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9 proc. dalyvių. Pilotinio tyrimo metu (N =22) buvo įvertintos instrumentų psichometrinės 
charakteristikos, kurios buvo tinkamos. 
Diskusija. Pagrindinio tyrimo duomenys yra renkami, tačiau yra tikimasi, kad rezultatai 
atitiks jau atliktų tyrimų, kuriuose buvo vertinami su klientu ir psichologu susiję terapiniai 
veiksniai, tendencijas (Kaiser et al., 2020; Tschuschke et al., 2020). Šiame tyrime tikimės 
aptikti ankstyvų konsultacijų veiksmingumo bei ankstyvo nutraukimo ryšį su santykiu su 
psichologu, kliento lūkesčiais bei asmenybės bruožais, psichologinės savijautos kaita, 
psichologo lūkesčiais ir kliento bei psichologo terapinio aljanso suvokimu.  
Tyrimas yra finansuojamas LMT (P-MIP-24-136). 
Raktiniai žodžiai: nuotolinis konsultavimas, veiksmingumas, ankstyvas nutraukimas. 
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Įvadas. Kliento melas psichoterapeutui gali paveikti terapijos procesą ir terapinį santykį, 
todėl itin svarbu geriau suprasti šį fenomeną, juolab kad panašaus pobūdžio tyrimų Lietuvoje 
neaptikta. Pasaulyje dažniausios tyrimų kryptys – nesąžiningumo rūšys, motyvai, temos, 
pasekmės terapijai (Blanchard & Farber, 2016), daugiau randama kiekybinių tyrimų šia 
tema. Tyrimo tikslas – atskleisti, išanalizuoti ir aprašyti kliento melavimo psichoterapijos 
procese patyrimą. 
Metodika. Tyrime dalyvavo 6 ilgalaikės psichoterapijos klientės, amžius – nuo 27 iki 39 m. 
Tyrimo duomenys surinkti pusiau struktūruoto giluminio interviu būdu, jie buvo analizuoti 
indukcinės teminės analizės būdu pagal Braun ir Clarke (2006). 
Rezultatai ir išvados. Išanalizavus tyrimo duomenis buvo išskirtos šios 5 tyrimo dalyvių 
patyrimą atskleidžiančios temos: Kankinančios reakcijos į savo melą; Siekiu save apsaugoti; 
„Pati burna meluoja“; Melas kaip vagystė; Melas turi prasmę. Melavimą savo 
psichoterapeutėms klientės patiria kaip nemalonių jausminių išgyvenimų, varginančių kūno 
pojūčių ir kamuojančių minčių visumą. Melavimo, kaip siekio save apsaugoti, patyrimas 
atsiskleidžia per: tai, jog nesaugus terapinis santykis skatina klientes meluoti; bandymus 
melu kontroliuoti situaciją / procesą; mėginimus melu apsaugoti save nuo etiketės, 
diagnozės, statuso ir terapeučių neigiamo vertinimo bei nepriėmimo; terapeučių „baudimą“ 
melavimu; savivertės saugojimą melu, nusistatant sau vidinį pažadą susiimti artimiausiu 
metu ateityje – tokiu atveju dabarties melas kol kas tartum „nesiskaito“, nes jau visai tuoj 
bus padaryta tai, apie ką klientės melavo – taip melas jau visai tuoj virs tiesa. Melavimo 
pradžią klientės dažnai patiria kaip tam tikrą savaeigį, automatinį, ne visai valdomą, 
apgalvotą ar sąmoningą procesą, kuris tiesiog kažkaip „gavosi“. Klientės melavimą taip pat 
patiria kaip savęs bei terapeučių apvogimą nuo galimos naudos ir terapinio proceso 
nuskurdinimą. Tačiau kartu pastebi, kad melavimas psichoterapijos metu yra kaip mažas jų 
realaus gyvenimo atspindys, taip pat bando įžvelgti melavimo svarbą terapijos eigai, 
savirefleksijai. Tyrimo rezultatai gali papildyti tiek teorinę literatūrą apie melo fenomeną 
psichoterapijos procese, tiek padėti psichoterapeutams bei supervizoriams praktikams 
labiau suprasti savo klientus.  
Tyrimo vadovė – dr. Marija Vaštakė, Vilniaus universitetas, Filosofijos fakultetas, 
Psichologijos institutas 
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