B P VIF
AmZius 0,31 0,06 4,33
Darbo stazas 0,07 0,64 4,33
F 11,26
p p<0,05
R2 0,13

3.1.3. Profesinés specializacijos rySys su dvasinés pagalbos teikimu

Anksciau minétas psichoterapeuty rezultaty issiskyrimas i$ kity grupiy iskélé klausimag, kad gal
yra daugiau skirtumy tarp specializacijy. Todé¢l tesiant kiekybiniy duomeny analize vertinga patyrinéti,
kaip profesiné specializacija sicjasi su dvasinés pagalbos teikimu. Viso buvo tirti Keturiy profesijy
atstovai: gydytojai, slaugytojai, psichologai, psichoterapeutai. Atlikus vienfaktoring dispersing analize
gauta, kad statistiSkai reikSmingai nuo likusiy trijy grupiy skiriasi psichoterapeuty ir slaugytojy dvasinés
pagalbos teikimas (8 lentelé).
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Tyrin¢jant gautus duomenis galima pamatyti, kad daugiausiai dvasinés pagalbos teikia
psichoterapeutai, M=1,76 (SD=0,29). Visy likusiy skaliy psichoterapeuty vidurkiy rodikliai irgi
didziausi. Taigi ir $i analizé parod¢, kad psichoterapeutai teikia daugiausiai dvasinés pagalbos.

Taip pat galima pamatyti, kad slaugytojy dvasinés pagalbos teikimo rodikliai taip pat auksti ir
skiriasi nuo likusiy trijy grupiy, M=1,43 (SD=0,44). Psichology, kaip ir gydytojy, dvasinés pagalbos
teikimo vidurkiai Zemi. Kadangi slaugytojy metodiky iSmanymo yra palyginus aukstas vidurkis M=1,32
(SD=0,72), o mokymo programy S$ia tema Lietuvoje néra, kyla klausimas, ar tikrai slaugytojos
nuosirdziai atsakiné€jo j anketos klausimus. Todé¢l papildomai slaugytojoms buvo pateiktos anketos su

atvirais klausimais, jy tyrimo duomenys bus tyrinéjami prie kokybiniy duomeny analizés.

8 lentelé. Profesiniy grupiy (gydytojy, slaugytojy, psichology, psichoterapeuty) dvasinés pagalbos

teikimo rodikliai

Gydytojai Slaugytojos Psichologai Psichoterapeutai F p
Vid. Vid. Vid. Vid.
(St. nuokr.) (St. nuokr.) (St. nuokr.) (St. nuokr.)
Dvasinés pagalbos 1,14 (0,36) 1,43(0,44)* 1,18 (0,34) 1,76 (0,29)* 9,07 0,00
teikimas
Supratimas 2,02 (0,40) 1,85(0,43) 1,98 (0,46) 2,47 (0,32)* 11,87 0,00
Grupiniy diskusijy 1,22 (0,70) 1,22 (0,73) 1,50 (0,57) 1,90 (0,54) 6,54 0,00
vedimas

Asmeninio dvasingumo 1,06 (0,53) 1,36 (0,50)* 1,00 (0,46) 1,78 (0,41)* 11,94 0,00

realizavimas

Metodiky ismanymas 0,50 (0,46) 1,32 (0,72) 0,53 (0,51) 0,92 (0,55) 19,00 0,00

Teorinés Zinios 1,18 (0,62) 1,62 (0,60) 1,28 (0,66) 1,78 (0,46) 6,73 0,00
Pacienty jgalinimas 1,33 (0,62) 1,41 (0,58) 1,27 (0,59) 2,00 (0,38)* 7,17 0,00
Komandinis darbas 0,70 (0,49) 1,30 (0,56) 0,74 (0,60) 1,00 (0,56) 12,49 0,00

* Paryskinti tik tie atvejai, kai rodikliai statistiSkai reikSmingai iSsiskiria 18 visy likusiy trijy grupiy

3.1.4. Tik¢jimo ypatumy ir dvasinés pagalbos teikimo sgsajos

Nuspresta patikrinti, ar katalikai ir netikintieji skirtingai teikia dvasing pagalba. Jau minéta, kad
daugiausiai dalyviy iSpazista kataliky tikéjima, jy yra 147 (81,7 %), protestanty yra 4 (2,2 %), zydy - 3
(1,7 %), kito tikéjimo - 6 (3,3 %), o tarp netikinCiyjy yra 20 (11,1 %) dalyviy, todél dél mazo kity
tikin¢iyjy kiekio atlikta palyginamoji analiz¢é tik tarp kataliky ir netikinéiyjy (9 lentelé). Likusiy religijy
atstovy yra per mazai, kad galima biity juos analizuoti. Pritaikytas Stjudento t testas nepriklausomoms
imtims parodé, kad tarp kataliky ir netikin¢iyjy dvasinés pagalbos teikimo skirtumy néra, abi grupés ja

teikia panasiai.

30



9 lentelé. TikinCiyjy ir netikinéiyjy dvasinés pagalbos teikimo ir jy dimensijy vidurkiai, standartiniai

nuokrypiai bei statistiSkai reik§mingi skirtumai.

Katalikai Netikintieji p

Vid. (St. nuokr.) Vid. (St. nuokr.)
Dvasinés pagalbos teikimas 1,35 (0,45) 1,27 (0,37) 0,47
Supratimas 1,92 (0,46) 2,16 (0,39) 0,03
Grupiniy diskusijy vedimas 1,12 (0,62) 0,68 (0,55) 0,04
Asmeninio dvasingumo realizavimas 1,32 (0,54) 0,96 (0,46) 0,00
Metodiky i$manymas 1,04 (0,72) 0,52 (0,51) 0,00
Teorinés Zinios 1,49 (0,65) 1,50 (0,56) 0,96
Pacienty jgalinimas 1,42 (0,62) 1,43 (0,56) 0,98
Komandinis darbas 1,12 (0,62) 0,68 (0,55) 0,00

* Pastaba: statistiSkai reikSmingi rezultatai pazZyméti paryskintu Sriftu.

Toliau buvo nuspresta paskaiciuoti, kaip tie, kurie deklaruoja esantys katalikai praktikuoja
kataliky tikéjima (10 lentelé).

10 lentelé. Katalikybe iSpazjstanéiyjy tikéjimo praktikavimo pasiskirstymas, atsakymy vidurkiai bei

standartiniai nuokrypiai.

Ne, visiskai Retai Retkar¢iais/ Taip, nuolat  Vidurkis Stand.
ne ne daznai (M) nuokrypis
A% esu aktyviai 7(48%) 27 (18,6%) 65 (44,8%) 46 (31,8%) 2,03 0,83

praktikuojantis tikéjima

zmogus (N =145)

A3 meldziuosi, 10(7%) 40 (28%) 62 (43,4%) 31(21,6%) 1,79 0,86
medituoju (N =147)

IS lentelés matyti, kad deklaruojantys kataliky tikéjima nebitinai jj aktyviai praktikuoja. IS ty,
kurie priskiria save katalikams, 111 (76,6 %) teigia, kad iSpazjstamg tikéjimg praktikuoja, 34 (23,4 %)
teigia, kad ne. Panasus ir maldos, meditacijos rodikliai: 93 (65 %) teigia, kad meldziasi arba medituoja,
50 (35 %) teigia, kad ne. Todeél nuspresta kitaip formuluoti klausima ir patikrinti, ar tie, kurie praktikuoja
tikéjima daugiau teikia dvasing pagalba.

Pirmiausiai atlikta koreliaciné analizé¢ (11 lentel¢). Rezultatai parodé, kad dvasinés pagalbos
teikimas didesnis tada, kai aktyviau praktikuojamas tikéjimas (rs=0,25, p<0,05) bei aktyviau
meldziamasi arba medituojama (rs=0,27, p<0,05).

31



11 lentele. Dvasinés pagalbos teikimo dimensijy ir tikéjimo praktikavimo daznumo koreliacijos

koeficientai.
Aktyvus tikéjimo Malda, meditacija
praktikavimas
Dvasinés pagalbos teikimas 0,25** 0,27**
Supratimas -0,01 0,03
Grupiniy diskusijy vedimas 0,01 0,02
Asmeninio dvasingumo 0,40** 0,48**
realizavimas
Metodiky iSmanymas 0,32** 0,32**
Teorinés zinios 0,23** 0,17*
Pacienty jgalinimas 0,10 0,16*
Komandinis darbas 0,29** 0,24**

Pastaba: *p<0,05, ** p<0,01.

* Pastaba: statistiSkai reikSmingi rezultatai pazyméti paryskintu Sriftu.

Nuspresta papildomai patikrinti, ar ty, kurie praktikuoja tikéjimag, dvasingumo pagalbos teikimo
vidurkiai statistiSkai reikSmingai skiriasi nuo ty, kurie tiké¢jimo nepraktikuoja. Atliktas Stjudento t testas

nepriklausomoms imtims (12 lentelé).

12 lentelé. Tikéjima praktikuojanciy ir nepraktikuojanciy dvasinés pagalbos teikimo ir jy

dimensijy vidurkiai, standartiniai nuokrypiai bei statistiS$kai reikSmingi skirtumai

Tikéjimo Tikéjima praktikuoja p
nepraktikuoja Vid. (St. nuokr.)

Vid. (St. nuokr.)

Dvasinés pagalbos teikimas 1,26 (0,40) 1,41 (0,44) 0,04
Supratimas 1,98 (0,44) 1,96 (0,47) 0,75
Grupiniy diskusijy vedimas 1,40 (0,68) 1,33 (0,74) 0,50
Asmeninio dvasingumo realizavimas 1,04 (0,52) 1,43 (0,51) 0,00
Metodiky i§manymas 0,80 (0,66) 1,11 (0,73) 0,00
Teorinés zinios 1,36 (0,63) 1,58 (0,62) 0,03
Pacienty jgalinimas 1,39 (0,60) 1,46 (0,60) 0,47
Komandinis darbas 0,89 (0,58) 1,17 (0,60) 0,01

* Pastaba: statistiSkai reikSmingi rezultatai pazyméti paryskintu Sriftu.

Kaip matyti, rezultatai parodé, kad tikéjimo nepraktikuojantys (M=1,26, SD=0,40) statistiskai
reikSmingai (p<0,05) dvasinés pagalbos teikia maziau, negu tikéjimg praktikuojantys (M=1,41,
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SD=0,44). Tokia pati analizé atlikta ir meldimosi, meditavimo daznumo palyginimu su dvasinés

pagalbos teikimu (13 lentelé).

13 lentelé. Besimeldzianciyjy ir bemedituojanciyjy dvasinés pagalbos teikimo ir jy dimensijy vidurkiai,

standartiniai nuokrypiai bei statistiSkai reikSmingi skirtumai.

Nesimeldzia, Meldziasi, medituoja p

nemedituoja Vid. (St. nuokr.)

Vid. (St. nuokr.)
Dvasinés pagalbos teikimas 1,26 (0,40) 1,48 (0,40) 0,00
Supratimas 1,94 (0,41) 2,02 (0,45) 0,27
Grupiniy diskusijy vedimas 1,34 (0,68) 1,39 (0,74) 0,67
Asmeninio dvasingumo realizavimas 1,04 (0,51) 1,53 (0,45) 0,00
Metodiky iSmanymas 0,81 (0,69) 1,19 (0,73) 0,00
Teorinés Zinios 1,40 (0,67) 1,61 (0,57) 0,03
Pacienty jgalinimas 1,33 (0,61) 1,55 (0,54) 0,01
Komandinis darbas 0,95 (0,61) 1,21 (0,59) 0,00

* Pastaba: statistiSkai reikSmingi rezultatai pazyméti paryskintu Sriftu.

Rezultatai parod¢, kad tie, kurie nesimeldzia, nemedituoja (M=1,26, SD=0,40) dvasinés pagalbos
teikia statistiSkai reik§mingai (p<0,05) maziau, negu tie, kurie meldziasi arba medituoja (M=1,48,
SD=0,40).

Apibendrinant galima teigti, kad dvasinés pagalbos teikimas nesusijes su deklaruojamu tikéjimu,

taCiau siejasi su tik¢jimo praktikavimu.

3.1.5. Subjektyviai suvokiamo profesinio pasitenkinimo ir dvasinés pagalbos teikimo sasajos

Galiausiai lieka patikrinti, kaip subjektyviai suvokiamas pasitenkinimas darbu siejasi su dvasinés
pagalbos teikimu. Atlikta koreliaciné analizé (14 lentelé). Rezultatai parodé, kad didéjant arba mazéjant
subjektyviai suvokiamam pasitenkinimui darbu dvasinés pagalbos teikimo rodikliai nebttinai juda kartu
(rs=-0,13, p>0,05). Ta¢iau didéjant pasitenkinimui darbu, didéja supratimo skalés rodikliai (rs=0,16,
p<0,05) bei mazéja komandinio darbo (rs=-0,15, p<0,05) ir metodiky iSmanymo skalés rodikliai (rs=-

0,16, p<0,05). Taciau, kaip matyti, koreliacijos koeficientai yra labai Zemi, todé¢l toliau neanalizuojami.
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14 lentelé. Dvasinés pagalbos skaliy ir subjektyviai suvokiamo pasitenkinimo darbu koreliacijos

koeficientai
Subjektyviai suvokiamas
pasitenkinimas darbu
Dvasinés pagalbos teikimas -0,13
Supratimas 0,16*
Grupiniy diskusijy vedimas 0,11
Asmeninio dvasingumo -0,04
realizavimas
Metodiky iSmanymas -0,16*
Teorinés zinios -0,08
Pacienty jgalinimas -0,08
Komandinis darbas -0,15*

Pastaba: *p<0,05.

* Pastaba: statistiskai reikSmingi rezultatai pazyméti paryskintu Sriftu.

3.2. Kokybinio tyrimo rezultatai

Pirmiausiai bus aptarti rezultatai, susij¢ su tiriamyjy dvasingumo, religingumo ir dvasiniy bei
religiniy patir¢iy supratimu. Po to gilinamasi, kaip tai siejasi su jy panaudojimu profesiniame gyvenime.
Galiausiai aptariama, kas isryskéja teikiant dvasing ar religing pagalba.

Slaugytojy atsakymai j atvirus klausimus, trumpi ir neiSsamiis, daZnai apsiriboja tik vienu zodZiu
ar fraze, nemazai palikty neatsakyty klausimy, todél pagrindinés iSvados bus formuluojamos i$

psichology atsakymuy, o slaugytojos minimos tik tada, kai jy atsakymai skiriasi.

3.2.1. Dvasingumo, religingumo bei su jais susijusiy patir¢iy suvokimas

Dvasingumo, religingumo bei jy patir¢iy supratimui i$siaiskinti skirti keturi atviri klausimai, du i§
ju skirti sampratoms apibrézti, kiti du - patirtims. Nagrinéjant dvasingumo ir religingumo sampratas
apibréziancius atsakymy rezultatus iSryskéjo trys pagrindinés, abejoms sagvokoms bendros temos, taciau
ju potemés skiriasi (1 pav.). Kaip matyti, religingumo samprata siauresné, ja apibiidina mazesnis
potemiy skaiCius bei siauresnis jy supratimas.

Pirmasis dvasingumo ir religingumo sampraty salyc¢io taskas - vidinio pasaulio apibidinimas.
Vidinio pasaulio vaizdas dvasingumo apibrézime, palyginus su religingumo, daug platesnis, kiekvienas
dalyvis i ji ideda savo matyma, zvelgia i dvasingumg sau svarbesniu aspektu. Vieniems svarbiausia
dvasingumo sgvokoje yra vertybinis pamatas, siejamas su ,.gebéjimu myléti save ir kitq“, ,.aiskiy
moraliniy nuostaty turéjimas™. Kiti vidiniame pasaulyje iSrySkina prasmés suvokimg: ,Siejasi su
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prasmingumu, ,,gyvenimo tikslas“. Dar kiti i$skiria transcendentinius gebéjimus: ,, jauciamas saves kaip
iSeinancio is fizinio kiino riby“. Taip pat tas pats dalyvis gali jvardinti kelias jam svarbias kategorijas.
Tuo tarpu apibréziant religinguma, iSryskéjo tik pasisakymas, kad religija yra dvasingumo sistema, bet
placiau apie vidinj pasaul; dalyviai nepasisaké. Taigi tiek kiekybiskai, tiek kokybiskai vidinio pasaulio

apibiidinimas religingumo sampratoje daug siauresnis.

DVASINGUMAS RELIGINGUMAS

~_ ~_

[ Asmeninés vertybés

.

: Vidinis pasaulis
[ Prasmé P Dvasingumo sistema ]

LN

[ Transcendencija

VRN

Tikéjimas aukstesne jéga - A N
Tikéjimas - Y ..

> " o Tikéjimas aukStesne jéga
Religijos i§paiinimas virsasmeninemis \I J

- < galiomis ( Religiios Enafini )
Aukstesniy jégy poveikis § eligljos 1spazinimas )
Ritualy atlikimas Elgesio Ritualy atlikimas

N [ formavimas 7 g
Siekimas suprasti egzistencijg Priklausymas bendruomenei

[ Devalvuota sgvoka ] [ Tikéjimo primetimas ]

1 pav. Dvasingumo ir religingumo sampraty temy ir potemiy palyginimas.

Kitas dvasingumo ir religingumo bendras salyCio taskas yra tikéjimas virsasmeninémis galiomis.
Aukstesnés jégos supratimas labai panaSus ir, atrodo, kad sunku biity surasti tarp jy kokybinius
skirtumus. Dvasingumo sampratoje aukstesné jéga apibudinama kaip ,savitas Dievas®, ,,rémimasis
aukStesne galia®, ,yra nematomy, stebuklingy dalyky*. Religingumo sampratoje tai - ,.tikéjimas
aukStesnémis  bitybémis*, . tikéjimas aukStesnémis jégomis®, tikéjimas Dievu. Psichology
apibréziamoje religingumo sampratoje aukStesnés jégos supratimas neapibréztas, miglotas, ne visada
konkreciai jvardinamas. Toks pats abstraktus Dievo supratimas yra ir dvasingumo sampratoje. Be to,
pasitvirtina tai, kad dvasingumo samprata kai kuriems dalyviams glaudziai siejasi su religingumo arba
net talpina savyje religijg: kaip ir tikétasi, yra atsakymy, kad ,,dvasingumas ir religingumas yra

sinonimai“.
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Tikéjimo virsasmeninémis galiomis atzvilgiu skiriasi slaugytojy atsakymai. Dauguma jy
religingumg supranta labai konkreciai, kaip ,.tvirtg tikéjimqg*, ,tikéjimg Dievu®. Slaugytojy atsakymai,
nors ir homogeniski, yra labai trumpai ir konkreCiai apibréziami, todél tvirtai teigti, kad slaugytojy
kitoks, konkretesnis, religingumo supratimas baty per drgsu, nors tokig prielaidg galima buty turéti
galvoje.

VirS§asmeniniy galiy supratimas apibudinant dvasinguma skiriasi nuo religingumo tuo, kad
apibiidindami dvasinguma dalyviai jvardina ne tik tikéjima aukstesne jéga, bet kartu dar ir teigia, kad ta
aukStesné konkreti arba abstrakti jéga gali daryti kokj nors poveikj zmogui: ,,pasikliovimas jégomis,
likimu, atsitiktinumu®, ,tikéjimas tam tikra visatos harmonija ir désniais*. Tos virSasmeninés galios gali
buti ir su magisku atspalviu, tokiu kaip likimas ar auksStesné jéga, bet gali bti ir racionaliai paaisSkinamos
jégos, visatos désniai.

Treciajame dvasingumo ir religingumo sampraty salyc¢io taske i$siskyré elgesio formavimo tema.
Cia tarp abiejy sampraty yra bendra ritualy atlikimo potemé. Dvasingumo sampratoje yra didesné ritualy
jvairové: ,malda, meditacija, ritualai“. Religingumo sampratoje ritualai apibréziami kaip
,pamaldumas®, ,.éjimas j baznycig“, ,Dievo jsakymy laikymasis®. Taigi religingumas apibréZiamas
siauriau, iSrySkéja konkretesnis, labiau struktiiruotas elgesio modelis.

Be to dar dvasingumo sampratoje iSryskéjo siekimo suprasti egzistencijg potemé. Taigi elgesys
krypsta | siekima suprasti aplinkoje vykstancius procesus, ieSkoti gyvenimo, egzistencijos prasmes.
Tyrimo dalyviai tai apibudina tokiais pavyzdziais: ,,Siekimas suprasti aplinkui vykstancius procesusS‘,
»ieSkojimai susije su saves kaip Zmogaus egzistencija“, ,kelias j gyvenimo prasme®. Tuo tarpu
religingumo sampratoje to néra. Cia i$siskyré priklausymo religinei bendruomenei potemé. Taip pat
religingumo apibiidinimuose galima buvo pastebéti laisvos valios triikuma, 1SrySkéjo elgesio primetimo
kategorija: ,,zmogui primesta, kuo jis turi tikéti ir kaip elgtis®.

Kalbant apie suvokima, kad religinguma kai kas supranta kaip primesta elgesj, reikéty paminéti,
kad ir dvasingumas néra suprantamas vien i$ pozityviosios pusés. Svarbu paminéti, kad vienos tyrimo
dalyvés dvasingumas apibuidinamas Kaip ,.devalvuota sgvoka® budingas ir didesnei daliai dalyviy.
Dalinant anketas neretai Zzodziu buvo i§sakomas poziiris, kad dvasingumo sgvoka atsibodusi, neaktuali,
nuvalkiota, taciau anketose atvirai tai nebuvo iSsakoma. Dazniau savo nusivylimg dvasingumu ir
religingumu dalyviai i§sakydavo kaip tikéjimg racionaliai paaiskinamais gyvenimo désniais. Daugiau
apie nusivylimg nagrinéjamais konceptais iSryskes tyrin€jant su jais susijusias patirtis.

I8 dvasingumo ir religingumo sampraty apibiidinimy galima padaryti kelias jzvalgas:

1. Dvasingumas santykyje su religingumu dazniausiai suvokiamas kaip platesné sgvoka, taciau pasitaiké
atvejy, kai jis buvo suvokiamas kaip religingumo sinonimas.

2. Dvasingumo ir religingumo sampratoms biidingi trys salyCio taSkai: vidinio pasaulio, tikéjimo
virSasmeninémis galiomis, elgesio formavimo. Nesiskiria abiejy sgvoky apibtadinimai tikéjimo auksStesne

jéga poteméje: auksStesniosios jégos apibréziamos abstrakCiai, retai jvardinant konkrecias dievybes.
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Kitaip yra slaugytojy ankety atsakymuose, kur aukstesnioji galia jvardinama kaip konkretus Dievas ar
tikéjimas.

3. Apibudindami dvasinguma dalyviai daug didesni démesj skyré vidinio pasaulio poteméms,
religingumo sampratoje didesnis akcentas buvo kreipiamas j elgesio formavimo temg. Dvasingumo
sampratoje elgesio formavimas suprantamas placiau, jj apima ir ritualy atlikimas, ir sickimas suprasti
egzistencija, o religingumo apibrézime elgesio apibiidinimas labiau nukreiptas j religiniy ritualy atlikima,
priklausyma bendruomenei.

Aptariant dvasingumo ir religingumo patirtis, taip pat galima rasti panasumy ir skirtumy (2 pav.).

DVASINGUMO RELIGINGUMO
PATIRTYS PATIRTYS

~ ~

[ JZvalgos g
[ - \' Vidings patirtys L Teigiamos patirtys ]
_ 9 [ Neigiamos patirtys ]
[ Vertybés D
[ Bities aidkinimas ] Tikéjimas Apribojimy Asmeniniai jsitikinimai ]
virSasmeniné patyrimas
[ Tikéjimas dievybés buvimu ] mis galiomis Perimtas is tévy tikéjimas ]
[ Ritualy atlikimas .
J Elgesio [ Religiniy ritualy atlikimas ]

[ Nereliginiai veiksmai formavimas J

LN

[ Prasmés paieskos

[ Santykio

Santykis su aplinka patyrimas

[ Santykis su aukStesnémis jégomis j‘

2 pav. Dvasingumo ir religingumo patir¢iy temy ir potemiy palyginimas

Apibudinant dvasines patirtis iSsiskyré daugiau temy ir potemiy, negu religiniy patiriy
apibidinime. Cia abiejy temy saly¢io taskai yra vidiniy patirciy ir elgesio formavimo temos. Vidinés
dvasinguma apibiidinancios patirtys apibréziamos trimis potemémis: jzvalgos, jausmai, vertybeés.
Izvalgos - tai bandymas apsibrézti sau kokias nors kognityvines tiesas, kuriomis galima formuoti savo
vidinio pasaulio vaizdg arba kuriomis galima remtis, kaip vidinio pasaulio pagrindu: ,,suvokimas apie
save ir santykius®, ,tikéjimas, kad nesu visagalé”. Vertybés daugiau apibréziamos per visuotinai

priimtinas vertybes: ,.gebéjimas uzjausti, ,tolerancija, pagarba, gerumas®. Jausmai kyla i§ pasirinkty
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vertybiy ir jzvalgy: ,,vidiné ramybé, ,susijaudinimas skaitant gerq tekstq, knygq, stebint meno kiirinj*.
Kitokios potemés kilo apibiidinant religines vidines patirtis, kuriy buvo iSvardinta Zymiai maziau, negu
dvasiniy. Todél buvo nuspresta jas skirstyti | teigiamas ir neigiamas patirtis. Teigiamos patirtys
apibiidinamos tiek i§ konkretaus tikéjimo kylanciy jausmy, tiek i$ netikinCio asmens patirties: ,,gera
priklausyti bendruomenei, kurig kazkas sieja, gera Zinoti, kad esu ne viena, tai teikia man vidinés
ramybés*, ,Svenciy metu suteikia daugiau prasmés, jeigu apsilankau baznycioje, ,estetinis
pasitenkinimas architektiiriniu pozZiiriu graziuose maldos namuose*. Neigiamos patirtys apibtidinamos
taip: ,.baznycia ir religija kartais atrodydavo ggsdinanti, slogi, apimanti stipry kancios elementqg -
muzikos slogumas, misiy monotonija, baznycios Saltis, klupéjimas ant keliy - ne visada jkvepia*.

Dvasings ir religinés patirties apibtidinimui skirta ir Kita, elgesio formavimo tema. Dvasinéms
daugiau priskiriamos su konkreciu tikéjimu siejamos patirtys: ,,maldos, éjimas j baznycias®, ,krikstas,
komunija, sakramentas‘.

Vis délto, tarp dvasiniy ir religiniy patirciy daugiau yra skirtumy, negu panasumy. Apibiidindami
dvasines patirtis tiriamieji apraSo tikéjimg dievybémis: ,tikiu Dievu Tévu, mane mylinciu Dievu“,
Hlikéjimas Dievu, jo valios ir pagalbos jzvelgimas kasdienybéje*. Tokio patyrimo i$sakant mintis apie
religija néra. Be to, dvasiniy patir¢iy aiSkinime i$skirta ir baties aiSkinimo dimensija: ,,harmonija, kur
vieni dalykai papildo kitus, tarsi viena kitq atitinkancios dalys*, ,egzistuoja tam tikri gamtos ir
socialiniai principai, kurie ir yra virSasmeniné galia®. To taip pat néra religiniy patir¢iy apraSyme.

Kaip matyti, religiniy patirciy apibtidinimuose i$skiriama apribojimy patyrimo tema. Ji reiSkiama
asmeniniy jsitikinimy: ,,religingumas atrodo labiau varZantis* bei perimto i§ tévy tikéjimo poteme: ,,tévy
religingumas atrodé apribojantis*, ,pagal Seimos tikéjimg buvo priskirta®. Taigi, atrodo, kad
dvasingumo dimensija i$siskiria platesnémis patirtimis, Kurias laisvai gali pasirinkti kiekvienas, o
religingumo patirtys daugiau varzancios, ribojancios, primestos ir strukttiruotos.

Dar labai svarbu tai, kad apibudinant dvasines patirtis atsiranda nauja, santykio patyrimo tema.
Cia i$skiriamos dvejopos patirtys: santykis su aplinka: ,,suvokimai apie santykius®, , kokiame esu rysyje
su kitu Zmogumi, gyvinu, augalu, Zeme, pasauliu, kOSmOSU“ ir santykis su auk$tesnémis jégomis: ,kai
nutinka kas nors gero ar blogo - paprasai ar padékoji, ,nedaznai man bina toks nusvietimas, kai
atrodo, kad man atsaké”. Keista, kad santykio patyrimas neatspindimas religiniy patiriy
apibidinimuose.

Apibendrinant galima pastebéti, kad be to, kas jau iSrySkéjo apibréziant dvasingumo ir
religingumo sampratas, aiSkéja ir naujy dalyky: religingumo patirtis rySkiau apibréziama kaip ribojanti ir
suvarzanti patirtis, tiriamieji jvardina konkreius ritualus, taCiau su jais siejamy maloniy jausminiy
iSgyvenimy yra palyginti mazai. Taip pat svarbu tai, kad religinése patirtyse nejvardinamas santykio

patyrimas nei su aplinkiniu pasauliu, nei su aukStesnémis jégomis. Taigi dvasingumo sgvoka placiau
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apibréziama ne tik platesniais vidiniy patir¢iy, tikéjimo virSasmeninémis galiomis, elgesio formavimo
aspektais, bet ir santykio patyrimo aspektu.

Galiausiai galima buty apibrézti, kad dvasingumas - tai asmeninés vertybés, prasmeé,
transcendentiné patirtis, tikéjimas virSasmeninémis, nebiitinai susijusiomis su religija, galiomis ir jy
daroma jtaka, jvairiy ritualy ir siekimo suprasti egzistencija derinys. Dvasiné patirtis - tai vidinés
vertybés, jausmai, jzvalgos, tikéjimas virSasmeninémis galiomis arba bandymas racionaliai paaiskinti
butj, taip pat jvairiy ritualy atlikimas, pasaulio tyrin¢jimas ir prasmés paieskos bei santykio uzmezgimas
su aplinka ir su aukStesnémis jégomis.

Religingumas - tai tikéjimas virSasmeninémis galiomis, religiniy ritualy atlikimas bei
priklausymas religinei bendruomenei. Religiné patirtis - asmens pasirinkta arba i§ tévy, kultaros,

aplinkos perimta religija, religiniy ritualy atlikimas ir Su jais susije¢ teigiami arba neigiami jausmai.

3.2.2. Dvasiniy ir religiniy patir¢iy raiSka profesiniame gyvenime

Profesiniame gyvenime psichologai didziausiag démesj skiria tokioms temoms: asmeniniam
patyrimui, psichologo asmenybés jtakai, santykio patyrimui, pozityviy ir negatyviy nuostaty apie
dvasingumg ir tikéjimg turéjimui, virSasmeniniy galiy panaudojimui (3 paveikslas). Atskirai dar reikéty
pabrezti, kad dalis psichology dvasiniy ir religiniy patir¢iy su profesiniu gyvenimu nesieja.

Asmeninis patyrimas su profesiniu gyvenimu siejamas per savirealizacija: ,,saves realizavimas
darbe, padedant kenciantiems Zmonéms*, jausmy iSgyvenima: ,platesnis jusliy, pojuciy, jausmy
diapazonas, gebéjimas jZvelgti pozityvumg*, poziturio formavima: ,leidZia lavinti tolerantiskumag,
platesnius poziurius®. Taigi, galima pastebéti, kad dvasiniy ir religiniy temy naudojimas profesiniame
gyvenime teikia ir asmenin¢ naudg.

Jausmy
isgyvenimas
S—

Asmeninis
patyrimas

Savirealizacija

~ ~

VirSasmeniniy PoZidrio
galiy jtaka formavimas
Santykio

A formavimas
Santykio S — |
patyrimas -
—_— 1Sbuvimas

santykyje

e

PROFESINES PATIRTYS

Palengvina kity

supratimg
Psichologo ——
asmenybes jtaka Baimé dél savo
jsitikinimy

perdavimo

Pozityvios
] nuostatos
Asmeniniy ———
nuostaty jtaka 3
Negatyvios

1 nuostatos
-_—

Nesisieja

3 pav. Dvasiniy ir religiniy patir¢iy profesiniame gyvenime pagrindinés temos ir potemés.
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Taip pat tiriamieji mini ir savo asmenybés jtaka, kuri gali palengvinti kity supratima: ,,mano
patirtis padeda suprasti Siqg gyvenimo sferg bei gali kelti baim¢ dél savo jsitikinimy perdavimo:
watidzZiai stebiu savo emocinius iSgyvenimus konsultacijos metu tam, kad mano konfliktinis santykis su
religija nepasireiksty konsultacijoje. Si jzvalga svarbi, nes viena vertus, patirtis gali padéti konsultuoti ir
suprasti klienta, kita vertus, gali buiti pavojus perduoti savo asmeninius jsitikinimus.

Ne maziau svarbi ir asmeniniy nuostaty jtaka, jos irgi gali vienaip ar kitaip jtakoti konsultavimo
procesa. ISskirtos pozityvios nuostatos tikéjimo atzvilgiu: ,.tikéjimas (bendrgja prasme, nebiitinai j tam
tikrg Dievg) biitinas asmenims, turintiems sunkumy®, ,galiu suprasti, kaip zZmogy raminanciai gali
nuteikti ir veiksi didinga maldos namy aplinka, kai kurie ritualai® ir negatyvios nuostatos tikéjimo
atzvilgiu: ,,manau, kad néra kontrolés is virsaus, néra lemties - tai suteikia daugiau laisvés, atsakomybés
paciam Zmogui‘‘.

Dvasinés ir religinés patirtys psichology profesiniame gyvenime pasireiSkia ir per santykio
patyrimg. Jos padeda formuojant santykj: ,,santykyje siekiu tikrumo, nuosirdumo®, ,,dvasingumas beveik
kiekvienoje konsultacijoje pasitarnauja kaip tam tikra pagalba: nuraminti, paguosti, normalizuoti,
padrgsinti, jkvépti, atrasti, priimti, suprasti‘. Taip pat padeda i8biiti santykyje: ,,padeda matyti zmogy ne
tik kaip silpng - sergantj, vargstantj ar kenciantj, bet kaip einantj savo kelig ir susiduriantj su
isbandymais®, ,,padeda nejpulti j gelbétojos pozicijg*. Taigi psichologai naudoja skirtingus dvasinius
jsitikinimus santykiui tarp kliento ir psichologo uZsimegzti ir jame iSbuti.

Idomu ir tai, kad profesiniame gyvenime apraSytas ir virSasmeniniy galiy panaudojimas:
»~meldimasis uz pacientus, Dievo pagalbos prasymas, atsidavimas j Dievo rankas*.

IS viso to, kas pasakyta, galima suprasti, kad kai kurie psichologai dvasiniy ir religiniy patirciy
nesieja su profesiniu gyvenimu, o kai kuriems jis pasireiskia ir per asmeninio patyrimo, ir per asmenybés,
ir per jvairiy nuostaty supratimg. Tiek asmeninés nuostatos, tiek virSasmeninés galios gali buti
panaudotos psichologinése konsultacijose ir tai gali kelti konsultavimo riby klausima: kas konsultacijy

metu leistina ir kas ne.

3.2.3. Dvasinés pagalbos teikimas

Norint suzinoti, kaip vyksta dvasiné pagalba tiriamieji buvo paprasyti jvardinti konkrec¢ias su
dvasine ir religine patirtimi susijusias situacijas. Atsakymuose dalyviai jvardino pavyzdzius i$skirtinai tik
su religinémis patirtimis. Perzitrint jas i$siskyré dvi didelés temos (4 pav.):

1. Religija kaip apsauginis veiksnys.
2. Religija kaip rizikos veiksnys.
Religija kaip apsauginis veiksnys matomas kaip noro kontroliuoti mazinimas: ,,svarbi mano

jzvalga, jog kontrolé vyksta mazoje ,,smélio dézéje*, ir kad atsidavimas Dievo valiai reiksty platesnes
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galimybes®, kaip apsauga nuo savizudybés: ,nuo savizudybés jg stabdo tik tai, kad savizudybé yra
nuodémé™, kaip geros savijautos palaikymas: ,,kalbéjome su zmogumi apie tai, kad tikéjimas Dievu jam
yra viltis ir stiprinantis jji jsitikinimas®, jausmy isreiskimas: ,psichologo konsultacijos metu vieng kartg
kartu su kliente meldémeés. Klienté patyré labai sunkius jausmus, apie kuriuos jai buvo sunku kalbéti, ir
SU jais isbiti*.

Religija kaip rizikos veiksnys matomas kaip per didel¢ atsakomybé priskiriama Dievui: ,,Su
kliente, kuri labai tikéjo tuo, kad viskas, kas su ja vyksta, yra Dievo suplanuotas kelias, todél jai reikia
pasyviai tai pergyventi“. Taip pat minimas atvejis, kai religija tampa paskata savizudybei: ,,teko
konsultuoti jaunq biisimg vienuole, kuri bandé nusiZudyti, kai tévai kategoriskai papriestaravo, kad ji
stoty j vienuolyng*.

Tyrime dar buvo uzduotas klausimas, kas trukdo konsultuoti religinémis ir dvasinémis temomis.
Buvo iSskirtos trys temos: skirtingas sgvokos supratimas, ziniy stoka, asmeninio pozilirio primetimo
grésme. Skirtingas sgvokos supratimas trukdo savo temos subtilumu: ,,tai jautris, labiau individualiis
klausimai®, vadinasi, baisu kalbéti tokiomis temomis dél to, kad tiek psichologo, tick paciento supratimas
gali buiti labai skirtingas ir abiejy pusiy poziiiriai gali nesutapti. O be to dar gali buti ir taip, kad ne
visiems lengva reflektuoti tokiomis subtiliomis temomis. Tg galima pamatyti ir ankety atsakymuose:
psichologai i§saké savo poziiir], bet slaugytojos reflektavo labai pavirSutiniSkai, dazniausiai atsakydamos
1 klausimus vienu ar keliais zodZiais arba visai nieko neatsakydamos.

Taip pat gali trukdyti konsultuoti ir jvardinamas religinis fanatizmas: ,religinis fanatizmas,
kuomet religija susikerta su Zmogaus Zemiskuoju poreikiu ir taip tampa savibaudos jrankiu Zmogui®.
Tokie atvejai leidzia suprasti, kad Zmogus d¢l religiniy jsitikinimy iSgyvena didelj vidinj konfliktg ir jam
reikia pagalbos, taCiau panaSu, kad psichologai negali padéti, nes tokias temas jvardina kaip trukdj ir
greifiausiai nezino, kaip tokiu atveju elgtis.

Ir 1S tiesy, 1§ atsakymy aiSkeja, kad Ziniy stoka yra trukdis konsultuojant: ,,neiSmanymas religijos
tam tikry ritualy prasmiy ar principy*, ,,sunkiau suprasti psichologine ritualy ar principy prasme®.
Akivaizdu, kad tyrimo dalyviai jsivaizduoja, kad dvasiniam ar religiniam konsultavimui reikia ypatingo
iSmanymo ar ypatingy Ziniy. Bet kyla klausimas, gal uztekty Siuo atveju konsultuojant remtis bendrais
psichologinio konsultavimo principais, kaip ir konsultuojant kitokiomis temomis, apie kurias psichologas
gali ne viska Zinoti.

Paskutinis jvardintas konsultavimo trukdis yra asmeninio poziiirio primetimo grésme: ,,manau,
kad tai neetiska, nesinori primesti klientui savo jsitikinimy®, ,mano nereligingumas Siek tiek trukdo
konsultuoti itin religingus Klientus, nes sunku empatizuoti, jsijausti. Galima pastebéti, kad $is
nuoggstavimas pasireiské ir kituose atsakymuose j klausimus ir tai greiciausiai daznam psichologui

budinga baime.
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Jau buvo uzsiminta, kad kokybinéje analizéje bus tyrinéjamas dalyviy poziiiris j dvasines ir
religines temas konsultacijose. Taigi atsakymuose ty, kurie nemano, kad yra atsakingi uz dvasinj
konsultavima, i$skirti tokie pagrindiniai argumentai:

1. Laiko trikumas.

2. Kompetencijy tritkumas.

3. Mokymo programy trikumas.
4. Ta privalo daryti dvasininkai.

Taip pat apibendrinti atsakymai ty dalyviy, kurie mano, kad jy profesijos atstovai yra atsakingi uz

dvasing pagalba:

1. Dvasinés temos jau integruotos j Minesotos programa.

2. C.G. Jungo krypties analitikai paprastai daug démesio skiria dvasinéms ir religinéms temoms.
3. Dvasinés ir religinés temos iSkyla konsultacijose, todé¢l apie jas neiSvengiamai kalbama.

Anksciau nagrinétoje dvasings ir religinés patirties raiSkos profesiniame gyvenime analizéje buvo
matyti, kad kai kurias jzvalgas galima priskirti apsauginiams ir rizikos veiksniams. Taigi jungiant tiriamg
kokybing medziaga nuspresta sudaryti rizikos ir apsauginiy veiksniy, pasireiskianciy konsultacijose,

santraukg (4 pav.).

e

-

Religija kaip apsauginis veiksnys ‘ Religija kaip rizikos veiksnys
Noro kontroliuoti | _' Per didelé atsakomybé
mazininimas priskiriama Dievui
Saugumqjausmo — Religinis fanatizmas
atradimas
Prasmés suradimas — Paskata savizudybei
[ Apsauga nuo _' Asmeniniy nuostaty
savizudybés perdavimas
Ce s:avuautos — Patologijos tikimybé
palaikymas
Jausmy iSreiSkimas ] — Vidiniai konfliktai ]
Savirealizacija ]

4 pav. Apsauginiai ir rizikos veiksniai, susije su religingumo ir dvasingumo panaudojimu konsultacijose
Kaip matyti, kai kurie rizikos veiksniai gali buti kartu ir apsauginiai veiksniai, priklausomai nuo
to, kaip jie suvokiami. Todél perSasi mintis, kad konsultuojanc¢iajam svarbu biity pamatyti, kaip
konkretaus Zmogaus dvasiniai jsitikinimai veikia, kaip galima biity iSrySkinti stiprasias asmenybes
savybes bei susilpninti destruktyvias.
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4. REZULTATU APTARIMAS

4.1. Dvasingumo ir religingumo samprata

Siame tyrime buvo apibrézta psichology dvasingumo samprata. Dvasingumas apibréziamas trimis
temomis: vidinio pasaulio, tikéjimo aukStesnémis galiomis ir elgesio formavimo. Pagal psichology
jvardinimg buvo suformuluotas apibrézimas: dvasingumas - tai asmeninés vertybés, prasme,
transcendentiné patirtis, tikéjimas virSasmeninémis, nebiitinai susijusiomis su religija, galiomis ir jy
daroma jtaka, jvairiy ritualy ir siekimo suprasti egzistencija derinys. Dvasingumas apima platy temy
spektrg - tokj platy ir nevienareik§mj polinkj apibtudinti dvasingumg mini ir kiti autoriai (Millner &
Sheppard, 2014). Galima pastebéti, kad apibudindami dvasinguma ir kiti autoriai naudoja vidines asmens
savybes, tokias kaip verté ar gyvenimo tikslas (Mysoon Khalil Abu-EIl-Noor & Nasser Ibrahim Abu-El-
Noor, 2016; Moheira-Almeida & Koenig, 2006), studentai tyrimuose irgi jvardina taikg, ramybe (Millner
& Sheppard, 2014), bet ne visada sutinkama, kad tai yra biitent dvasingumo bruozai. Moheira-Almeida &
Koenig (2006) mano, kad tokios savybés kaip gyvenimo prasmé, vidiné taika, harmonija, ramybeg,
baimés jausmas, optimizmas, viltis néra religijos ar dvasingumo sudétinés dalys, jie yra tikéjimo arba
dvasingumo pasekmés. Jtraukiant juos j dvasingumo savoka kyla painiava atlickant tyrimus, nes sgvokos
persipina ir matuojami tie patys dalykai (Moheira-Almeida & Koenig, 2006). Neretai mokslinéje
literatliroje apibréziant dvasinguma iSrySkinamos ne vidinés Zmogaus savybeés, o ty vidiniy savybiy
dinamiskumas, siejant jas su kitomis patirtimis (Ross, 2018; Selman et al., 2018). Taip jos tampa
dinaminiu pagrindu, j kurj remiantis zmogus gali siekti dvasiniy patir¢iy. Selman et al. (2018)
dvasingumg apibrézia kaip dinamiska, vidinj zmogiskumo aspekta, kuriuo zmonés ieSko svarbiausios
prasmes, tikslo, transcendencijos ir patiria rysi su savimi, Seima, kitais, bendruomene, visuomene, gamta
ir Sventumu.

Be to, neretai dvasingumo apibrézimuose iSrySkinamas tikéjimas aukStesnémis, nebiitinai
magiskomis, galiomis bei transcendentiné patirtis (Ross, 2018; Selman et al., 2018). Siame tyrime tai taip
pat iSryskéjo. Dalyviai jvardino tikintys tiek antgamtinémis galiomis, tiek be aukStesniyjy galiy
egzistuojancia natliralia gamtos ar visatos harmonija. Millner ir Sheppard (2014) atliktame kokybiniame
tyrime iSryskejo ne tik rySio su aukStesnémis antgamtinémis biitybémis dimensija, dalyviai dar jvardino
ir paklusnumg, nuolankumga ty jégy akivaizdoje. Sio tyrimo dalyviai irgi uZsimena apie pasikliovima
aukstesnémis jégomis, galinCiomis daryti jtaka jy gyvenimui, bet nuolankumo, pasitikéjimo tema taip
ryskiai, kaip Millner ir Sheppard (2014), tyrime nepasireiskia. Plac¢iau apie nuolankumo, baimés tema
prie$ transcendentinio Autoriteto, kuris gali bti ir virSasmeniné galia, patyrimg tyrinéja Gudaité (2016),
tokia patirtis siejama su psichologine branda. Kyla klausimas, kodél nuolankumas ir paklusnumas prie$
aukStesnes jégas neminimas: ar tai pasireiskia tik Siame tyrime, ar taip gali biti ir platesniame kontekste.

Keltinas ir klausimas, ar tai biidinga tik psichologams?
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Siame tyrime tik viena karta paminéta transcendentiné patirtis, kiti dalyviai tokios patirties
nemini. Tai gali sietis Siuolaikinio Zmogaus nereligingumu, transcendentiSkumo nepripazinimu
(Beresnevicius, 1997, cit pagal Gudaité, 2016). Taciau tai gali buti glaudziai susij¢ ir su istorine
patirtimi, kai dvasingumas ir religingumas buvo varzomas, buti kultirinés traumos dalimi (Gudaiteé,
2016).

Kalbant apie dvasinguma, dar reikéty aptarti savokos sgsajg su religingumu. Dauguma autoriy
pabrézia, kad Sios sgvokos glaudziai susijusios (Bulduk et al., 2016; Vieten et al., 2013). Tai isryskéjo ir
Siame tyrime. Labiausiai religingumg nuo dvasingumo atskiria priklausymas religinei bendruomenei bei
struktiiruotos taisyklés, ritualai. Kiti autoriai, apibréZdami dvasingumg, taip pat labiau pabrézia
priklausymg bendruomenei (Moheira-Almeida & Koenig, 2006; Frick, 2006). Taigi tyrinéjant
religingumg kyla maziau sumaisties. Bet klausimas, kodél dalyviai nemini transcendentinés patirties,
licka. Atliekant tyrimg buvo jau¢iamas dvasingumo ir religingumo sgvoky nuvertinimas. Tai budinga ir

Vakary visuomenéms, bet gali biiti susij¢ ir su Lietuvos kultiirinés traumos pasekmémis.

4.2. Dvasingumo raiska

Siame tyrime nustatyta, kad dvasinés pagalbos teikimas nesusijes su lytimi ir subjektyviai
suvokiamu pasitenkinimu darbu, bet siejasi su amziumi bei darbo stazu. Tyrimai dazniausiai rodo, kad
néra s3sajos tarp dvasinés pagalbos teikimo ir lyties, vedybinio statuso (Frick et al., 2018; Azarsa et al.,
2015). Taciau duomenys siejami SU amziumi ir darbo stazu priestaringi: Frick ir kt. (2018) atliktas
tyrimas rado su amziumi siejamy skirtumy, tuo tarpu Azarsha ir kt. (2015) sasajy tarp dvasinés pagalbos
teikimo ir amZiaus nerado.

Sio tyrimo rezultatai rodo, kad kuo vyresnis Zmogus ir kuo daugiau turi darbo stazo, tuo daugiau
jis linkes teikti dvasinés pagalbos. Galima manyti, kad ilgesnis darbo ir gyvenimo stazas gali salygoti
didesn; pasitikéjima savimi, daugiau patirties gali salygoti daugiau Ziniy dvasine tema bei daugiau
praktinio patyrimo, kaip su tokiais kylanciais klausimais elgtis. Pranckevicienés ir kt. (2012) tyrimo
rezultatuose nurodoma, kad vyresnio amZziaus zmogus patiria daugiau jvairiy dvasingumo apraisky
kasdieniame gyvenime. Galbit tai galéty paaiskinti, kodél vyresni linke teikti daugiau dvasinés pagalbos:
jei patiriama daugiau dvasingumo apraisky, linkstama daugiau jomis dalintis. Kita vertus, vyresnis
zmogus tampa brandesnis, didesné tikimybé, kad jo dvasinis ar religinis pasaulis tampa brandesni. Apie
tokig dvasing brandg placiau raso Gudaité (2016). Taciau jg pasiekti gali trukdyti ir 1§ kartos j karta
perduodamos kulttirinés traumos, kuriose gali biiti ir religinés patirties atspindziy. Be to, vyresni zmonés
augo kitokiose istorinése aplinkybése, o tai irgi galéjo suformuoti kitokj elgesj dvasinio konsultavimo
atzvilgiu.

Aptariant palyginimaja analize su Vokietijoje atlikto tyrimo vidurkiais, galima pastebéti

panaSumy ir skirtumy (2 priedas, 7 lentelé). Panasts Lictuvos ir Vokietijos atsakymy vidurkiai supratimo
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(1,97 vs 1,99), komandinio darbo (1,09 vs 1,02), asmeninio dvasingumo realizavimo (1,30 vs 1,31)
skalése. Taciau tarp kity skaliy vidurkiai statistiSkai reikSmingai skiriasi: metodiky iSmanymo (1,02 vs
0,67), teoriniy ziniy (1,51 vs 1,71), grupiniy diskusijy vedimo (1,36 vs 2,28), igalinimo (1,44 vs 1,81).
Daugumoje atsakymy lietuviy rodikliai Zemesni nei vokie€iy, i$skyrus metodiky iSmanymg. Patyrinéjus
atsakymus, galima pamatyti, kad aukstas metodiky iSmanymo vidurkis susidaro dé¢l slaugytojy auksty
vertinimy (M=1,32, SD=0,72), o gydytojy (M=0,50, SD=0,46) ir psichology (M=0,53, SD=0,51),
psichoterapeuty (M=0,92, SD=0,55) atsakymy vidurkiai panasiis. Kyla klausimas, kodél dalis slaugytojy
mano, kad iSmano dvasinés pagalbos teikimo metodikas? Kokybinio tyrimo dalyje slaugytojos
nejvardino jokiy dvasiniy patiriy profesingje veikloje. PerSasi mintis, kad Kiekybinio tyrimo anketos
galéjo biiti skubotai pildomos, bijant pasirodyti kazko neiSmananciam.

Galima pastebéti, kad tiek atskiry skaliy, tiek bendras dvasinés pagalbos teikimo vidurkis yra
zemas (M=1,36, SD=0,43). Vadinasi, galima teigti, kad dvasiné pagalba, i$skyrus psichoterapeutus,
tyrinétoje imtyje neteikiama. Visgi 81,7 % tiriamyjy iSpazjsta kataliky tikéjima, tad natdraliai kyla
klausimas, kodél taip vengiama diskutuoti dvasinémis temomis. Atsakymo | §j klausimg norisi ieskoti
istoriniame Lietuvos kontekste. Religija buvo smarkiai paveikta sovietinés politikos Lietuvoje
(Zbarauskaité ir GruZevska, 2015). Kadangi dvasingumas glaudZziai siejasi su religingumu, gal biitent dél
istorinio konteksto taip nepatogu apie tai kalbéti, yra susiformavusi ir vis dar nuo sovietmecio islikusi
stigma tikéjimo atzvilgiu. Zlugus Soviety Sajungai ir atsiradus religinei laisvei, suaktyvéjo ir , tradiciniy®
religiniy bendruomeniy veikla, kartu atsirado naujy, vadinamojo Naujojo amziaus (angl. New Age)
Ulevicius, 2019; Pranckeviéiené ir kt., 2012). I§ pradziy kilo didelis susidoméjimas, bet ilgainiui jis slopo
ir dvasingumo sgvoka kai kam tapo nuvertinta. Be to, atsirado ir individualaus religingumo sgvoka,
reiskianti, kad asmuo formuoja savo religiniy prasmiy sistemas. Individualistinéje kultiiroje gali biiti ir
kitoks, asmeninis, dvasingumo supratimas, kuris skiriasi nuo kity ir yra paties asmens sukurtas sau
(Millner & Sheppard, 2014). Keiciantis istorinei situacijai, keiciasi ne tik vyresniosios kartos tikéjimo
kultarinis fonas. Kartu auga ir naujoji karta, kuri gali matyti tokig visuomenés religing sumaistj. Gali bati
taip, kad asmuo pats tvirtai nezino, kuo tiki ir galbit aiSkaus naratyvo Siuo klausimu neturi arba jam tai
nesvarbu. Vis délto atrodo, kad didziausias pavojus ne tas, kad kai kurie Zzmonés §ia sagvoka suvokia kaip
nesvarbia. Didziausias pavojus tas, kad sveikatos prieziiros specialistai (slaugytojos, psichologai,
psichoterapeutai) ja suvokia neigiamai. Toks jy pozitiris jautrioje konsultavimo erdvéje gali uzkirsti kelig
pacientui issakyti savo dvasinio gyvenimo sunkumus ir tada tinkama pagalba nebus suteikta. Vis délto ne
tik Lietuvoje vengiama kalbéti dvasinémis temomis. Balboni et al. (2014) tyrimo dalyviai teigé, kad
jiems nejauku su pacientais kalbétis dvasinémis temomis.

Kitas svarbus klausimas, kylantis tiek tarpkulturinéje, tick Lietuvos plotméje - ar turéty gydytojali,
slaugytojos, psichoterapeutai, psichologai teikti dvasing pagalba? Sio tyrimo rezultatai rodo, kad

jungistinés krypties psichoterapeutai sutinka su tokiu teiginiu, bet dauguma psichology, slaugytojy,
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gydytojy mano, kad tai néra jy pareiga. Vadinasi, klausimas kelia daug sumaisties. Kity Saliy tyrimy
rezultaty duomenys taip pat pasiskirsto nevienodai, dalis tiriamyjy mano, kad tai néra jy pareiga (Selby et
al., 2016; Balboni et al., 2014). Kad ir kokie biity argumentai prie§ konsultavimg dvasiniais klausimais,
tyrimo rezultatai parodé, kad psichology konsultacijose $i tema vis tiek iSkyla. IS 13 atsakymy 11
jvardino konkrecius atvejus, kada konsultacijose iSkilo religiniai klausimai. Vadinasi, kad ir kiek
vadintume tg tema nemoksline, ji vis tiek yra aktuali.

Dvasinés pagalbos teikimas nepriklauso nuo to, ar asmuo teigia esas tikintis, ar ne. Vis délto,
patikrinus dvasiniy ir religiniy praktiky rysj su dvasinés pagalbos teikimu, rastos sgsajos. Daugiau linke
teikti dvasinés pagalbos tie, kurie daugiau praktikuoja tikéjimg. Pranckevi¢iené ir kt. (2012) teigia, kad
Lietuvai budinga takoskyra tarp deklaruojamos religinés tapatybés ir tikrojo religingumo. Toks
neatitikimas tarp deklaruojamo tikéjimo ir religinés praktikos vadinamas zirkliy efektu, jis biidingas
daugeliui Europos $aliy (Adviloniené, 2005; Pranckeviciené ir kt., 2008). Atliekant tolesnius tyrimus,

bitina atsizvelgti i §j aspekta.

4.3. Tyrimo trukumai ir rekomendacijos

Tiek atliekant tyrima, tiek aptariant tyrimo rezultatus iskilo nenumatyty dalyky. Vienas kilusiy
sunkumy yra prieStaringi slaugytojy rezultatai. Kiekybiniame tyrime slaugytojy dvasinés pagalbos
teikimo vidurkiai ir metodiky iSmanymas buvo palyginti auksti, taciau atsakinédamos j atvirus klausimus
jos negaléjo jvardinti konkreciy dvasinio konsultavimo pavyzdziy. Taip gal¢jo biiti tiek dél skuboto
ankety pildymo, tiek dél pasirinktos metodikos. Vis délto daugiau rySkéja zemo dvasinés pagalbos
teikimo tendencija, nors rezultatus galima buty tikslinti gilesnes prielaidas atskleidzian¢iomis
kokybinémis metodikomis.

Analizuojant rezultatus iSrySkéjo neigiamas dalies tiriamyjy pozitris j dvasines temas, nors
kokybinis tyrimas parodé, kad tokios temos konsultavime iskyla. Buvo tirta palyginti siaura imtis,
tyrimas atliktas tik Vilniaus mieste ir tik keliose ligoninése. Neaisku, ar ir kituose Lietuvos miestuose bei
kitose gydymo jstaigose iSrySkéty panasis rezultatai. Taip pat neaisku, ar ir kitose psichoterapinése
kryptyse isryskéty tokios pacios tendencijos. Sio tyrimo rezultatai parodé, kad dvasinés pagalbos
teikimas palyginti Zemas psichiatrijos ligoningje. Kodél taip yra, tiriamieji paaiskino atsakydami j atvirus
klausimus: dél metodiky, kompetencijy trikumo, dél patologijos baimés, dél neaisSkiy konsultavimo riby.
Akivaizdu, kad specialistams truksta konkreciy Ziniy, kaip dirbti su kylan¢iomis dvasinémis temomis.
Todel galima parengti mokymy programa ar gaires, padedancias atskirti patologines reakcijas nuo
sveiky, taip pat nurodancias esmines darbo su dvasinius klausimus kelianciais pacientais kryptis. Nors ir
nebuvo tikétasi, Siame tyrime iSry$kéjo konsultacijose kylanéiy religiniy temy apsauginiai ir rizikos

veiksniai. Jais remiantis galima formuluoti darbo su dvasinémis temomis rekomendacijas. Taip pat
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reikéty turéti galvoje, kad konsultacijose atsirandancias dvasines apraiSkas galima tirti i§samiau, apimant
arba didesnj tiriamyjy kiekj, arba fokusuojantis j gelmines prielaidas.

Galiausiai tyrimas iskélé ir klausima, kodél net tikintys asmenys vengia konsultuoti dvasinémis
temomis. Aptartos jvairios galimos priezastys, bet joms patvirtinti reikéty iSsamesniy tyrimy. Galbut
vengimas kalbéti dvasinémis temomis yra kultiirinés traumos dalis, gal tai siejasi su asmeninés brandos,
individuacijos klausimais, o gal - su atsakomybés priskyrimu dvasininkams. Vis délto baigiant
svarstymus, ar dvasinis konsultavimas yra psichologijos sritis, norétysi prisiminti Jungo (1998) mintj:
,,Religijoje esama labai svarbaus psichologinio aspekto®. Jungas (1998) tyrinéja ne dvasiniy idéjy
egzistavima, o Zmoniy iSgyvenimus, jy patyrimg ir kaitg. Galima manyti, kad skirtingy sri¢iy atstovai
mato dvasinius iSgyvenimus kitokiu kampu, vienaip juos matys dvasininkai, kitaip - psichologai ar
psichoterapeutai. Bet svarbus visy sri¢iy atstovy pozitris, svarbu bendradarbiauti, pripaZzinti, kad Siomis

temomis galima ir biitina kalbéti.
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ISVADOS

1. Psichikos sveikatos priezitiroje dvasinés pagalbos teikimas yra netolygus. Dalis teikianciyjy
pagalbg stengiasi suprasti dvasinius poreikius, bet grupése jie néra linke apie tai kalbéti.

2. Daugiausiai dvasinés pagalbos teikia jungiSkosios krypties psichoterapeutai, maziausiai -
gydytojai ir psichologai.

3. Daugiau dvasinés pagalbos teikia tie, kurie yra vyresni ir tie, kurie turi daugiau darbo stazo.

4. Dvasinés pagalbos teikimas nesisieja su deklaruojamu tikéjimu, bet siejasi su realiu tikéjimo
praktikavimu. Daugiau dvasinés pagalbos teikia labiau praktikuojantys tikéjima.

5. Dvasingumo sampratoje isskirtinos kelios temos: vidinio pasaulio, tikéjimo virSasmeninémis
galiomis ir elgesio formavimo. Apibudinant dvasines patirtis iSkilo santykio patyrimo su aplinkiniu
pasauliu ir su aukStesnémis jégomis tema.

6. Apibudinant religines patirtis iSrySkéjo priestaros: viena vertus, tokios patirtys gali buti

suvokiamos kaip ribojancios ir suvarzancios, Kita vertus, rySkéja malonts jausminiai i§gyvenimai.
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PRIEDAI

1 priedas. Skaliy patikimumo ir validumo rodikliai.

1 lentelé. Klausimyno skaliy patikimumo ir normalumo patikra

Skalé Cronbacho  Teiginiy skaicius df
alfa skaléje
Supratimas 0,69 5 177
Grupiniy diskusijy 0,76 2 176
vedimas
Asmeninio 0,73 5 170
dvasingumo
realizavimas
Metodiky iSmanymas 0,90 3 174
Teorinés zinios 0,65 2 175
Pacienty jgalinimas 0,68 4 172
Komandinis darbas 0,86 5 167
2 lentele. KMO ir Bartleto sferiSkumo testo koeficientai.
KMO p Duomeny i8sibarstymo
paaiskinimo rodikliai
Supratimas 0,69 0,00 46,57 %
Grupiniy diskusijy vedimas 0,50 0,00 80,80 %
Asmeninio dvasingumo 0,70 0,00 48,85 %
realizavimas
Metodiky iSmanymas 0,74 0,00 83,89 %
Teorinés zinios 0,50 0,00 74,40 %
Pacienty jgalinimas 0,71 0,00 51,66 %
Komandinis darbas 0,86 0,00 64,55 %

3 lentelé. Supratimo faktoriy analizés svoriai.

Klausimo numeris Supratimas
1 0,78
2 0,61
3 0,72
4 0,76
5 0,47
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4 lentelé. Grupiniy diskusijy vedimo faktoriy analizés svoriai.

Klausimo numeris Grupiniy diskusijy
vedimas
1 0,80
2 0,80

5 lentelé. Asmeninio dvasingumo realizavimo faktoriy analizés svoriai.

Klausimo numeris ~ Asmeninio dvasingumo
realizavimas

0,33
0,30
0,49
0,60
0,69

g~ wN -

6 lentelé. Metodiky iSmanymo faktoriy analizés svoriai.

Klausimo numeris ~ Metodiky iSmanymas

1 0,83
2 0,87
3 0,81

7 lentelé. Teoriniy ziniy faktoriy analizés svoriai.

Klausimo numeris Teorinés zinios
1 0,74
2 0,74

8 lentelé. Pacienty jgalinimo faktoriy analizés svoriai.

Klausimo numeris Pacienty jgalinimas
1 0,44
2 0,62
3 0,55
4 0,43

9 lentelé. Komandinio darbo faktoriy analizés svoriai.

Klausimo numeris Komandinis darbas

1 0,85
2 0,82
3 0,83
4 0,67
5 0,81




2 priedas. Demografiniy rodikliy duomenys, kintamyjy vidurkiai ir standartiniai nuokrypiai.

1 lentelé. Seimyninés padéties pasiskirstymas.

Seimyniné padétis Vienetai Procentai
Vedes/istekéjusi 103 56,9
Gyvenantis su 20 11,0
partneriu/partnere
ISsiskyres/issiskyrusi 24 13,3
Viengungis/viengungé 25 13,8
Naslys/naslé 9 5,0
2 lentelé. Tikéjimo pasiskirstymas.
Seimyniné padétis Vienetai Procentai
Kataliky 147 81,7
Protestanty 4 2,2
Musulmony - -
Zydy 3 1,7
Kita 6 3,3
Joks 20 11,1
3 lentelé. Tikéjimo praktikavimo pasiskirstymas.
Tikéjimo Vienetai Procentai
praktikavimas
Taip, biitinai 53 29,6
Taip, Siek tiek 69 38,5
Dazniau 32 17,9
nepraktikuojantis
Visiskai 25 14,0
nepraktikuojantis
4 lentelé. Maldos, meditavimo praktikos pasiskirstymas.
Maldos, meditavimo Vienetali Procentai
praktika
Taip, nuolat 37 20,9
Retkraciais/ ne daznai 65 36,7
Retai 46 26,0
Ne, visiSkai ne 29 16,4
5 lentelé. Profesinio pasitenkinimo pasiskirstymas.
Profesinis pasitenkinimas Vienetai Procentai
Labai patenkintas/a 37 20,6
Patenkintas/a 77 42,8
Normaliai 54 30,0
Nepatenkintas/a 12 6,7

Labai nepatenkintas/a
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6 lentelé. Kintamyjy vidurkiai ir standartiniai nuokrypiai.

Kintamieji N  Minimalus Maksimalus Vidurkis (M) Standartinis
vertinimas  vertinimas nuokrypis
(SD)
Supratimas 177 0 3 1,97 0,46
Grupiniy diskusijy vedimas 176 0 3 1,36 0,73
Asmeninio dvasingumo 170 0 3 1,30 0,54
realizavimas
Metodiky iSmanymas 174 0 3 1,02 0,73
Teorinés zinios 175 0 3 1,51 0,63
Pacienty jgalinimas 172 0 3 1,44 0,60
Komandinis darbas 167 0 3 1,09 0,61
7 lentelé. Lietuviy ir vokieciy dvasinés pagalbos teikimo skaliy vidurkiy palyginimai
Lietuviai Vokieciai p
Vid. (St. nuokr.) Vid. (St. nuokr.)
Supratimas 1,97 (0,46) 1,99 (0,61) 0,64
Grupiniy diskusijy vedimas 1,36 (0,73) 2,28 (0,73) 0,00
Asmeninio dvasingumo realizavimas 1,30 (0,54) 0,31 (0,78) 0,96
Metodiky i¥§manymas 1,02 (0,73) 0,67 (0,76) 0,00
Teorinés Zinios 1,51 (0,63) 1,71 (0,72) 0,00
Pacienty jgalinimas 1,44 (0,60) 1,81 (0,75) 0,00
Komandinis darbas 1,09 (0,62) 1,02 (0,66) 0,12

Pastaba: statistiSkai reikSmingi rezultatai paZymeti paryskintu Sriftu.

8 lentelé. Dalyviy amzZiaus pasiskirstymas

Amzius Vienetal Procentai
(N=165; M=42,19; SD=11,04)
21-30 34 20,61
31-40 36 21,81
41-50 56 33,94
51-60 33 20,00
61-72 6 3,64

3 priedas. Tyrimo instrumentai.

1. Kiekybinio tyrimo instrumentas.
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L Anketa apie medicinos jstaigy @ersitét
darbuotojy gebéjima teikti dvasine ) Witten/Herdecke
pagalbg (SCCQ)

Anketoje pateikti klausimai nagrinéja dvasinés pagalbos jtakg, teikiant kasdienines
medicinos paslaugas. Jums patiems S$io klausimyno pildymas neturés tiesioginés
pastebimos naudos, taciau tai paskatins labai svarby refleksijos proceca. Gauta informacija
bus svarbi ne tik planuojant teikti kokybiskesne pagalbg medicinos jstaigoms _ir
slaugomiems ligoniams, bet taip pat Si informacija gali prisidéti ir prie medicinos jstaigy

darbuotojy profesinio pasitenkinimo savo veikla bei jy gebéjimo pajusti gyvenimo pilnatve.
Dalyvavimas apklausoje yra savanoriskas. Su visais apklausoje esanciais duomenimis bus
elgiamasi visiskai slaptai: jie bus analizuojami anonimiskai. Tikrai garantuojame, kad visa
JUsy pateikta informacija Jus niekuo nejpareigos. Duomenys yra visisSkai apsaugoti nuo
vieSinimo.

Prasau atidZiai perskaitykite klausimus ir paméginkite j juos atsakyti greitai, ilgai
negalvojant, ir pazyméti tik vieng atsakymg j kiekvieng klausimg. Mes norétume Jusy
paprasyti atsakyti j visus klausimus, bet, Zinoma, Jus turite teise neatsakyti j kai kuriuos
klausimus!

NuosirdZiai dékojame uz Jusy pagalbg ir bendradarbiavima.

Eckhard Frick sj ir Arndt Biissing

Lytis: O moteris 0O vyras

Amzius:......

Seimyniné padétis: O vedes/istekéjusi O gyvenanti(s) su partneriu/partnere
O iSsiskyres/iSsiskyrusi O viengungis/viengungé O naslys/naslé

Tikéjimas:

O kataliky 0O protestanty O musulmony O zydy O kita:.................... O joks

AS esu (aktyviai) praktikuojantis tikéjimg Zmogus: O taip, batinai O taip, Siek tiek O dazniau
nepraktikuojantis O visiSkai nepraktikuojantis

AS meldziuosi, medituoju: O taip, nuolat 0O retkarCiais/ne daznai O retai O ne, visiSkai ne
Profesija: 0O gydytojas O slauga, prieziara O kita:.........................

Specializacija: O vidaus ligos 0O chirurgija/ortopedija O geriatrija/paliatyvioji slauga O vaiky
ligos(pediatrija) O ginekologija/akuSerija O psichiatrija/psichoterapija OO

Dirba pagal profesija: nuo...... (pvz.:19....).mety/dirba ...... metus
Vidutinis darbo laikas: ...val. per savaite
Profesinis pasitenkinimas: O labai patenkintas/a O patenkintas/a O normaliai O nepatenkintas/a

O labai nepatenkintas/a
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PraSome jvertinti Siy teiginiy tinkamumag jums asmeniskai ir atitinkamai pazymeéti § % § @ (0 %
atsakyma. Prasome bdti kaip galima nuosirdiems, nes Cia néra nei ,teisingy”, nei g &: | S | £ |2 &
,neteisingy” atsakymu. 28 |2 |z 8
(= c
1 | AS stengiuosi suprasti pacienty dvasinius poreikius. 0O |12 3
2 | AS stengiuosi suprasti pacienty artimyjy dvasinius poreikius. 0O |12 3
3 | AS esu susipazines su metodais (pvz. temy sgrasas) sudaryti trumpgdvasine | 0 [ 1|2 | 3
anamneze.
4 | AS esu susipazines su metodais / anketomis visapusiskai jvertinti pacienty O |12 3
dvasinius poreikius.
5 | A8 Zinau, kaip tinkamai ir suprantamai dokumentuoti paciento dvasine O |12 3
anamneze.
6 | Su komanda dalinuosi savo pastebeéjimais apie pacienty dvasine bikle. 0O |12 3
7| A8 gebu suprasti pacienty egzistencinius / dvasinius poreikius, net jei O |12 3
pacientai turi kiek kitokj poziarj j religija.
8 | AS galiu kalbétis taip pat ir su nereligingais pacientais apie jy egzistencinius / O |12 3
dvasinius poreikius.
9 | AS mielai priimu pacienty norg kalbétis apie dvasines problemas . 0O |12 3
10 | A3 keiCiu temg, kai pacientas ima kalbéti religinémis temomis. 0O |1]2] 3
11 | Ypatingos dvasinés patirtys, apie kurias pacientai nori kalbétis, yra psichiniy O |12 3
sutrikimy pasekme.
12 | Komandoje tarpusavyje reguliariai kalbamés apie pacienty dvasinius O |12 3
poreikius.
13 | Misy institucijoje (praktika, klinika, pan.) mes rodome didelj démes;j 0O |12 3
dvasinéms temoms.
14 | Komandoje daznai kalbame apie dvasine pagalbg pacientams, O |12 3
iSvykstantiems iS ligoninés.
15 | Komandoje reguliariai kalbame apie misy paciy asmeninj dvasinguma. 0O |1]2] 3
16 | Man yra nemalonu kalbétis dvasinémis temomis. 0O |12 3
17 | Komandoje mes turime tam tikrus ritualus (pvz. atsisveikinimo arba O |12 3
pertraukos ritualai), kai susiduriame su sunkiomis situacijomis.
18 | AS Zinau, kas i mano kolegy gali kalbéti(s) dvasinémis temomis. O |12 3
19 | AS gebu vesti atviras diskusijas egzistencinémis temomis. 0O |12 3
20 | AS gebu vesti atviras diskusijas religinémis temomis. 0O |12 3
21 | AS galiu bati su pacientu (emociskai ir fiziSkai), net jei ir neprisiimu terapeuto O |12 3
rolés.
22 | A8 meldZiuosi su savo pacientais (su salyga, kad jie patys to nori). 0O |1]2] 3
23 | Apmagstydamas praéjusig dieng, as nuolat galvoju apie savo pacientus 0O |1]2] 3
24 | AS suteikiu galimybe savo pacientams dalyvauti religinése Sventése ir O |12 3
veiklose.
25 | Terapeutiniy pasirinkimy atveju kreipiu démesj j konkretaus pacientoreligines | 0 | 1 | 2 | 3
/ dvasines pazilras ir jsitikinimus.
26 | A8 drgsinu savo pacientus reflektuoti jy dvasinius jsitikinimus ir paZidras. 0O |12 3
27 | A8 drgsinu savo pacientus pazinti jy (galimus) dvasinius resursus. O |12 3
28 | AS gebu iStverti pacienty ir jy artimyjy skausmg ir kancia. 0O |12 3
29 | Savo mintimis ir jausmais esu Salia Zmoniy, kuriais rdpinuosi. 0O |1]2] 3
30 | Mano paties dvasingumas daro jtakg mano elgesiui su serganciais. 0O |1]2] 3
31 | Mano dvasingumas / religingumas mano profesijai neturi jokios reikSmés. 0O |1]2] 3
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32 | Savo kasdienoje randu laiko asmeniniam dvasingumui arba tikejimo praktikai O |12 3
(pvz. malda, meditacija, tylos laikas).

33 | AS skiriu pakankamai laiko pokalbiams dvasinémis temomis su savo O |12 3
pacientais.

34 | A8 noreciau skirti daugiau laiko pokalbiams dvasinémis temomis su savo O |12 3
pacientais.

35 | AS stengiuosi sukurti tinkamas sglygas dvasiniams pokalbiams. O |12 3

36 | AS visada randu galimybiy atkreipti démesj j paciento dvasinius poreikius. 0O |1]2] 3

37 | Mes turime reikalingas priemones ("Spiritual Tool Box") padéti pacientams O |12 3
atlikti jy dvasinius ar religinius ritualus.

38 | A8 gerai suprantu, j kokias pacienty ar religiniy bendruomeniy ypatybes turiu O |12 3
atsizvelgti.

39 | AS stengiuosi, kad bty atsizvelgiama j kito tikéjimo pacienty poreikius, O |12 3
ypatybes.

40 | AS esu pakantus religiniams / dvasiniams jsitikinimams ir jproiams, kurie O |12 3
man yra svetimi.

41 | AS pazjstu atitinkamus asmenis (pvz. krik§¢ioniy, musulmony ar zydy 0O |12 3
dvasininkus), j kuriuos galiu kreiptis, jei pacientai to praso.

42 | AS reguliariai einu kalbétis su pacientais apie jy dvasinius poreikius. 0 |12 3

43 | Verbaliniais ir neverbaliniais bldais a$ atveriu 'erdve’, j kurig pacientas gali — O |12 3
bet neprivalo — atnesti savo dvasinius rapescius.

44 | AS Zinau per mazai apie religijg / dvasinguma, kad galéciau kompetetingai O |12 3
dalyvauti tokiuose pokalbiuose.

45 | Esu nepakankamai kompetetingas religiniy/dvasiniy temy srityje. 0O |12 3

46 | AS neturiu laiko religinéms / dvasinéms temoms. 0O |12 3

47 | Néra tinkamos patalpos ramiai kalbétis (asmeninémis) dvasinémis / O |12 3
religinémis temomis.

48 | AS nuolat stengiuosi gilinti savo paties/pacios dvasingumg (pvz. apmastymai, O |12 3
meditacija, pamaldos).

49 | AS nuolat dalyvauju dvasinés saviSvietos renginiuose. 0O |12 3

50 | AS skiriu laiko su pacientais reflektuoti jy dvasines patirtis ir mokytis i$ jy. 0O |12 3

51 | AS svarstau dvasines temas / klausimus, net jei ir mano kolegos nerodo jokio O |12 3
susidoméjimo.

52 | AS kalbu su pacientais apie tai, kas jiems galéty teikti dvasine pagalbg, kaijie | 0 |1 |2 | 3
bus iSleisti iS ligoninés, t.y., tesiant jy gydymg ambulatoriskai.

53 | AS pripazjstu, kad dvasiniuose dalykuose negaliu iSspresti visy problemuy. 0O |12 3

54 | Gebu iSlaikyti pusiausvyrg tarp diskretiSkumo ir tinkamo informacijos O |12 3
pateikimo gydyma bei priezitrg teikian€iai komandai.

55 | Man svarbu bati jautriam/iai kity kanciai — ir jg paciai/paiam itverti. 0O |12 3

56 | Pacios/ paties silpnybés ir pazeidZiamumas yra kliltys mano dvasinei O |12 3
kompetencijai.

57 | Manau, kad mano profesiné grupé turi ypatingg dvasine kompetencija. 0O |12 3

58 | Konkreciai: Nes/Kadangi:

59 | Manau, kad mano profesiné grupé néra atsakinga uz dvasine pagalba. 0 ‘ 1 | 2 | 3
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2. Kokybinio tyrimo instrumentas.
Mielas dalyvi,

esu VU klinikinés psichologijos studenté¢ Vanda Sodaitiené bei atlieku tyrima, kurio tikslas - iSsiaiskinti
dvasingumo ir religingumo savoky samprata bei apraiSkas. Tyrimo rezultatai bus naudojami
baigiamajame magistro darbe.

Noriu Jus pakviesti jame sudalyvauti. Jisy asmeniné nuomon¢ biity svarbi ir vertinga, taciau turite teise
atsisakyti. Gauty duomeny anonimiskumas ir konfidencialumas uztikrinamas.

Nuosirdziai dékoju uz pagalbg ir bendradarbiavima!

Lytis: o moteris O vyras
Amzius: ...
Profesija: o gydytojas/a o slauga, priezitira O psichologas/é o psichoterapeutas/é (kryptis.......... )

Darbo stazas ....

Kuriai grupei save priskirtuméte:
o Religingi ir dvasingi

o Dvasingi, bet nereligingi

o Religingi, bet nedvasingi

o Nei dvasingi, nei religingi

1. Kas yra dvasingumas?

2. Apibudinkite savo dvasines patirtis.

3. Kaip Sios patirtys siejasi su Jiisy profesiniu gyvenimu?

4. Kas yra religingumas?
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5. Apibudinkite savo religines patirtis.

6. Kaip Sios patirtys siejasi su Jiisy profesiniu gyvenimu?

7. Kas trukdo konsultuoti dvasiniais ir religiniais klausimais?

8. Aprasykite konkrefia (paskuting arba labiausiai jsiminting) dvasinio arba religinio
konsultavimo patirtij.
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4 priedas. Teminés analizés pavyzdZiai.

1 lentelé. Dvasinguma apibiidinanciy temy, potemiy ir kody pavyzdziai.

Temos Potemés Kody pavyzdziai

Asmeninés vertybés Man pirmiausia siejasi su sgmoningumu
Su gebéjimu myléti save ir kitg

Aiskiy moraliniy nuostaty turéjimas

[%2]

IC_SU Empatijos turé¢jimas

% Turéjimas estetiniy pazintiniy poreikiy

E Prasmé Siejasi su prasmingumu

> Gyvenimo tikslas
Transcendencija Jau¢iamas saves kaip iSeinancio i$ fizinio kiino riby
Savokos nuvertinimas Devalvuota sgvoka

Tikéjimas auksStesne jéga | Rémimasis aukStesne galia
Savitas Dievas
Tikéjimas kazkuo auksc¢iau uz save

Yra nematomy, stebuklingy dalyky

galiomis

Religijos iSpazinimas Dvasingumas ir religingumas man yra sinonimai

Aukstesniy jégy poveikis | Pasikliovimas jégomis, likimu, atsitiktinumu

Tikéjimas virSasmeninémis

Tikéjimas tam tikra visatos harmonija ir désniais

. Ritualy atlikimas Gyvenimas pagal savo tikéjima

£ Ivairios praktikos: doméjimasis, malda, meditacija, ritualai
S

=

L Siekimas suprasti | Siekimas suprasti aplinkui vykstanc¢ius procesus

o

8 egzistencija IeSkojimai susije su saves kaip Zmogaus egzistencija

(=]

[y

Kelias | gyvenimo prasme

2 lentelé. Religingumg apibiidinanciy temy, potemiy ir kody pavyzdziai.

Temos Potemeés Kody pavyzdziai
- Dvasingumo sistema Padedancios plétoti dvasinguma
(%) —
£ 3
S g
> o
Tikéjimas aukStesne jéga Tikéjimas aukstesnémis biitybémis

Tikéjimas aukStesnémis jégomis

Tikéjimas kazkuo auks€iau uz mus - Zzmones

v

vir§asmeningé
mis galiomis

Tikéjimas Dievu

Tikéjimas




Elgesio formavimas

Religijos iSpazinimas [Spazinimas tam tikros religijos
Ritualy atlikimas Dogmy laikymasis
Dogmuy pripazinimas ir ritualy praktikavimas
Pamaldumas
Ejimas j bazny¢ia
Dievo jsakymy laikymasis
Priklausymas bendruomenei Priklausymas religinei bendruomenei
Elgesio primetimas Zmogui primesta, kuo jis turi tikéti ir kaip elgtis

3 lentelé. Dvasines patirtis apibtidinan¢iy temy, potemiy ir kody pavyzdziai.

Temos

Potemés

Kody pavyzdziai

Vidinés
patirtys

Izvalgos

Suvokimai apie save ir santykius

Pasaulis gyveno iki mangs ir po mangs
Nuolatos reflektuoju, kas as buvau, esu ir biisiu
Tikéjimas, kad nesu visagalé

Viskas, kas gero ir blogo vyksta, yra reikalinga

Jausmai

Vidiné ramybé

Susijaudinimas skaitant gerg teksta, knyga, stebint meno
kiirinj

Meile

Dziaugiuosi, kad yra Dievas

Vertybés

Gebe¢jimas uzjausti
Geb¢jimas empatizuoti

Tolerancija, pagarba, gerumas

Tikéjimas
virSasmeniné

mis galiomis

Bties aiskinimas

Désniais - kg duosi tg ir gausi, nebutinai 1§ kart ir ta pacia
forma

Harmonija, kur vieni dalykai papildo kitus, tarsi viena kita
atitinkancios dalys

Egzistuoja tam tikri gamtos ir socialiniai principai, kurie ir

yra virSasmeniné galia

Tik¢jimas dievybeés

buvimu

Tikiu Dievu Tévu, mane mylin¢iu Dievu
Vaikystéje tikéjau Dievu
Tikéjimas Dievu, jo valios ir pagalbos jzZvelgimas

kasdienyb¢je

Elgesio

Ritualy atlikimas

Stengiuosi vadovautis Naujojo Testamento principais
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formavimas

Meldimasis
Meditacija
I baznyc¢ig einu kiekvieng sekmadienj

Vaikus aukléju pagal dievo jsakymus

Nereliginiai

veiksmai

Pasaulio tyrinéjimas

Soku, groju, stengiuosi viska daryti samoningai

Prasmeés paieskos

Prasmés ieSkojimas
Kokia viso to prasmé ir tikslas

Skaudziy gyvenimo jvykiy jprasminimas

Santykio

patyrimas

Santykis su aplinka

Suvokimai apie santykius
[Sgyvenimas tikrumo, nuoSirdumo
Kokiame esu rySyje su kitu zmogumi, gyviinu, augalu,

zeme, pasauliu, kosmosu

Santykis su
aukStesnémis

jégomis

Kai nutinka kas nors gero ar blogo - paprasai ar padékoji
Nedaznai man buina toks nuSvietimas, kai atrodo, kad man

atsaké

4 lentelé. Religines patirtis apibudinanciy temy, potemiy ir kody pavyzdziai.

Temos Potemés Kody pavyzdziai
Vidinés Teigiamos patirtys Gera priklausyti bendruomenei, kurig kazkas sieja, gera
patirtys zinoti, kad esu ne viena, tai teikia man vidinés ramybés
Svenéiy metu suteikia daugiau prasmés, jeigu apsilankau
baznycioje
Estetinis pasitenkinimas architektiiriniu poZiiiriu graZiuose
maldos namuose
Neigiamos patirtys Baznyc¢ia ir religija kartais atrodydavo gasdinanti, slogi,
apimanti stipry kancios elementag - muzikos slogumas,
misSiy monotonija, baznyc¢ios Saltis, klupéjimas ant keliy -
ne visada jkvepia.
Apribojimy Asmeniniai Religingumas atrodo labiau varzantis
patyrimas jsitikinimai
Perimtas 1§  tévy | Tévy religingumas atrodé apribojantis
tikéjimas Pagal Seimos tikéjima buvo priskirta
Elgesio Religiniy ritualy | Maldos, éjimas j baznycias
formavimas atlikimas Religiniai ritualai
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Religinés Sventés, iniciacijos, §v. Velykos

Krikstas, komunija, sakramentas

5 lentelé. Dvasiniy patir¢iy sgsajy su profesiniu gyvenimu apibtudinanciy temy, potemiy ir kody

pavyzdziai.
Temos Potemés Kody pavyzdziai
Asmeninis Savirealizacija Saves realizavimas darbe, padedant kenciantiems zmonéms
patyrimas Jausmy iSgyvenimas | Platesnis jusliy, pojuciy, jausmy diapazonas, gebéjimas
1zvelgti pozityvuma
Padeda isbiti su kancia, ieskoti kancios prasmés
Dirbant su pacientu pajauciu didesnj rysj su zmonija
Poziiirio formavimas | Leidzia lavinti tolerantiSkuma, platesnius poziiirius
Padeda nenuklysti | beprasmybes
Suprasti savo paskirtj ir veiklos prasme
Klausydama pacienty jzvalgy pati atrandu daugiau rysiy ir
idejy
Santykio Santykio Santykyje siekiu tikrumo, nuosirdumo
patyrimas formavimas Padeda suprasti Zmones
Dvasingumas beveik kiekvienoje konsultacijoje
pasitarnauja kaip tam tikra pagalba: nuraminti, paguosti,
normalizuoti, padrasinti, jkvépti, atrasti, priimti, suprasti
Psichologo Psichologo asmenybé vaidina vaidmenj santykiui su
asmenybés jtaka pacientu, paciento savivokai, tad ¢ia svarbios psichologo
vertybés, moralinés nuostatos
Asmeninés nuostatos | Kai konsultacijy metu iSkyla dvasiné tematika, zvelgiu
atsargiai, stengiuosi jZvelgti ir prakting, funkcine,
psichologing, kliento dvasiniy i§gyvenimy pusg.
Padeda i$biiti | Padeda matyti Zmogy ne tik kaip silpng - sergantj,
santykyje vargstant] ar kenciantj, bet kaip einantj savo kelig ir
susiduriant] su iSbandymais
Padeda nejpulti j gelbétojos pozicijg
VirSasmeniniy Visg laikg jterpiant j konsultacijas ir nezinomybes faktoriy,
galiy to  iStoleravimg, iSbuvimg, priémimg, remiantis

panaudojimas

dvasingumu, galima jaustis maziau kaltu, jprasminti tam

tikrus momentus.
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Meldimasis uz pacientus, Dievo pagalbos prasymas,

"atsidavimas j Dievo rankas"

Nesisieja

Tik teoriskai, nepatiriu dvasiniy patir¢iy

Su profesiniu gyvenimu to nesieju

6 lentel¢. Religiniy patiriy sasajy su profesinu gyvenimu apibiidinanciy temy, potemiy ir kody

pavyzdziai.

Temos Potemes Kody pavyzdziai

Psichologo Palengvina kity | Mano patirtis padeda suprasti $ig gyvenimo sferg

asmenybes supratimg Padeda labiau suprasti kity zmoniy paziliras, priimti jy

jtaka jsitikinimus
Baim¢ dél savo | AtidZiai stebiu savo emocinius i§gyvenimus konsultacijos
jsitikinimy metu tam, kad mano konfliktinis santykis su religija
perdavimo nepasireiksty konsultacijoje

Asmeniniy Pozityvios nuostatos | Tikéjimas (bendrgja prasme, nebitinai j tam tikrg Dieva)

nuostaty jtaka

bitinas asmenims, turintiems sunkumy

Galiu suprasti, kaip Zmogy raminanciai gali nuteikti ir
veikti didinga maldos namy aplinka, kai kurie ritualai
Religija gali tapti ramsciu ir viltimi konsultuojant

Lengviau perteikti likimo

Zmogui neZinomybés ir

elementus gyvenime

Negatyvios

nuostatos

Manau, kad néra kontrolés i§ virSaus, néra lemties - tali

suteikia daugiau laisvés, atsakomybés paciam Zmogui.

Nesisieja

Nesisieja. Tiesiog turiu informacija apie tai, jei Zmogus
religingas

Su profesiniu gyvenimu to nesieju

7 lentelé. Trukdymo konsultuoti dvasiniais ir religiniais klausimais apibiidinanciy temy, potemiy ir kody

pavyzdZiai.
Temos Potemes Kody pavyzdziai
Skirtingas Temos jautrumas Tai jautris, labiau individualiis klausimai.
temos Subjektyviai Skirtingas jvairiy Zmoniy interpretavimas
suvokimas suvokiamas

konceptas
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Religinis fanatizmas | Religinis fanatizmas, kuomet religija susikerta su Zmogaus
zemiSkuoju poreikiu ir taip tampa savibaudos jrankiu
zmogui

Itin religingi Zmonés biitent dél religiniy draudimy ir jy
stipriy nory (tarkim, seksas iki santuokos) iSgyvena didelj
vidinj konflikta, dél ty religiniy jsitikinimy gali kilti
psichologiniy problemy

Ziniy stoka Ziniy stoka

NeiSmanymas religijos tam tikry ritualy prasmiy ar
principy

[Smanymo triikkumas - nestudijavau religiniy moksly
Sunkiau suprasti psichologing ritualy ar principy prasme¢
Nesu kompetetinga kalbéti tam tikrais klausimais, nes as$

nesu sielovadininké

Asmeninio Manau, kad tai neetiSka, nesinori primesti klientui savo
pozitrio jsitikinimy

primetimo Siuo metu nesu aktyvi bazny&ios naré, su kai kuriais
grésme baZnycios teiginiais nesutinku

Mano nereligingumas Siek tiek trukdo konsultuoti itin

religingus klientus, nes sunku empatizuoti, jsijausti

8 lentelé. Dvasiniy ir religiniy temy konsultavimo patirtj apibiidinanéiy temy, potemiy ir kody

pavyzdziai.

Temos Potemes Kody pavyzdziai

Religija kaip | Noro  kontroliuoti | Svarbi mano jzvalga, jog kontrolé vyksta mazoje "smélio

apsauginis mazinimas dézeje", ir kad atsidavimas Dievo valiai reikSty platesnes
veiksnys galimybes

Apsauga nuo | Religinis jsitikinimas, kad nusiZudyti nevalia

savizudybés Kai Zmogus turéjo minciy apie savizudybe ir paklausus

apie jo religija ir kokie ten jsitikinimai apie §j dalyka,
zmogus susimasté ir tai buvo vienas i§ jo argumenty, kas
neskatinty nusizudyti

Nuo savizudybés ja stabdo tik tai, kad savizudybé yra

nuodémé

Geros savijautos | Kalbéjome su zmogumi apie tai, kad tikéjimas Dievu jam
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palaikymas

yra viltis ir stiprinantis jj jsitikinimas
Ji ateina trumpam ] baznyc€ig ir nuotaika pager¢ja, tampa

lengviau pakelti, iStverti esamg bliseng

Jausmy iSreiskimas

Ji ziuréjo j nufilmuota popieziau kalbg ir kiek bezitir¢jo,
tiek verke. Klienté tai siejo su apsivalymu.

Psichologo konsultacijos metu vieng kartg kartu su kliente
meldémés. Klient¢ patyré labai sunkius jausmus, apie

kuriuos jai buvo sunku kalbéti, ir su jais iSbti.

Religija kaip
rizikos

veiksnys

Per didele
priskiriama
atsakomyb¢ Dievui

Biina pacienty jsitikinusiy, kad jiems padéti gali
egzorcistas.
Su kliente, kuri labai tikéjo tuo, kad viskas, kas su ja

vyksta, yra Dievo suplanuotas kelias, tod¢l jai reikia

pasyviai tai pergyventi

Paskata savizudybei

Teko konsultuoti jaung busimag vienuole, kuri bandé
nusizudyti, kai tévai kategoriSkai papriesStaravo, kad ji stoty

1 vienuolyna
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