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SANTRAUKA

Temos pagrindimas: Remiantis Pasaulio sveikatos organizacija (World Mental
Health Report, 2022), pastaraisiais metais psichikos sveikatos sutrikimy mastas visuomeneéje
did¢ja, taciau atsakas j Siuos sunkumus vis dar iSlieka nepakankamas. Depresijos ir nerimo
sutrikimai daznai neigiamai veikia zmogaus socialinj funkcionavimg — mazéja pasitikéjimas
savimi ir kitais, stipré¢ja socialiné izoliacija, vieniSumo jausmas, sunkéja tarpasmeniniy
santykiy kiirimas bei bendrystés patyrimas (Lee, 2024; Tuastad et al., 2023). Todél svarbu
ieSkoti intervencijy, kurios padéty ne tik mazinti simptomus, bet ir atkurti Zmogaus
socialinius rySius bei bendruomeniSskumo jausma. Aktyvios grupinés muzikos terapijos
metodai gali skatinti tarpusavio rySio kiirima, pasitikéjimg, bendradarbiavimg ir socialinj
jsitraukima, todél S§i terapija gali buti reikSminga priemoné asmeny psichosocialinei
reabilitacijai. Siame tyrime analizuojama, kokj poveikj grupiné muzikos terapija dienos
stacionaro aplinkoje turi klienty tarpusavio santykiy dinamikai, socialiniam jsitraukimui ir

bendrumo jausmo formavimuisi.

Tyrimo tikslas: istirti aktyvios muzikos terapijos metody taikymo galimybes dienos

stacionaro grupés nariy muzikinés sgveikos ir tarpusavio santykiy pokyciams.

Tyrimo uzZdaviniai

1. Apzvelgti moksling literatirg apie depresijos ir nerimo sutrikimy problematika;
atskleisti sutrikimus patirian¢iy Zmoniy simptomy poveikj jy socialiniam gyvenimui.

2. ISnagrinéti muzikos terapijos taikymo galimybes ir potencialg gerinant dienos
stacionaro klienty psichikos sveikatos biikle.

3. Atskleisti tiriamos grupés dalyviy tarpusavio santykiy pokyCiy patyrimg muzikos
terapijos sesijose.

4. Tyrimu identifikuoti muzikos terapijos metodus, skatinanCius sustiprinti tiriamos

dalyviy grupés tarpusavio santykius jy psichosocialinei reabilitacijai.

Tyrimo metodai: Atliktas miSraus metodo tyrimas (N = 7), apimantis kiekybing ir
kokybing analize. Kokybinéje dalyje atlikta fokusiné grupé, kurios duomenys apdoroti
teminés analizés strategija. Kiekybinéje dalyje buvo vykdoma anketiné apklausa, naudojant
Grupés sanglaudos skale. Duomeny rinkimg papildé stebéjimas bei konsultacijos su praktikos

mentore.



Rezultatai:

1. Tyrimo rezultatai parodé, kad aktyvios muzikos terapijos metodai turéjo teigiama
poveikj grupés sanglaudai bei tarpusavio santykiy stiprinimui.

2. DidZiausias teigiamas pokytis fiksuotas blignijimo bei vaizdinés-muzikinés
improvizacijos sesijose.

3. Muzikos terapijos procesas labiausiai stiprino priklausymo grupei jausma, tarpusavio
artuma, pasitikéjima bei grupés atviruma.

4. Fokus grupiy ir stebéjimo duomenys atskleide, kad bendras muzikavimas skatino
emocinj atsivérima, bendradarbiavima, spontaniSkg bendravimg ir saugesnés grupinés
atmosferos kurimasi.

5. Tyrimo dalyviai muzikos terapijos grupe¢ patyre kaip erdve, kurioje galéjo jaustis

labiau priimti, i§girsti ir emociskai susije su kitais grupés nariais.

ISvados:

1. Aktyvios muzikos terapijos metodai gali biiti veiksminga priemoné stiprinant dienos
stacionaro klienty tarpusavio santykius ir grupés sanglauda.

2. Ritminés, improvizacings ir kolektyvinio muzikavimo veiklos skatina emocinj
atviruma, bendradarbiavimg ir priklausymo grupei jausma.

3. Muzikos terapija gali prisidéti prie socialinio funkcionavimo gerinimo bei
psichosocialinés reabilitacijos proceso.

4. Tyrimas atskleidZia poreikj tolesniems platesnés imties muzikos terapijos tyrimams

psichikos sveikatos prieziiiros kontekste.

Raktazodziai: grupin¢ muzikos terapija, improvizacija, depresija, nerimas, grupés sanglauda,
tarpasmeniniai santykiai, socialinis funkcionavimas, dienos stacionaras, psichosocialiné

reabilitacija.



SUMMARY

Background: According to the World Health Organization (World Mental Health
Report, 2022), the prevalence of mental health disorders in society has been increasing in
recent years, yet the response to these challenges remains inadequate. Depression and anxiety
disorders often negatively impact a person’s social functioning—self-confidence and trust in
others diminish, social isolation and feelings of loneliness intensify, and forming
interpersonal relationships and experiencing a sense of community become more difficult
(Lee, 2024, Tuastad et al., 2023). Therefore, it is important to seek interventions that would
not only help reduce symptoms but also restore a person’s social connections and sense of
community. Active group music therapy methods can promote the formation of interpersonal
bonds, trust, cooperation, and social engagement; therefore, this therapy can be a significant
tool for the psychosocial rehabilitation of individuals. This study analyzes the impact of
group music therapy in a day-care setting on the dynamics of interpersonal relationships

among clients, their social engagement, and the development of a sense of community.

Research aim: to research the potential of active music therapy methods to influence
changes in musical interaction and interpersonal relationships among members of a day

hospital group.
Research Objectives:

1. To review the scientific literature on depression and anxiety disorders; to examine the
impact of symptoms on the social lives of people experiencing these disorders.

2. To explore the possibilities and potential of music therapy in improving the mental
health of day hospital clients.

3. To explore the participants’ experiences of changes in interpersonal relationships
during music therapy sessions.

4. To identify music therapy methods that promote the strengthening of interpersonal

relationships among the study group for their psychosocial rehabilitation.

Research methods: A mixed-methods study (N = 7) was conducted, incorporating
both quantitative and qualitative analysis. The qualitative part involved a focus group, the
data from which were analyzed using a thematic analysis strategy. The quantitative part
consisted of a questionnaire survey using the Group Cohesion Scale. Data collection was

supplemented by observation and consultations with a practice mentor.



Results:

1. The results of the study showed that active music therapy methods had a positive
effect on group cohesion and the strengthening of interpersonal relationships.

2. The greatest positive change was observed during drumming and visual-musical
improvisation sessions.

3. The music therapy process most significantly strengthened the sense of belonging
to the group, mutual closeness, trust, and the group’s openness.

4. Focus group and observation data revealed that making music together encouraged
emotional openness, collaboration, spontaneous communication, and the creation of
a safer group atmosphere.

5. Study participants experienced the music therapy group as a space where they
could feel more accepted, heard, and emotionally connected to other group

members.
Conclusions:

1. Active music therapy methods can be an effective tool for strengthening
interpersonal relationships and group cohesion among day hospital clients.

2. Rhythmic, improvisational, and collective music-making activities promote
emotional openness, cooperation, and a sense of belonging to the group.

3. Music therapy can contribute to improving social functioning and the psychosocial
rehabilitation process.

4. The study highlights the need for further music therapy research with a larger

sample size in the context of mental health care.

Keywords: group music therapy, improvisation, depression, anxiety, group cohesion,
interpersonal relationships, social functioning, day treatment center, psychosocial

rehabilitation.



SANTRUMPU ZODYNELIS

DS - Dienos stacionaras

MT - Muzikos terapija

PTSS - potrauminio streso sindromas

WHO - World Health Organisation

TLK-10-AM - Tarptautiné statistiné ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacija,
i§pléstine 10-0ji redakcija, Australijos modifikacija

Fokusiné grupé - diskusija, angliskai vadinama focus group, siekiama atskleisti 612
dalyviy grupés santyki (nuomones, nuostatas, pozitirius, patirti, jsitikinimus, emocijas)
su nagrinéjama tema, apciuopti perspektyvy ivairove, generuoti naujas idéjas, o ne

prieiti prie bendros i§vados (Braun & Clarke, 2019)



IVADAS

Temos aktualumas. Pastaraisiais metais vis daugiau démesio skiriama psichikos
sveikatai, kuri ilgg laikg buvo ignoruojama ir stigmatizuojama. Pagal Pasaulio sveikatos
organizacijos (toliau PSO) 2022 mety pasaulinj praneSimg, psichikos sveikatos poreikiai
pasaulyje iSlieka labai dideli, taciau atsakas ] juos — vis dar nepakankamas. Laiku nesuteikus
pagalbos, psichikos sveikatos sutrikimai linkg sunkéti bei komplikuotis, o tai gali lemti itin
tragiSkas pasekmes, pavyzdziui, savizudybe. IstoriSkai Lietuva ilgg laikg turéjo vieng
auksciausiy savizudybiy rodikliy Europoje. Didziausias Lietuvos savizudybiy rodiklis buvo
fiksuotas 1996m. ir sieke 46,4 atvejus 100 tikst. gyventojy. Véeliau skaiCius progresyviai
mazéjo ir 2022 m. Sis rodiklis sieké 18,6 atvejy 100 tukst. gyventojy (LR Statistikos
departamento ir Higienos instituto duomenys). TaCiau nors ir per pastaruosius 30 mety
Lietuvos savizudybiy atvejy zymiai sumazejo, dabartinis jy rodiklis Europos kontekste vis dar
i8lieka aukstas. Psichikos sveikatos sunkumai lemia ne tik asmeninj Zmogaus gyvenima, bet ir
zenkliai veikia jo socialinius rySius, geb¢jima kurti santykius, jsitraukti i bendruomene,
mokytis ir dirbti (World Mental Health Report: Transforming Mental Health for All, Ist ed,
2022).

PSO duomenimis (2022) nerimo (31 proc.) ir depresijos (28,9 proc.) sutrikimai
priskiriami prie labiausiai paplitusiy psichikos sveikatos sutrikimy. Siuos skai¢ius veikia ir
Stuolaikinés aplinkybés: Dbesitgsiantis karas, ekonominiai i8Stukiai, spartus pasaulio
skaitmenizavimas ir neseniai iSgyventa COVID-19 pandemija. Visa tai ne tik sustiprino jau
paastrino egzistuojancius sutrikimus. Emociniy sutrikimy gaus¢jimas tiesiogiai koreliuoja su
did¢jancia socialine izoliacija, vienatvés pojuciu bei daznesniais tarpusavio konfliktais
(Schneidman et al., 2024). Depresijos ir nerimo sutrikimai kiekvienam Zmogui gali pasireiksti
skirtingai. Skirtingi biina ne tik simptomy intensyvumas ar pobitdis, bet ir su tuo susij¢
kasdieniai i$Stkiai. Asmenys, patiriantys depresija ir nerimg, iSoriSkai gali atrodyti
funkcionuojantys, tafiau jy vidiné biisena daznai iSlieka pazeidziama (Ambroziak et al.,
2022). Gydant depresija bei nerimg dazniausiai taikomi gydymo buidai — farmakoterapija ir
psichoterapija, o jy derinys laikomas efektyviausiu, siekiant ilgalaikiy pokyciy (World Mental
Health Report: Transforming Mental Health for All, Ist ed, 2022).



Depresijos ir nerimo sutrikimy patirtys yra individualios ir daugialypés, apimancios ne
tik skirtingg simptomy raiSka bei intensyvuma, bet ir nevienodus kasdienio funkcionavimo
i8Stikius. Daznu atveju psichikos sutrikimai koreliuoja su Zzmogaus socialinio funkcionavimo
susilpnéjimu, pasireiSkian¢iu sunkumais palaikant tarpasmeninius santykius, dalyvaujant
socialin¢je veikloje bei efektyviai prisitaikant prie kasdienio socialinio gyvenimo salygy (Lee,
2024; Tuastad et al., 2023). Be to, kaip teigia Ambroziak ir kt. (2023) ir Andersen ir kt.
(2021) sie sutrikimai gali mazinti asmens gebéjima spontaniskai reiksti emocijas, uzmegzti ir
palaikyti socialinius rySius, iSgyventi bendruomeninj priklausyma, taip pat didinti socialing

izoliacijg ir vieniSumo jausma.

Atvejais, kai svarbu atkurti Zmogaus socialinj funkcionavima, socialinius rysius,
bendruomeniskumg ir kasdienio gyvenimo stabilumg - reikSminga pagalbos forma tampa
dienos stacionaras (Clements-Cortés & Yu, 2021). Dienos stacionaras yra pusiau stacionariné
gydymo jstaiga, kurioje klientai dalyvauja intensyvioje terapiné€je programoje, trunkancioje
apie du ménesius. Dauguma uzsiémimy vyksta grupése, darbo dienomis nuo ryto iki popietés,
su numatytomis pertraukomis. Programa vykdo tarpdisciplininé¢ specialisty komanda —
psichiatrai, psichoterapeutai, meno terapeutai, kineziterapeutai ir socialiniai darbuotojai —
taikantys jvairius gydymo metodus, siekiant visapusiSkai stiprinti emocing, socialing ir
funkcing Zmogaus savijauty (“Suaugusiyjy Psichiatrijos Dienos Stacionaras,” 2023). Tarp $iy
metody vis dazniau jtraukiamos ir meno terapijos formos, tarp jy — muzikos terapija, kuri gali

skatinti kitas, ne vien Zodines, saviraiskos ir rySio galimybes.

Muzikos terapija, kaip intervencijos sritis, vis placiau taikoma psichikos sveikatos
priezitros praktikoje (Clements-Cortés & Yu, 2021). Muzikos terapija sudaro salygas padéti
zmogui iSreikSti vidinius iSgyvenimus, ypatingai kai zodinis kalbéjimas tampa ribotas ar
pernelyg sudétingas (Heard et al., 2026). Muzikos, kaip ir kity meny terapijos sriiy —
Sokio-judesio, dailés ar dramos terapijos — meninés iSraiSkos priemonés suteikia galimybe
saugioje aplinkoje patirti kiirybiska saviraiska, skatinti bendravimg ir stiprinti ry$j su savimi
bei kitais grupés nariais. Tuastad ir kt. (2023) teigimu - muzikos terapijoje garsas, ritmas ir
improvizacija tampa priemonémis, leidzianCiomis atkurti emocinj kontakta ir iSgyventi
bendrystés jausma. Tai ypac reikSminga, kai tradicinés kalb&jimo terapijos pasiekia savo ribas

ir nebepajégia visapusiskai atliepti Zzmogaus emociniy poreikiy (Heard et al., 2026).

Svarbu akcentuoti, kad pati terapin¢ grupé suteikia klientams galimybe patirti

bendryste, kurti tarpusavio rySius ir stiprinti socialinj palaikyma, kurie daznai yra riboti jy
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kasdieniniame gyvenime. Dalyvavimas grupéje skatina asmenis jungtis, dalintis patirtimis ir

Cv v —

veiksnys (Yalom, 2020). Dalyvavimas muzikos terapijos grupéje igauna papildomg svarba,
nes garsas, ritmas ir kiirybinés veiklos suteikia galimybes formuoti rysj, skatinti bendravima
ir iSreiksti vidinius iSgyvenimus (Schneidman et al., 2024). Tarpusavio santykiai terapinéje
grup¢je yra reikSmingas gijimo potencialo Saltinis, kuris prisideda prie psichologinio

stabilumo ir socialinio funkcionavimo gerinimo (Tuastad et al., 2023).

Temos iStirtumas. Psichoterapijos teorijoje pabréziama, kad tarpusavio santykiai
terapinése grupése gali atspindéti kasdienio gyvenimo santykiy modelius. Kaip teigia Yalom
(2020), terapingje grup¢je iSgyvenami kliento tarpusavio rySiai atspindi jo gyvenimo
santykius ir gali biiti naudingi padedant tobulinti socialinius jgtidzius. Pavlicevic ir Ansdell
(2004) savo darbe tyré grupinés muzikos terapijos metu atsirandanc¢io bendrumo jausmo tarp
dalyviy terapinj potencialg. Elstad ir Kristiansen (2009) tyré pozityviy rySiy kiirima grup¢je
bei jy sgveika su savivertés stiprinimu bei vilties atkiirimu. Tuastad ir kt. (2023) nagrinéjo
kaip grupés nariy sgveika gali padéti Zzmogui pamatyti save kity akimis, pajusti priklausyma

bendruomenei ir patirti emocinj palaikyma.
Probleminiai klausimai

1. Kokig jtakg aktyvios MT metodai turi grupés nariy artumo, pasitikéjimo ir bendrumo
jausmo formavimuisi?
2. Kokie aktyvios MT metodai pasireiSkia kaip efektyviis skatinant, grupés nariy

jsitraukimg ir bendradarbiavima?

Tyrimo objektas - Dienos stacionaro paslaugy gavejy tarpusavio santykiy ir sgveikos

pokyc¢iai muzikos terapijos grupéje

Tyrimo tikslas: iStirti aktyvios muzikos terapijos metody taikymo galimybes dienos

stacionaro grupés nariy muzikinés saveikos ir tarpusavio santykiy pokyc¢iams.

Tyrimo uzZdaviniai

1. Apzvelgti moksling literatiira apie depresijos ir nerimo sutrikimy problematika;

atskleisti sutrikimus patirian¢iy Zmoniy simptomy poveik] jy socialiniam gyvenimui.
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2. ISnagrinéti muzikos terapijos taikymo galimybes ir potencialg gerinant dienos
stacionaro klienty psichikos sveikatos buklg.

3. Atskleisti tiriamos grupés dalyviy tarpusavio santykiy pokyciy patyrimg muzikos
terapijos sesijose.

4. Tyrimu identifikuoti muzikos terapijos metodus, skatinancius sustiprinti tiriamos

dalyviy grupés tarpusavio santykius jy psichosocialinei reabilitacijai.
Tyrimo metodai:

Siame tyrime pasirinkta taikyti misraus pobiidzio duomeny rinkimo metodus. Tyrimo
metu buvo atlikta fokusiné grupé, kurig sudaré 6 diskusijos, jvykusios po kiekvienos i$
terapiniy sesijy. Duomeny analizei buvo taikoma teminé analizé. Taip pat jvykdyta anketiné
apklausa grupés sanglaudai (ang. group coherence) ivertinti. Apklausa buvo pildoma pries ir
po kiekvienos tyrimo terapinés sesijos. Kiti naudoti duomeny rinkimo metodai:

e Stebéjimas,

e DienorasScio raSymas,

e Mentorés supervizijos;

12



1. DIENOS STACIONARO KLIENTU PSICHIKOS
SUTRIKIMALI BEI ITAKA SOCIALINIAM GYVENIMUI

Siame skyriuje nagrinéjami pagrindiniai depresijos ir nerimo sutrikimy aspektai bei jy
reik§meé dienos stacionaro kontekste. Aptariami depresijos ir nerimo sutrikimy ypatumai ir jy
poveikis asmens emociniam bei socialiniam funkcionavimui (1.1), taip pat pabréziamas
dienos stacionaro paslaugy prieinamumas ir svarba teikiant testing psichikos sveikatos
pagalba (1.2), placiau analizuojami dienos stacionaro klienty psichikos sveikatos ypatumai ir
Jju psichosocialiniai poreikiai (1.3), nagrinéjamas depresijos ir nerimo sutrikimy ypatumai ir
ju poveikis asmens emociniam bei socialiniam funkcionavimui (1.4), aptariamas uzdaro

depresijos rato modelis, atskleidziantis simptomy ir socialinio atsitraukimo tarpusavio rysj

(1.5).
1.1 Depresija ir nerimo sutrikimai

PSO duomenimis (Paveikslélis Nr. 1), 2022 metais tarp visy psichikos sutrikimy
dazniausiai pasireiSkantys yra nerimo sutrikimai (31 proc.) ir depresijos sutrikimai (28,9
proc.). Siy sutrikimy paplitimas per pastaraji deSimtmetj iSaugo net 15%, o ypad ryskus
padidéjimas buvo fiksuotas COVID-19 pandemijos laikotarpiu — pirmaisiais pandemijos
metais depresijos ir nerimo sutrikimy paplitimas pasaulyje iSaugo daugiau nei 25 proc (WHO,
2022). Si tendencija rodo, kad depresija ir nerimas tampa vis reikimingesne visuomenés
psichikos sveikatos problema, turinia neigiamg poveikj ne tik individualiai asmens

savijautai, bet ir jo socialiniam funkcionavimui, darbingumui bei gyvenimo kokybei.

Asmeny, turin€iy psichikos sveikatos sutrikimy kasdienybéje atsiranda daugiau
uzdarumo, atitolimo nuo kity, santykiy jtampos ir beviltiSkumo. Pasak Saris ir kt. (2017),
zmogui, patirian¢iam psichikos sveikatos sutrikimus, daznai biina sudétinga palaikyti artimus
santykius su kitais: sumazeéjusi saviverté, daznas nuovargis ir socialiné izoliacija apsunkina
aktyvy socialinj gyvenima, o tai gali dar labiau gilinti psichologinj skausmag ir jsukti j uzdara,
destruktyvy rata. Sergantys depresija ir turintys nerimo sutrikimus patiria iSsekima,
motyvacijos trilkuma, kritiSkai vertina save bei aplinka, o tai apsunkina gebéjimg gydytis
savarankiskai (Albath et al., 2025; Buliauskaité et al., 2019). Patiriant auksciau iSvardytus
simptomus, svarbi tampa specialisty pagalba, padedanti Zzmogui grjzti j aktyvesnj, santykiy
kuping gyvenimg (World Mental Health Report, 2022). Vienas 1§ kompleksinés pagalbos

galimybiy yra dienos stacionaras.
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Paveikslélis Nr.1
Psichikos sutrikimy skalé pagal WHO (2022).
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Bipolar disorder 4.1%
Conduct disorders 4.1%
Autism spectrum disorders 2.9%
Schizophrenia 2.5% == = All countries
Eating disorders 1.4% .

Lower middle-income countries

Low-income countries

1.2 Dienos stacionaro paslaugy prieinamumas ir svarba

Lietuvoje vis labiau plétojamos dienos stacionaro paslaugos, o jy prieinamumas ir
pasitikéjimas jomis auga. Vis daugiau zmoniy kreipiasi pagalbos | Sias jstaigas ir pacios
paslaugos jgyja vis didesnj visuomenés pripazinimg. Nepaisant to, kad moksliniy tyrimy apie
dienos stacionary grupes ir jose vykstancius tarpusavio santykius kol kas dar néra daug, tai
yra reikSminga sritis, kurios potencialas dar tik pradedamas atskleisti (Vasaros Ligoniné,

2023).

Dienos stacionaro struktiira leidzia Zzmogui i$laikyti rysj su kasdienybe, ir suteikia saugia
erdve gilintis | savo vidinius i§gyvenimus. Dienos stacionaro programos dalyviai gauna
kompleksines paslaugas, o 6 savai¢iy programa susidaro is:

e ¢ydytojo psichiatro asmeniniy konsultacijy;
e individualios ir grupinés psichoterapijos;
e susitikimy su ergoterapeutu;

e individualios ir grupinés dailés, muzikos, Sokio judesio terapijos;
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e medikamentinio gydymo pagal poreikj;

e biblioterapijos;

e kasdieniniy jgidziy atkiirimo ir mokymosi uzsiémimy;
e autogeninés relaksacijos treniruociy;

e socialiniy jgiidziy lavinimo grupés uzsiémimy;

e Sviesos terapijos;

e filmy terapijos.

Sios paslaugos daznu atveju biina finansuojamos i3 ligoniy kasy, tad yra prieinamos ir
asmenims, patiriantiems finansinius sunkumus. Dienos stacionaro reguliarus ritmas, apibrézta
pradzia ir pabaiga bei jvairiapusé pagalbos sistema suteikia psichologinio saugumo jausmg ir
palaikyma. Skirtingai nei stacionarinis gydymas, dienos stacionaras leidzia Zmonéms islikti
savo aplinkoje ir turéti daugiau laisvés, t.y. nakvoti savo namuose, turéti laisvus vakarus ir
savaitgalius. Intensyvi dienos stacionaro terapiné programa sukuria galimybes Zmonéms
aktyviau jsitraukti ;| gydymo procesa, bei lengviau integruoti terapinius pokycius j kasdienj

gyvenimg (Alam et al., 2022).

Dienos stacionaras svarbus ne tik kaip kompleksiniy psichikos sveikatos paslaugy
teikimo vieta, bet ir kaip terapin¢ bendruomene, kurioje reikSminga vaidmen; atlieka
tarpasmeniniai santykiai bei grupés dinamika. Reguliarus buvimas toje pacioje grupéje,
nuolatinis kontaktas su tais paciais specialistais ir kitais dalyviais sudaro salygas formuotis
saugiam santykiui, pasitikéjimui bei priklausymo grupei jausmui. Tokia aplinka ypac svarbi
asmenims, patiriantiems depresijos ar nerimo simptomus, kadangi Sie sutrikimai daZnai yra
susij¢ su socialiniu atsitraukimu, vieniSumo iSgyvenimu ir sunkumais kuriant bei palaikant
artimus rySius. Grupéje atsirandanti galimybé buti iSgirstam, priimtam ir suprastam mazina
izoliacijos jausmag bei stiprina emocinj sauguma. Pasak [lrvin D. Yalom ir Molyn Leszcz
(2020), terapinés grupés veiksmingumg lemia ne tik taikomi metodai, bet ir pats grupinis
procesas — bendrumo patyrimas, tarpusavio palaikymas, universalumo jausmas bei galimybé
reflektuoti savo santykiy modelius saugioje aplinkoje. Todél dienos stacionaras tampa ne tik
gydymo vieta, bet ir socialinio funkcionavimo atkiirimo erdve, kurioje zmogus gali

palaipsniui atkurti ry§j su savimi ir kitais.
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1.3 Dienos stacionaro klienty psichikos sveikatos ypatumai

Dienos stacionaro klientai susiduria su jvairiomis psichikos sveikatos problemomis,
kuriy kiekvienai reikia taikyti individualius metodus, kad buty patenkinti jy unikals
poreikiai. Dazniausiai patiriami dienos stacionaro klienty psichikos sveikatos sutrikimai yra
Sie (World Health Organization, 2026)

e depresija,

e nerimo sutrikimai

e asmenybés sutrikimai

e potrauminio streso sindromas (P7SS)

e psichoaktyviyjy medziagy vartojimo sutrikimai
e kognityviniai sutrikimai

Toliau bus nuodugniau apzvelgtos kiekvieno iSskirty sutrikimy specifikos.
e Depresija

Depresija yra viena i labiausiai paplitusiy psichikos sveikatos problemy dienos
stacionaro jstaigose. Klientams daznai pasireiskia tokie simptomai kaip nuolatinis litidesys,
susidoméjimo kasdiene veikla praradimas, nuovargis ir sunkumai susikaupti (Silverman,
2016). Tyrimai rodo, kad depresija sergantiems asmenims reikalingos intervencijos, kurios ir
palengvinty tiesioginius simptomus, ir sustiprinty ilgalaikes jveikos strategijas (Silverman,
2016).

Depresija daznai pasireiSkia kaip antrinis simptomas Zmonéms, patyrusiems stiprius
iSgyvenimus, netektis. Daznai pasireiSkia Zmonéms, patiriantiems sunkesn¢ socialing
adaptacija, esantiems autizmo spektre, turintiems aktyvumo ir démesio sutrikimg (ang.
ADHD - attention deficit hyperactivity disorder). Patiriantys izoliacija, vienatve, daznai

patiria depresija (Ambroziak et al., 2022).

e Nerimo sutrikimai

Nerimas ir depresija yra daZznai pasireiSkiantys tandeme. Ne visada galima juos atskirti,
nors ir turi skirtingus bruozus. Nerimo sutrikimai, jskaitant generalizuotg nerimo sutrikima,
socialinj nerimo sutrikimg ir panikos sutrikimg, daznai pasireiskia dienos stacionaro
klientams. Daznai pasireiSkia tokie simptomai kaip pernelyg didelis nerimas, neramumas ir
fizinés apraiskos (pvz., padaznéjes Sirdies plakimas, nuovargis, virSkinimo sutrikimai, miego

sutrikimai, prakaitavimas ir kt.) (Sulskiené & Gaizauskiené, 2016). Su nerimu susijusi
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nuolatiné jtampa, baimeés ir padidéj¢s jautrumas vertinimui apsunkina Zzmogaus kasdienj
funkcionavimg. Dienos stacionaro aplinkose klientai daznai ieSko stabilizavimo metody,
padedanc¢iy suvaldyti Gmius nerimo dirgiklius ir ugdyti atsparuma biisimiems epizodams

(Alam et al., 2022).

e Asmenybés sutrikimai

Klientai, turintys asmenybés sutrikimy, pavyzdZziui, ribinj asmenybés sutrikimag ir
antisocialy asmenybés sutrikimg, daznai susiduria su emocijy reguliavimo ir tarpasmeniniy
santykiy problemomis (Windle et al., 2020). Sie asmenys gali pasizyméti nepastoviu elgesiu ir
intensyviomis emocinémis reakcijomis, o tai apsunkina jy terapinj procesa (Wiess &

Bensimon, 2020).

e Potrauminio streso sutrikimas (P7TSS, ang. PTSD — post traumatic stress disorder)

Kriziy intervencijos jstaigose daznai lankosi asmenys, sergantys potrauminio streso
sutrikimu, iSgyven¢ traumg. Simptomai: jkyrios mintys, vengimo elgesys, neigiami emociniai
ir kognityviniai poky¢iai, stiprus emocinj ar fizinis distresas. Taip pat buidingi nuolatinis
nerimas, dirglumas, miego sutrikimai, koncentracijos sunkumai, emocinis atsiribojimas,
kaltés ar gédos jausmas bei sumazéjes gebéjimas patirti teigiamas emocijas gali padidinti
zmogaus socialinj pazeidziamuma (Vetro-Kalseth ir kt., 2021).

Klientams, kenciantiems nuo PT7SS, reikalingos intervencijos, kuriose daugiausia démesio
skiriama ] traumg orientuotai prieziiirai ir emocinio reguliavimo strategijoms, nes jie gali

patirti trigeriy, kurie sustiprina jy simptomus (Vetro-Kalseth ir kt., 2021).

e Psichoaktyviyjy medziagy vartojimo sutrikimai

Dalis dienos stacionaro klienty taip pat gali susidurti su psichoaktyviyjy medZiagy
vartojimo sutrikimais. Sie sutrikimai apima biikles, kai asmuo praranda kontrole dél
psichoaktyviyjy medziagy vartojimo ir jas vartoja nepaisydamas neigiamy fiziniy,
psichologiniy ir socialiniy pasekmiy. Sie sutrikimai pasizymi tiek psichologine
priklausomybe (stiprus potraukis, kompulsyvus vartojimas), tiek fiziologine priklausomybe,
kuri gali pasireiksti tolerancijos didéjimu ir abstinencijos simptomais nutraukus vartojima

(Klyve et al., 2023).
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o Kognityviniai sutrikimai

Kognityviniai sutrikimai — tai pazintiniy funkcijy (mastymo, atminties, démesio, kalbos,
vykdomyjy funkcijy) veiklos pablogéjimas, kuris gali buti laikinas arba ilgalaikis. Jie
pasireiSkia sunkumais susikaupti, létesniu informacijos apdorojimu, atminties spragomis,
sumazgjusiu problemy sprendimo gebéjimu bei sutrikusiu planavimu ir sprendimy priémimu.
Tokie sutrikimai gali reikSmingai paveikti kasdienj funkcionavimg, savarankiskumg ir

socialinj prisitaikyma (Lin ir kt., 2023, Grenier ir kt., 2021).

Visus Siuos psichikos sveikatos sutrikimus — depresijos ir nerimo sutrikimus, asmenybés
sutrikimus, potrauminio streso sutrikimg (P7SS), psichoaktyviyjy medziagy vartojimo
sutrikimus bei kognityvinius sutrikimus — sieja tai, kad jie reikSmingai trikdo Zmogaus
emocing savireguliacija, tarpasmeninius santykius ir gebéjimg adaptuotis socialingje
aplinkoje. Nors klinikinés jy iSraiSkos skiriasi, visi $ie sutrikimai lemia maz¢jantj socialinj
jsitraukima, didesn¢ izoliacija, sunkumus palaikant prasmingus rySius bei dalyvaujant
kasdienése veiklose. D¢l sutrikdyty emocijy reguliacijos, kognityviniy funkcijy ar
disfunkcinio elgesio funkcijy blogéja zmogaus socialinis funkcionavimas, o tai dar labiau
apsunkina sveikimo procesa (Schneidman et al., 2024). Pagal World Health Organization
(2026) depresijos ir nerimo sutrikimai yra daugiausiai paplite, todé¢l toliau bus nuodugniau

apzvelgta kaip $iy sutrikimy simptomai veikia zmogaus socialinj funkcionavima.

1.4 Depresijos, nerimo simptomai ir socialinis funkcionavimas

Pagal Tuastad et al. (2023) zmonés, turintys psichikos sveikatos sutrikimy, daznai
susiduria su didelémis klititimis, norédami jgyti jiems asmeniSkai vertingas socialines roles ir
pajusti priklausymg savo bendruomenei. Psichikos sveikatos sutrikimai daznai sukelia stigma
ir diskriminacija, sunkumus uzmegzti tarpasmeninius rysius ir didesne socialing izoliacijg bei
sumazéjusius  socialinius tinklus (Lee, 2024). Bendravimas ir pasitenkinimg kelinatys
socialiniai tinklai yra svarbiis veiksniai Zmonéms, gyvenantiems su psichikos sveikatos

sutrikimais, nes jie siejami su didesne viltimi ir gerove (Schneidman et al., 2024).

Depresijos ir nerimo sutrikimai daro reikSmingg jtaka socialiniam Zmogaus
funkcionavimui ir ypac¢ apsunkina geb¢jima uzmegzti bei palaikyti artimus tarpasmeninius

rySius. Tyrimai rodo, kad sergant depresija pablogéja démesio koncentracija, sumazéja
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geb¢jimas iSlaikyti pastangas, prastéja saviverté ir pasitikejimas savimi, o emocin¢ blisena

pasizymi prislégtumu, apatija ir sumazéjusiu malonumo patyrimu (Admbroziak et al., 2022).

Psichologiniai ir biologiniai depresijos mechanizmai lemia tai, kad Zmogus tampa labiau

linkes ] socialing izoliacijg, padaznéja dirglumo epizodai ir nuolatinio nuovargio pojiitis,

menksta motyvacija ir geb&jimas kurti rysj su kitais (Schneidman et al., 2024).

Toliau pateikiamoje Lenteléje Nr. I pateikiame depresijos bei nerimo simptomus,

susistemintus pagal pagrindines pasireiSkimo sritis, bei jy specifin] poveikj Zmogaus

socialiniam funkcionavimui ir emocinei savijautai.

Lentelé Nr. 1

Depresijos ir nerimo simptomy jtaka zZmogaus socialiniam funkcionavimui. Sudaryta

remiantis Albath ir kt. (2025); Ambroziak ir kt. (2022),; Buliauskaité ir kt. (2019);

Simptomy

kategorija

Konkrecdios iSraiskos

Poveikis bendravimui ir emocinei

savijautai

baimé ir vengimas

Kognityviniai | - Susilpnéjusi démesio | Apsunkina pokalbiy minties sekimg,
simptomai koncentracija; Sunkumai | informacijos  apdorojimg,  maZina
P priimant sprendimus; Sulétéjes | gebéjimg  jsitraukti j  socialines
magstymas situacijas, slopina reakcijas
Emociniai - Prislégta nuotaika;, Sumazéjes | Slopina motyvacijq bendrauti, didina
. . gebéjimas  jausti  malonumq | vidinj uzsidarymq, silpnina emocinj rysj
simptomai .. L .
(anhedonija),; Kaltés jausmas su aplinka.
Motyvacijos - Energetinis nuosmukis; | Lemiamas atsitraukimas nuo socialinés
ir  energijos | Nuolatinis nuovargis; Apatija veiklos, pasitraukimas s santykiy,
pokyc¢iai sumazéjes noras inicijuoti kontaktq.
Elgesio - Socialiné izoliacija; | Pasirodo vengimas susitikimy, atSaukti
. . Atsitraukimas nuo veikly, | planai, jautresnés reakcijos | kitus
simptomai . y
Direlumas zmones.
Saves - Stiprus savikritiSkumas, Zema | Trukdo priimti kity paramq, skatina
- saviverté; Abejonés dél savo | tikéjimg, kad Zmogus néra vertas
vertinimas L ) L g .
priimtinumo santykiy ar kity Zmoniy demesio.
Suicidiniai - Mintys apie savizudybe; | Sumazina  pasitikéjimg  savimi  ir
. . Beviltiskumas aplinka, gali kelti intensyvy atskirties
simptomai .
jausmag.
Biologiniai - Neurotransmiteriy disbalansas | Pablogina emocijy reguliacijq, mazina
veiksniai (serotonino, dopamino); Streso | malonumo patyrimq, didina dirglumgq ir
hormony (kortizolio) | psichofiziologinj jautrumgq socialiniams
padidéjimas; Miego ritmy | stimulams.
sutrikimai (melatonino stoka)
Psichologiniai | - Neigiami mgstymo modeliai; | Sukuria likescius, kad santykiai bus
veiksniai Ismoktas bejégiskumas, Atmetimo | nesékmingi, stiprina vengimo elgesj ir

saviizoliacijq.
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1.5 Psichikos sveikatos stigma

Stigma psichikos sveikatos srityje iSlieka reikSminga socialine problema, ypac kalbant
apie nerimo ir depresijos sutrikimus. Sie sutrikimai daZnai sulaukia neigiamo vertinimo
visuomengéje, o jais sergantys asmenys gali buti gédijami, jy patiriami sunkumai klaidingai
interpretuojami kaip silpnybé, tinginysté, motyvacijos stoka ar nepakankamos pastangos

(Albath et al., 2025).

Ypac §i problema tampa aktuali kalbant apie Gen Z karta, kurioje epidemiologiniai
duomenys rodo reikSmingai padidéjusj nerimo ir depresijos sutrikimy paplitima, lyginant su
ankstesnémis kartomis (Ambroziak et al., 2023). Nepaisant tokiy statistiniy duomeny, $i karta
daznai susiduria su prieStaringais vertinimais — viena vertus, jy patiriami psichikos sveikatos
sunkumai yra vis dazniau atpaZjstami ir jvardijami, kita vertus, visuomen¢je vis dar neretai
pasitaiko nuostaty, jog Sie sunkumai yra pervertinami arba interpretuojami kaip asmeninio
atsparumo stoka. Colin Lee (2024) teigimu, tokios stigmatizuojan¢ios nuostatos gali dar
labiau apsunkinti pagalbos ieskojimg ir prisidéti prie vidinés stigmos formavimosi. Stigma
taip pat turi reikSmingg poveikj paiam asmeniui — ji gali skatinti baime¢ pasirodyti silpnu,
todél zZmonés daznai vengia atvirai kalbéti apie savo emocinius sunkumus ar kreiptis
pagalbos. Tai gali lemti socialinj atsitraukima, sumaz¢jusj dalyvavimag socialinése veiklose ir

prastesng¢ tarpasmeniniy santykiy kokybe (4/bath et al., 2025).

Svarbu paminéti, kad pastaraisiais metais stebima auganti tendencija vieSai kalbéti
apie psichikos sveikatos sunkumus tarp zinomy asmeny, tokiy kaip aktoriai Jim Carrey,
Emma Stone, muzikant¢ Billie Eilish, Lady Gaga, Jay-Z, rasytoja J. K. Rowling bei vieSasis
asmuo princas Harry, taip siekiant normalizuoti Sias patirtis ir prisidéti prie stigmos
mazinimo. Sj pokytj taip pat stiprina vis platesnis psichikos sveikatos 3vietimas bei
istoriniai-socialiniai procesai, jskaitant Lietuvos atsitraukimg nuo sovietinio laikotarpio
praktikos, kai psichikos sveikatos problemos buvo grieztai stigmatizuojamos, o psichiatrijos

institucijos kartais naudotos politinio susidorojimo tikslais (Vaiseta, 2018).

Apibendrinant galima teigti, kad nepaisant augancio psichikos sveikatos problemy
vieSinimo ir didéjancio visuomenés sgmoningumo, stigma psichikos sveikatos srityje vis dar
iSlieka reikSmingu veiksniu, daranciu jtaka asmeny patir¢iai, pagalbos paieskai ir kasdieniam

jy funkcionavimui.
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1.6 UZdaras depresijos ratas

D¢l $iy tarpusavyje saveikaujanciy simptomy depresija sergantys asmenys daznai
patenka j vadinamajj uzdarg rata (Paveikslélis Nr. 2). Viena vertus, jie iSgyvena intensyvius
prislégtos nuotaikos epizodus, vieniSumo, beviltiSkumo jausmus bei stiprig savikritika, kurie
skatina vengti socialiniy situacijy ir atsitraukti nuo bendravimo. Kita vertus, depresijai
budingi simptomai tiesiogiai apsunkina gebéjimg spresti emocinius bei tarpasmeniniy
santykiy sunkumus, maZina asmens jsitraukimg i kasdien¢ veikla, riboja bendrystés patyrima
ir artimo rysio su kitais zmonémis kiirimg. D¢l to socialinio atsitraukimo pasekmés dar labiau
sustiprina depresijos simptomus, o asmuo patenka j rizika atsidurti savotiskoje psichologingje

aklavietéje - uzdarame depresijos rate (Schneidman et al., 2024).

Paveikslélis Nr. 2

UZzdaro depresijos rato procesas (Schneidman et al., 2024)

Uzdaro depresijos rato procesas

Pereinamoji stadija
Individas nepatenkino™. 1 Stadija

savo poreikiy, ciklas . Prislégta nuotaika,

5 Stadija

Paastréja savikritika,
daug neigiamo ™ ;
_ vengimas kontakty

mastymo,  save

nukreiptas pyktis

3 Stadija
4 Stadija

Mazesné socialiné
parama, maziau
galimybiy patirti
bendruma ir
malonuma

Intensyvesni

depresijos simptomai:
bejégiskumas, neviltis,

anhedonija

prasideda i$ naujo, 01 apatija, nuovargis

pablogéjusios buklés rizika
2 Stadija
_Socialinis
! | atsitraukimas,
03
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Asmeniui, jsitraukusiam ] $§j uzdarg depresijos rata, tokia patirtis gali tapti itin
destruktyvi — ilgainiui maz¢ja vidiniai ir iSoriniai resursai savipagalbai, prastéja psichikos
sveikata, silpnéja socialinis funkcionavimas bei sudétingéja bendra gyvenimo situacija. Dél
nuolatinio emocinio i§sekimo, neigiamo saves vertinimo ir sumazéjusios motyvacijos Zmogui

gali biiti sunku objektyviai jvertinti savo biiseng bei savarankiskai ieSkoti pagalbos.

Si uzdaro depresijos rato mechanizmg iliustruoja interpersonaliniy procesy tyrimai,
rodantys, kad depresija didina atmetimo lukescCius ir jautruma socialinéms uzuominoms, o tai
savo ruoztu stiprina vengimg ir atitolina Zmogy nuo paramos, kuri jam bitina (Hames et al.,
2013). Tai gali auginti bejégiSkumo jausma, apatijg ir stiprinti jsitikinimg, kad problemy
spresti nepavyks. Todél zmonéms, patiriantiems depresijos bei nerimo simptomus, itin svarbu
gauti nuoseklig emocing paramg, priminimg apie ligos pobiidj ir galimybes ja gydyti, bei biiti

apsuptiems aplinkos, kurioje jie biity priimami, girdimi ir suprasti.

1.7 Palaikymo, tarpasmeniniy rysiy ir terapinés grupés jtaka psichikos
sveikatai

Socialiniai rySiai, priklausymo jausmas ir palaikantys tarpasmeniniai santykiai yra
vieni svarbiausiy psichinés sveikatos apsauginiy veiksniy (Heard ir kt., 2026). Zmogaus
poreikis biti priimtam ar priklausyti grupei laikomas fundamentaliu psichologiniu poreikiu, o
jo nepatenkinimas daznai siejamas su padidéjusia depresijos, nerimo bei psichosocialinés
itampos rizika (Andersen et al., 2021). Asmenys, patiriantys socialing atskirti, vieniSumg ar
atstimima, dazniau susiduria su emociniais sunkumais, sumazéjusiu savivertés jausmu ir

silpnesniu geb¢jimu jveikti stresg (Lee, 2024).

Amy Clements-Cortés ir May Tianyang Yu (2021) priklausymo poreikj apibrézia kaip
universalia Zmogaus motyvacija kurti ir palaikyti ilgalaikius, pozityvius tarpasmeninius
ry$ius. Kai §is poreikis néra patenkinamas, zmogus patiria ne tik emocinj diskomforta, bet ir
didesnj pazeidZiamuma psichikos sveikatos sutrikimams. Heard ir kt. (2026) tyrimas taip pat
patvirtina, kad socialinis palaikymas veikia kaip apsauginis veiksnys, padedantis mazinti
depresijos ir nerimo simptomy intensyvuma bei stiprinantis psichologinj atsparuma. Matsick
ir kt. (2024) pabrézia, kad priklausymo jausmas yra vienas svarbiausiy apsauginiy veiksniy
nuo depresijos ir nerimo, ypatingai tiems asmenims, kurie susiduria su stigma, socialine
atskirtimi ar mazesniu visuomenés priémimu. Autorius teigia, kad priklausymo jausmas

padeda mazinti socialing jtampa, stiprina emocinj sauguma ir skatina bendra psichologine
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gerove. PrieSingai, atskirtis, nepriimtinumas ir socialinis atstimimas didina emocinio

sielvarto bei psichologinio pazeidziamumo rizikg (Matsick ir kt., 2024).

Svarbus socialinio palaikymo aspektas atsiskleidzia grupinés terapijos kontekste. Tiek
specialistai — terapeutai, tiek kiti grupés dalyviai suteikia Zmogui galimybe suprasti, kad jis
néra vienintelis, iSgyvenantis depresijai ar nerimui biidingus sunkumus. /rvin D. Yalom (2020)
§1 terapin] procesa apibiidina kaip universaluma (angl. universality) — patyrima, kad kiti
zmonés susiduria su panasiais iSgyvenimais. Toks suvokimas mazina izoliacijos jausma, géda
bei vieniSuma, suteikia vilties ir stiprina motyvacijg siekti pokycio sveikimo link. Be to
dienos stacionaro programos kontekste klientai daznai patiria bendrumo ir priémimo pojiitj,
kurj sukuria saugi, supratinga ir palaikanti grupin¢ aplinka. Tokia atmosfera veikia terapiSkai,
nes leidzia zmogui atsiverti, reflektuoti savo patirtj bei kurti prasmingus santykius su kitais
grupés nariais (Yi & Kim, 2023). Bendrystés patyrimas tampa svarbia gydomojo proceso
dalimi, specifiskai dirbant su depresijos ir nerimo simptomais, kurie daznai susij¢ su

atsiribojimu, socialiniu pasyvumu ir vieniSumu (Zhao et al., 2016).

Tod¢l palaikymas, priémimo jausmas ir tarpasmeniniai santykiai gali biiti laikomi
reikSmingais sociopsichologinés gerovés stiprinimo veiksniais. Be to, kad mazing emocing
jtampa, Sie veiksniai sudaro prielaidas efektyvesniam terapiniam procesui. Si perspektyva
natiiraliai siejasi su grupinés terapijos ir grupinés muzikos terapijos taikymu, kur bendras
muzikinis patyrimas, kirybin¢ sgveika ir bendruomeniSkumo kiirimas tampa svarbia

psichingés sveikatos stiprinimo priemone.

Siame skyriuje aptarta depresijos ir nerimo sutrikimy reikimé dienos stacionaro
kontekste bei jy poveikis asmens emociniam ir socialiniam funkcionavimui. Analizuoti
duomenys atskleidé, kad depresijos, nerimo bei kiti psichikos sveikatos sutrikimai
reikSmingai apsunkina zmogaus geb¢jima palaikyti tarpasmeninius santykius, mazina
socialin] aktyvuma, stiprina izoliacijg ir neigiamai veikia bendra gyvenimo kokybe. Taip pat
iSryskéjo, kad dienos stacionaras atlieka svarby vaidmenj teikiant kompleksing, prieinamg ir
testing pagalba, kuri neapsiriboja vien simptomy mazinimu, bet sudaro salygas kurti saugius
socialinius rysius, stiprinti priklausymo grupei jausma bei skatinti emocinj atsparumg. Aptarti
teoriniai aspektai parodé, jog palaikanti grupiné aplinka, tarpasmeniniai santykiai ir
bendrystés patyrimas yra reikSmingi psichikos sveikatos stiprinimo veiksniai, galintys mazinti
depresijos ir nerimo simptomy poveikj bei padéti zmogui palaipsniui grizti j aktyvesnj

socialinj gyvenima.
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2. AKTYVIOS MUZIKOS TERAPIJOS METODU
TAIKYMAS IR POVEIKIS DIENOS STACIONARO
KLIENTU PSICHIKOS SVEIKATAI

Siame skyriuje analizuojamas muzikos terapijos vaidmuo psichikos sveikatos stiprinimo
kontekste, ypatingg démes] skiriant jos poveikiui asmenims, patiriantiems nerimo ir
depresijos sutrikimus. Taipogi nagrinéjamas muzikos terapijos potencialas stiprinti Zzmogaus
socialinj funkcionavimag ir bendruomening ijtraukti. Remiantis moksliniais tyrimais ir
Siuolaikiniu biopsichosocialiniu poziiiriu, aptariama, kaip muzikos terapija prisideda prie
nerimo ir depresijos simptomy mazinimo bei emocinés savijautos gerinimo (2.1), taip pat
nagrin€¢jamas jos vaidmuo tarpasmeniniy santykiy kiirimo ir palaikymo plotméje, pabréziant
bendrystés, pasitikéjimo ir socialinés sanglaudos reikSme (2.2). Toliau skyriuje pristatomas
bendruomeninés muzikos terapijos modelis, akcentuojantis muzikavimo kaip bendros
patirties svarbg socialinei integracijai ir priklausymo bendruomenei jausmo stiprinimui (2.3).
Atskirai aptariamas muzikos terapijos potencialas dirbant su dienos stacionaro klientais,
siekiant stiprinti jy socialinius gebé¢jimus, aktyvy jsitraukimg ir funkcionaly dalyvavima
grupinése veiklose (2.4). Galiausiai pateikiama muzikos terapijos tyrimy apzvalga, leidzianti
sistemingai jvertinti §i0s terapijos veiksminguma ir pagristi jos taikyma psichikos sveikatos

priezitiros kontekstuose (2.5).

2.1. Muzikos terapijos poveikis nerimui bei depresijai

Tyrimai rodo muzikos terapijos naudg jvairioms psichikos sveikatos biikléms, jskaitant
depresija, nerimg, traumg, asmenybés sutrikimus (Clements-Cortés & Yu, 2021). Muzikos
terapija veikia kaip gydomoji muzika, padedanti apdoroti emocijas, traumg ir sielvarta, bet ji
taip pat gali buti naudojama kaip reguliuojanti ar raminanti priemoné nerimui ar nuotaikos
sutrikimams (Clements-Cortés & Yu, 2021). Shentong Wang ir Mark Agius (2018) muzikos
terapijos poveikio pacienty psichologinei gerovei tyrimas patvirtino, kad muzikos terapijos
intervencijos maZzina psichopatologinius simptomus (tokius kaip nerimas ir depresija), gerina
pacienty saves vertinima ir bendrg savijauta, daro jtaka miego kokybei ir sutrikimams, mazina
skausmg, be to, stiprina pacienty ,moralinj imuniteta” ir atvirumg, pasirengimg

bendradarbiauti gydymo procese.

24



Muzikos terapija vis placiau pripazjstama kaip veiksminga pagalbos priemoné,
mazinanti depresijos ir nerimo simptomus bei stiprinanti bendrg psichikos sveikata. Kenneth
Bruscia (2014) improvizacinés muzikos terapijos metodai ypa¢ reikSmingi tais atvejais, kai
asmenims sunku zodZziais iSreik$ti savo emocijas ar vidinius iSgyvenimus. Pasak Catherine
Clements-Cortés ir Yu (2021), muzikiné improvizacija suteikia saugig erdve emocijy raiskai,
padeda geriau pazinti save bei mazina psichologing jtampa. Depresijos kontekste muzikos
terapija padeda reguliuoti nuotaikg, mazinti litidesio, beviltiSkumo ir motyvacijos stokos
jausmus. Aalbers ir kt. (2017) atlikta analizé parodé, kad muzikos terapija gali reikSmingai
prisidéti prie depresijos simptomy mazinimo, ypa¢ derinant jg su kitomis gydymo formomis.
Grupinés muzikos terapijos veiklos, tokios kaip biignijimas, taip pat skatina tarpusavio rysj,
priklausymo jausma ir socialinj palaikyma, kurie yra itin svarbis psichikos sveikimo procese.
Sarah Perkins ir kt. (2016) tyrimas atskleid¢, kad grupinis djembe bignijimas sukuria
kirybiSkg ir abipusio mokymosi erdve, kurioje vyksta emocinis atsistatymas ir stipréja
bendruomeniSkumo jausmas. llgalaikés grupinés muzikos terapijos poveikj patvirtino ir
Schneidman ir kt. (2024) tyrimas, kuriame nustatytas socialiniy jgiidziy, grupés sanglaudos,
emocings raiskos bei tarpasmeniniy santykiy geréjimas. Tai rodo, kad muzikos terapija ne tik
mazina depresijos ir nerimo simptomus, bet ir stiprina asmens socialinj funkcionavima,

savivertg bei bendra psichologing gerove.

2.2. Muzikos terapijos poveikis socialiniam rySiui, tarpasmeninei
saveikai ir socialiniy jgiidZiy stiprinimui dienos stacionaro
aplinkoje

Zmogaus psichikos sveikata glaudZiai susijusi su jo gebéjimu kurti ir palaikyti
socialinius rySius, patirti priklausymo grupei jausma bei biiti priimtam bendruomenéje.
Depresija, nerimas ir kiti psichikos sveikatos sunkumai daznai pasireiskia socialine izoliacija,
sumazgjusiu pasitikéjimu savimi, uzdarumu, apatija ir sunkumais uzmezgant ar palaikant
tarpasmeninius santykius. Tokiais atvejais muzikos terapija tampa svarbia psichosocialinés
pagalbos forma, padedancia ne tik maZinti emocinius simptomus, bet ir stiprinti socialinj
funkcionavima. Grupinése muzikos terapijos veiklose, tokiose kaip improvizacija, grupinis
dainavimas, ritminés ir perkusinés intervencijos ar kolektyviné¢ kiiryba, aktyvuojami
socialinei sanglaudai svarbiis mechanizmai — ritminé sinchronija, emocin¢ komunikacija,
bendradarbiavimas ir neverbaliné sgveika, kurie skatina tarpusavio pasitikéjima, empatijg bei

bendrystés jausma. Pasak Kenneth E. Bruscia (2014), muzikiné improvizacija grupéje sukuria
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dinamiSka santykiy lauka, kuriame dalyviai mokosi klausytis, reaguoti ir prisitaikyti vieni prie
kity, taip stiprindami grupés sanglaudg ir emocinj ry$j. Tyrimai rodo, kad muzikos terapija
mazina socialing izoliacija, padeda lengviau uzmegzti rysj su kitais, stiprina savivertg, lavina
empatijag bei bendradarbiavimo jgidzius, o kartu sudaro palankias sglygas tvariems ir
pasitenkinimg teikiantiems socialiniams santykiams formuotis (Wang et al., 2011, Tuastad et
al., 2023; Schneidman et al, 2024). Todél muzikos terapija gali buti vertinama kaip
reikSminga praktika, padedanti stiprinti ne tik individualig psichologinge gerove, bet ir
zmogaus ry$] su kitais bei jo integracija ; bendruomeng. Toliau Lenteléje Nr. 2 pateikiamas

muzikos terapijos poveikio socialiniam rySiui ir tarpasmeniniams santykiams apraSymas.

Lentelé Nr. 2
Muzikos terapijos poveikis soc. rySiui ir tarpasmeninei sqveikai (Wang et al., 2011;

Bruscia, 2014; Gardstrom et al., 2017, Tuastad et al., 2023, Schneidman et al., 2024)

Muzikos terapijos poveikis socialiniam rySiui ir tarpasmeninei saveikai

o stiprina palaikymo ir bendrystés jausma

o gerina tarpusavio pasitikéjima tarp grupés nariy

o padeda lengviau uzmegzti ir palaikyti socialinius rySius

© mazina socialing izoliacijg ir vieniSumo jausma

o skatina atvirumg ir emocinj saves atskleidima

o lavina gebé¢jimg iSklausyti kitus ir reaguoti | jy emocijas

o lavina empatijg ir tarpusavio supratimag

o skaina bendradarbiavima ir gruping sgveika

o ugdo konstruktyvesnio tarpasmeniniy sunkumy sprendimo

o lavina neverbaling komunikacijg

o stiprina saviverte ir pasitikéjimg savimi

o padeda formuoti pozityvesn] santykj su savimi ir aplinka

o skatina saugios ir palaikancios grupés aplinkos kiirimasi

o gerina bendra socialinj funkcionavimg kasdien¢je aplinkoje
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Sigmund. Freud savo psichoanalitine grupés psichologijos perspektyva pateikia
ankstyva teorinj pagrinda, leidZiantj suprasti pagrindinj Zmogaus poreikj emociniam ry$iui ir
jtrauk¢iai. Sie poreikiai yra kertiniai grupés muzikos terapijoje. Knygoje “‘Grupés
psichologija ir ego analizé” Sigmund Freud (cit. pagal Windle et al., 2022) teigia, kad grupes
pirmiausia palaiko ne racionaliis tikslai ar susitarimai, bet emociniai ryS$iai tarp jos nariy,
suprantami kaip kylantys per bendras muzikines patirtis — ritma, sinchroniSkumag ir
kolektyvine improvizacija, kurios padeda kurti emocinj suderinamuma tarp grupés dalyviy.
Tokie procesai stiprina saugumo, priklausymo ir abipusio pripazinimo jausma, todé¢l grupiné

muzikos terapija gali tapti svarbia erdve emociniam rySiui bei asmeninei transformacijai.

Sias idéjas pladiau idvysto Kenneth E. Bruscia (2014), pabrézdamas improvizacija
kaip vieng svarbiausiy grupinés muzikos terapijos metody. Muzikinés improvizacijos metu
dalyviai jsitraukia j neverbaling komunikacijg, mokosi klausytis, reaguoti ir prisitaikyti vieni
prie kity realiu laiku. Tokia sgveika skatina empatijos, pasitikéjimo ir grupés sanglaudos
formavimasi. K. E. Bruscia (2014) taip pat pazymi, kad muzikinis bendravimas leidzia
tyrinéti tarpasmeniniy santykiy modelius — vadovavimg ir sekimg, palaikymg ir
pasiprieSinimg, artumg ir atsitraukimg — saugioje terapin¢je aplinkoje. Bendras muzikinis
pagrindas suteikia stabilumo ir nuspéjamumo, o improvizacijos laisve skatina spontaniSkuma,
emocinj atviruma ir kiirybin;j jsitraukima. Tokiu budu grupé tampa erdve, kurioje dalyviai gali

patirti save kaip svarbig visumos dalj, kartu i§laikydami individualuma.

Colin Lee (2024) teigia, kad muzikiné improvizacija gali biiti ypa¢ reikSminga
zmoneéms, turintiems psichikos sveikatos sunkumuy, nes ji padeda atkurti santykj su savimi ir
kitais. Autoriaus teigimu, improvizacijos metu zmogus save patiria dviem lygmenimis —
realiuoju, per tiesioging garsing saveika su kitais, ir simboliniu, kai muzika tampa emocijy,
minciy bei prisiminimy iSraiSka. Tokiu biidu muzikiné veikla sudaro sglygas saugiai tyrinéti

tarpasmeninius santykius ir emocines patirtis.

Muzikos terapijoje vykstancios muzikinés sgveikos aktyvuoja socialinei sanglaudai
svarbius mechanizmus — ritming sinchronija, bendros veiklos koordinacija, emocing
komunikacijg ir bendradarbiavimg. Tyrimuose dazniausiai aptariamos grupinio dainavimo,
ritminiy, perkusiniy ir improvizaciniy veikly formos, kurios siejamos su empatijos,
pasitikéjimo ir socialinés jtraukties stipréjimu (Wang & Agius, 2018). Ivairiis tyrimy rodo,

kad bendras muzikavimas turi reikSmingg poveikj socialinio ry$io kurimui, nes skatina
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bendradarbiaujant] elgesj, bendra susikaupima, gruping tapatybe¢ ir bendrumo jausma
(Schneidman et al., 2024, MacDonald, 2022; Fancourt & Finn, 2019). Muzikinéje veikloje
svarby vaidmenj atlieka sinchronizacijos ir bendry pastangy procesai, kurie gali tapti

priemone Zzmonéms uzmegzti socialinj ry$j (Clements-Cortés & Yu, 2021).

Bendradarbiaujantj elgesj skatinantys procesai ypaC reikSmingi Zmonéms,
patiriantiems depresija, nerimg ar kitus psichikos sveikatos sunkumus, kadangi Sie daznai
susij¢ su socialine izoliacija, uzdarumu, sumazéjusia saviverte ir apsunkintu socializavimusi
(Wiess & Bensimon, 2020). Muzikos terapija gali sudaryti saugesne ir maziau verbalinio
spaudimo keliancig erdve rySiui su kitais kurti. Improvizacinése grupinése veiklose Zmonéms
daznai lengviau jsitraukti i bendra procesa, o tai stiprina bendravimo dinamikg ir socialinj
isitraukimg (Schneidman et al., 2024). Kadangi muzikos terapija “perzengia zodziy ribas”, ji
leidZia santykj kurti kitaip nei vien verbaliniu biidu, bet ir per bendrg emocing bei muziking
patirtj. Tyrimai rodo, kad klientai muzikos terapijg daznai vertina kaip erdve, kurioje jie gali
jaustis labiau susij¢ su Kkitais, biiti geriau suprasti ir lengviau iSreikSti savo emocijas

(Schneidman et al., 2024).

Svarbi grupinés muzikos terapijos dalis yra grupés sanglaudos ir bendrumo jausmo
formavimasis. Kaip teigia Tuastad ir kt., (2023), bendras ritmas ir muzikiné sinchronija gali
kurti saugumo atmosfera ir stiprinti suvokiamg grupés sanglauda. Grupinése muzikos
terapijos veiklose dalyviai dalijasi emocijomis, mintimis ir tarpusavio patirtimis, todé¢l stipréja
artumo bei autentiSko rySio pojitis. Ritminés ir kiirybinés veiklos gali padéti mazinti
psichologing jtampa, skatinti tarpusavio supratimg ir ugdyti bendravimo bei konflikty
sprendimo jgiidzius (Albath et al., 2025). Sie procesai prisideda prie pasitenkinima teikiangiy
santykiy kiirimo ir gali tapti svarbiu apsauginiu veiksniu psichikos sveikatos sutrikimy

kontekste.

Be poveikio tarpasmeniniams santykiams, muzikiné¢ veikla taip pat siejama su
vieniSumo ir socialinés izoliacijos mazinimu bei bendruomeniSkumo stiprinimu. Grupinis
muzikavimas skatina bendradarbiavima, socialing jtrauktj ir tarpusavio pagalba, todé¢l muzika
gali veikti kaip tiltas tarp skirtingy zmoniy ir socialiniy grupiy (Fancourt & Finn, 2019).
Muzika taip pat gali biiti taikoma kaip bendruomeninis terapinis metodas, padedantis
zmonéms, turintiems psichikos sveikatos sunkumy, lengviau integruotis | bendruomen¢ bei

stiprinti priklausymo jai jausma (Tuastad et al., 2023).
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Dienos stacionaro kontekste Sie muzikos terapijos aspektai gali biiti ypac€ svarbiis, nes
klientai daznai susiduria su socialiniu atsitraukimu, vieniSumu, menkesniu pasitikéjimu
savimi ir sumazejusiu noru uzmegzti santykius. Grupinis muzikavimas gali sudaryti saugia
erdve buti su kitais be intensyvaus verbalinio spaudimo, palaipsniui stiprinti tarpusavio
pasitikéjimg, skatinti spontaniska bendravimg ir bendradarbiavimg. Per bendrg muziking
veiklg klientai gali patirti, kad yra girdimi, matomi ir priimami, o tai stiprina priklausymo

grupei jausma, socialine sanglauda bei kolektyvinio tapatumo patirtj (Aalbers et al., 2019).

Taigi, grupiné muzikos terapija gali turéti reikSmingg poveikj socialinio rysio,
tarpasmeninés sgveikos ir socialiniy jgtidziy stiprinimui. Per bendras muzikines patirtis
kuriama saugi erdvé emocinei raiSkai, bendrumo jausmui, tarpusavio pasitikéjimui ir
socialinei jtraukciai, o tai labai svarbu asmenims, patiriantiems psichikos sveikatos sunkumy.
Toliau bus nagrinéjamas bendruomeninés muzikos terapijos modelis bei jo potencialus

poveikis dienos stacionaro klienty socialinei ir emocinei sveikatai.

2.3. Bendruomeninés muzikos terapijos modelis

Bendruomeniné¢ muzikos terapija yra muzikos terapijos sritis, orientuota j asmens
santykj su aplinka, kitais Zmonémis bei bendruomene. Sios krypties pagrindinis tikslas —
stiprinti socialinj jtraukimg, priklausymo jausmg, tarpusavio rySius ir galimybes aktyviai
dalyvauti bendruomeniniame gyvenime (Murphy et al., 2023). Iprastai bendruomeniné
muzikos terapija taikoma jvairiose socialinése ir sveikatos prieziiiros aplinkose: dirbant su
zmonémis, patirian¢iais socialing atskirtj, su negalig turin¢iais asmenimis, senyvo amziaus
zmonémis, pabégeliais ir kitomis paZeidZiamomis bendruomenémis. Vis délto Sios srities
principai yra ypac aktualiis ir dienos stacionaro klientams, kuriems gydymosi laikotarpis gali
tapti svarbia socialinés reabilitacijos stotele, padedancia atkurti ry§j su Kkitais ir stiprinti

pasirengimg grizti | kasdien;j socialinj gyvenima.

Dienos stacionaro klientams bendruomeninés MT procesas gali biiti reikSmingas,
kadangi S$iy klienty patiriami psichikos sveikatos sunkumai daznai susij¢ su socialiniu
atsitraukimu, vieniSumu, menkesniu pasitikéjimu savimi ir sumazgjusiu noru uzmegzti rysius.
Grupinis muzikavimas tokioje aplinkoje gali sudaryti saugig erdve patirti buvima su kitais be
didelio verbalinio spaudimo, palaipsniui stiprinti tarpusavio pasitikéjima, skatinti spontaniskg

bendravimg ir bendradarbiavimg. Heard ir kt. (2026) tyrimas apibiidina, kaip bendruomeninis
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muzikavimas mazina vieniSumo patirt] ir stiprina socialing sanglaudg per ritualizuoto
priklausymo procesus, o reguliarios, jtraukios muzikinés veiklos kuria prasmingg bendrystés
patirtj. Sios jzvalgos leidzia manyti, kad dienos stacionare muzikiné grupé gali tapti saugia

socialine erdve, kurioje klientai savo tempu gali mokytis biiti santykyje su kitais.

Sia perspektyva papildo ir kiti tyrimai. Murphy ir kt. (2023) teminé analizé
atskleidzia, kad bendruomenin¢ MT prisideda prie socialiniy tinkly kiirimo, draugystés
formavimosi ir jtraukties stiprinimo, padédama dalyviams jaustis reikSminga bendruomenés
dalimi. Soo Yon Yi ir Aimee Jeehae Kim (2023) taip pat pabrézia, kad kolektyvinis
muzikavimas stiprina tarpasmeninius rySius, emocinj jsitraukimg ir bendradarbiavima, taip
prisidédamas prie visuomenés geroves. Todel grupiné muzikiné patirtis dienos stacionare gali
tapti svarbia tarpine erdve, kurioje klientai saugiai atkuria socialinius jgiidzius, stiprina

pasitikéjimg santykiais ir i§ naujo patiria priémimo jausma.

Taigi bendruomeninés MT principy taikymas dienos stacionare gali buti vertinamas
kaip reikSminga socialinés reabilitacijos forma. Ji ne tik suteikia erdv¢ emocinei saviraiSkai,
bet ir padeda atkurti socialinj funkcionavima: stiprina norg uzmegzti naujus rysius, skatina
bendravima, bendradarbiavima, kuria priémimo jausma ir kolektyvinj tapatumg. Tokiu btudu
dienos stacionaro laikotarpis gali tapti ne tik gydymosi, bet ir socialinés reabilitacijos

procesu, padedanciu klientams saugiau sugrjzti ] bendruomeninj gyvenima.

2.4. Muzikos terapijos tyrimy apzvalga

Clements-Cortés & Yu (2021) straipsnyje The Mental Health Benefits of
Improvisational Music Therapy for Young Adults nagriné¢jama, kaip improvizaciné muzikos
terapija yra svarbia priemone, padedancia palaikyti jaunuoliy, ypac studijuojanciy aukstojo
mokslo jstaigose, psiching sveikatg. Autoriai pabrézia, kad spontaniSka muzikine raiSka yra
ypa¢ veiksminga, kai studentams sunku iSreikSti savo emocijas tradicinémis kalbos
priemonémis. Sis tyrimas parodo, kad aktyvus ir nuoseklus dalyvavimas muzikinése veiklose
gali Zymiai palengvinti depresijos ir nerimo simptomus. Straipsnyje taip pat nagriné¢jamas
muzikos terapijos metody praktinis pritaikymas nuotolinés medicinos (ang. telemedicine)

TV —

autoriai Clements-Cortés & Yu (2021) pristatydami tyrimo rezultatus, patvirtina kiirybiskos
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klinikinés muzikinés improvizacijos intervencijas priemonés veiksminguma, palaikant

pazeidziamy studenty grupiy savimonés vystyma bei stiprinant asmening transformacija.

Toliau nagrinétas Chen ir kt. (2019) straipsnis Meet Hui in music: a case report of
group music therapy for a Chinese male prisoner apraso Kinijos vyry kal¢jime vykdyta
tyrimg. Tyrimo eigoje 2 savaiCiy bégyje vykdytas grupés muzikos terapijos procesas vyry
kaléjimo kaliniams. Dalyvavo 6 kaliniai. Terapiniy sesijy mety taikyti improvizacijos, dainy
kiirimo bei muzikiniy vaizdiniy (ang. music imagery) metodai. ApraSomame straipsnyje
autorius pateikia vieno kalinio, pseudonimu Hui, dalyvavusio $ioje muzikos terapijos grupé€je,
poky¢€iy proceso analize. Pradiniais jvertinimais Hui depresijos (Beck Depression Inventory
skal¢) bei nerimo (State and Trait Anxiety Inventory skal¢) buvo auksti, taip pat jvertinta
savigarba (skalés: Rosenberg Self-esteem Inventory; Texas Social Behaviour Inventory) buvo
zema. Autorius Chen et al. (2019) teigia, kad 1§ pradziy dalyvis Hui buves uzdaras ir
emociskai izoliuotas, per muziking veiklg tapo atviresnis ir uzmezgé socialinius rysius.
Muzikos terapija padéjo Hui pasikeisti i§ gynybinio, izoliuoto vyro j asmenj, kuris sugebéjo
patirti ir dalytis savo emocijomis per muzika su kitais grupés nariais. Atlikus muzikos
terapijos intevencijg buvo nustatyta, kad sumazéjo Hui nerimo ir depresijos simptomai, o
savigarba sustipréjo. Autoriy Chen et al. (2019) daroma iSvada, kad muzika yra neverbalinis
tiltas, padedantis pasiekti emocinj katarsj ir asmeninj augima net tokioje ribotoje aplinkoje

kaip vyry kaléjimas.

Straipsnyje Singing and social inclusion autoriy Welch ir kt. (2014) aprasomas
longitudinis tyrimas, vykdytas 4 mety tarpe. Jame nagrin¢jami reikSmingi psichologiniai ir
socialiniai dainavimo ir grupiniy muzikiniy veikly privalumai, pabréziant jy potencialg didinti
socialing jtrauktj, savigarba, nuotaikg ir bendrg gerove. Tyrimo imtis buvo mokyklinio
amziaus vaikai, buvo tiriamas jy jsitraukimas j dainavimo veiklas (ang. singing behaviour),
tokias kaip dainy kiirimas bei grupinis dainavimas ir Siy rodikliy sasajos su §iy vaiky
socialine jtrauktimi bei savegs suvokimu. Konkre€iai, tyrime pabréziama, kad geresni
dainavimo geb¢jimai koreliuoja su teigiamesne saves samprata ir didesne socialine
integracija, nepriklausomai nuo demografiniy veiksniy. Tokios programos kaip “Sing Up”
rodo, kad grupés dainavimas gali buti socialinés raidos priemoné, skatinanti socialinius

igiidzius, emocinj atsparuma ir bendruomenés rysius (Welch et al., 2014).

Schneidman et al. (2024) tyrimas Group music therapy for people living with mental

health conditions in the community: A pilot longitudinal quantitative micro-analysis study
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nagrinéja devynis ménesius trukusj grupinés muzikos terapijos procesa, vykusj psichikos
sveikatos bendruomenés namuose, kuri vedé muzikos terapeutas kartu su
psichiatru—muzikantu. Tyrime dalyvavo asmeny grupé, patirianti jvairius psichikos sveikatos
sunkumus ir sutrikimus, tokius kaip depresija bei Sizofrenijos spektro simptomai, kurie
kasdieniame gyvenime apsunkina jy socialinj funkcionavimg, saviverte ir priklausymo
bendruomenei jausma. Tyrimo tikslas buvo istirti, kaip dalyvavimas ilgalaikése grupinése
muzikos terapijos sesijose bendruomenés aplinkoje veikia dalyviy socialinius gebéjimus,
tarpusavio ryS$ius ir grupés sutelktuma, taip pat nustatyti galimus pokycius individualioje ir
grupinéje elgsenoje. Patyriminés analizés rezultatai atskleidé teigiamus pokycius tiek
individualiame dalyviy elgesyje, tiek juy saveikoje grupéje, patvirtindami, kad ilgalaikés
muzikos terapijos grupés gali buti veiksmingos stiprinant socialinius jgudzius, emocing
1SraiSka ir stiprinant gabé¢jimg kurti pasitenkinimg teikiancig socialing pozicijg visuomenéje

(Schneidman et al., 2024).

Apzvelgti tyrimai atskleidzia, kad muzikos terapija, ypa¢ grupinés ir improvizacinés
jos formos, gali biiti veiksminga priemoné¢ mazinant depresijos ir nerimo simptomus,
stiprinant saviverte, emocing raiska ir socialinj rysj jvairiose populiacijose — nuo studenty ir
mokiniy iki kaliniy ar bendruomen¢je gyvenanciy asmeny, patirianciy psichikos sveikatos
sunkumy. Tyrimy rezultatai rodo, kad muzikiné veikla, kaip neverbaliné emocinés iSraiskos
forma, padeda mazinti socialing izoliacija, skatina tarpasmening sgveika, bendruomeniskumo
jausma ir socialing jtrauktj, o ilgalaikis dalyvavimas grupinése muzikos terapijos veiklose gali
prisidéti prie tvaresniy emociniy ir socialiniy pokyciy bei geresnio zmogaus santykio su

savimi ir kitais.
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3. DIENOS STACIONARO MUZIKOS TERAPIJOS
GRUPES KLIENTU TARPUSAVIO SANTYKIU
DINAMIKOS TYRIMAS

Sioje dalyje pristatomas atliktas empyrinis tyrimas apie grupinés muzikos terapijos
poveikj dienos stacionaro klientams. Tyrimui atlikti pasirinkta misri tyrimo metodologija,
buvo atlikta fokus grupé ir dalyviai pildé¢ apklausas apie grupés sutelktuma. Tyrimo tikslas
buvo jvertinti, kaip grupinés muzikos terapijos veiklos veikia dalyviy bendrystés jausma,
tarpusavio palaikyma, artimy rySiy formavimasi bei grupés tarpusavio santykiy kokybe.
Fokusine grupé¢ buvo skirta atskleisti respondenty subjektyvius patyrimus, jy patiriama
emocin] sauguma, pasitik€jima, priklausymo grupei jausmg ir tarpusavio rysio stipréjima.
Anketiné apklausa panaudota norint jvertinti dalyviy grupés sutelktumo pokycio rodikl;.
Tokiu budu buvo siekiama geriau suprasti grupinés muzikos terapijos poveikj dienos
stacionaro kontekste.

Svarbu paminéti, jog §io tyrimo temos pasirinkimg lémé mano, tyréjo, asmeniné
praktiné patirtis. Apie 10 mety vedu improvizacinies perkusinies sesijas (biigny ratus), kuriy
metu pastebimas poveikis dalyviy tarpusavio sagveiky dinamikai (sukiiriamas draugiskas rySys
ir bendrumo pojiitis, auga pasitikéjimas grupés nariais). Temos pasirinkimg lémé noras giliau
patyrinéti i fenomeng, grindziant jj muzikos terapijos metodais. Taip atsirado mintis savo
tyrimui iSkelti klausimg kaip aktyvi muzikos terapija veikia dienos stacionaro programos

dalyviy tarpusavio santyki bei kokig prasmg¢ atliepia jy socialiniam funkcionavimui.

3.1. Tyrimo metodologija

3.1.1. Duomeny rinkimas

Atliekant tyrimg duomenys buvo renkami:

e vykdant fokus grupés interviu sesijy gale;

e tyrimo dalyviams pildant grupés sanglaudos skale, pries ir po kiekvienos terapinés
tyrimo sesijos;

e supervizijose su praktikos mentore;

e pildant terapeuto refleksijy dienorast;.

3.1.2. Tyrimo metodas - fokusiné grupé

Kokybing tyrimo dalj sudaré fokusinés grupés interviu ir jy pagrindu atlikta

temin¢ analizé. Kiekvienos 1§ SeSiy muzikos terapijos sesijy, vykusiy tyrimo metu, pabaigoje
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vyko fokusiné grupé. Fokusinés grupés diskusijai buvo skiriamos 25 - 30 minuciy. Diskusijy
metu tyrimo dalyviai reflektavo savo emocines patirtis sesijos metu bei jau¢iama muzikos
terapijos poveikj grupés atmosferai ir bendram jos sutelktumui. Sios diskusijos sudaré
galimybe giliau suprasti dalyviy subjektyvius iSgyvenimus bei jy suvokiamg terapinio
proceso reikSme¢. Fokusiniy grupiy pokalbiai buvo jrasomi ir véliau transkribuojami. Po
transkribavimo jrasai buvo iStrinti. Siekiant i$laikyti tyrimo dalyviy anonimiskumg ir
konfidencialuma, jy tapatybés buvo uzkoduotos — vardai pakeisti kodais TDx, kur x zymi
tyrimo dalyvio numerj. Surinkti duomenys buvo analizuojami taikant teminés analizés
metoda, remiantis Virginia Braun ir Victoria Clarke (2013, 2019) rekomendacijomis. Teminés
analizés metodas leido sistemiskai iSskirti pasikartojancias prasmes, patirtis ir pagrindines
temas, atsiskleidusias dalyviy pasisakymuose. Sios analizés metu identifikuotos temos
pateikiamos Paveikslélyje Nr. 4, o temy apraSymai pateikiami poskyryje 3.2.2 Teminés
analizés apzvalga. I$skirty temy aprasai papildyti tyrimo dalyviy citatomis i§ fokusinés

grupés pokalbiy.

3.1.3. Tyrimo metodas - anketiné apklausa

Kiekybing tyrimo dalj sudaré¢ anketinés apklausos pildymas. Siekiant jvertinti
atskiry muzikos terapijos metody poveikj, apklausas dalyviai pildeé pries ir po kiekvienos i$

tyrimo sesijy. Apklausa buvo sudaryta apjungiant dvi apklausas:

1) Group Cohesiveness Scale (GCS), sukurtos
Wongpakaran ir kt. (2013), apklausa vertinanti kiek grupés nariai jaucia tarpusavio rysj,

priklausymo grupei jausma, pasitikéjimg bei norg islikti grupés dalimi;

2) Perceived Emotional Synchrony Short Scale (PES),
sukurtos Wlodarczyk ir kt. (2020),; apklausa vertinanti kiek grupés nariai patiria emocinj

susiderinimg, emocing vienybe ir jausma, kad grupéje jie ,, bitna kartu*.

Tyrimui sukurta apklausa susidaré i§ 8 teiginiy. Si apklausa vertina grupés nariy
suvokiamg grupés sutelktuma, tarpusavio pasitikéjimg, emocini saugumg bei priklausymo
grupei jausma. Jie padeda atskleisti, kiek dalyviai jauciasi priimti, reikSmingi, susij¢ su kitais
grupés nariais ir mato galimybe grup¢je kurti artimesnj ry$j bei sulaukti palaikymo.
Apklausos tipas yra Likerto skalé su 7 atsakymy variantais (nuo 0 - visiSkai nesutinku iki 6 -
visiSkai sutinku). Sukurta apklausa turi dvi versijas uzpildymui pries ir po sesijos. Apklausos

pavyzdziai pateikiami Prieduose Nr. 1 ir Nr. 2.
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3.1.4. Terapinés sesijos formatas

Kiekviena tyrimo terapiné sesija trukdavo 90min. Sesijos turéjo numatyta formata,
kuris pateikiamas Zemiau Paveikslélyje Nr. 3.

Paveikslélis Nr. 3

Terapinés sesijos formatas (nurodyta trukmé minutémis(min) )

Prisistatymas @ Pradia

Atsisveikinimas

Iveikla @

@ Refleksija

Il veikla

Toliau Lenteléje Nr. 3 pateikiama tyrimo eigoje vykusiy muzikos terapijos sesijy
programa.
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Lentelé Nr. 3
Tyrime vykusiy muzikos terapijos sesijy programos aprasas

Miesto garsovaizdzio kiurimas

‘ 1 sesija

Tikslai: susipazinti, iSgirsti kitus, atkreipti démesj j savo bendravimo / muzikavimo biidg,
pasidalinti emocine patirtimi, stiprinti dalyviy tarpasmeninj rysj

| Metodai: improvizacija, darbas grupése, refleksija

2 sesija . 3
Biignijimo sesija

Tikslai: grupinis muzikavimas, kiirybiné saviraiska, bendro ritmo patyrimas, dalyviy
tarpusavio rySio stiprinimas

| Metodai: improvizacija, bendras muzikavimas, bignijimas, refleksija

3 sesija
Muzikine komunikacija

Tikslai: emocine analizé, kiirybiné saviraiska, panasumy ir skirtumy atradimas

Metodai: muzikavimas (ang. musicing), refleksija

4 sesija Saugi erdvé

Tikslai: jsisgmoninti savo saugios erdvés vaizdinj, sukurti garsovaizdj Siam vaizdiniui,
pasidalinti saugios erdvés vizija su kitais, aptarti asociacijas, jvardinti panasumus

Metodai: improvizacija, darbas grupése, atsipalaidavimo pratimai, piesimas, refleksija

5 sesija Atviruky grojimas

Tikslai: atrasti panasumus dalyviy savijautoje, isbandyti meno terapijos siillomus biidus
jvardinti savijautq, pasidalinti patyrimais

Metodai: improvizacija, roliy paskirstymas, darbas grupése, refleksija

6 sesija Ketureilis '

Tikslai: emociné analizé, kiirybiska jausmy saviraiska Zodziais ir melodija, pasidalinimas
su kitais

Metodai: dainos kirimas, dainavimas, refleksija
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3.1.5. Tyrimo imtis ir demografija

Tyrime dalyvavo septyni dalyviai. Dalyviy charakteristikos pateikiamos Lenteléje Nr. 4.
Dalyviy lytinés tapatybés: moteriSkos lyties 3, vyriSkos lyties 3, nebinarinés (ang.
non-binary) lyties 1. Atrankos reikalavimas dalyviams dalyvauti tyrime buvo bent trijy
terapiniy sesijy patirtis. Dalyviy amzius svyravo 24 - 52 mety tarpe. Amziaus vidurkis 35,2
metai. Visi dalyviai buvo Vilniuje esancios Centro Poliklinikos Dienos Stacionaro 6 savaiciy
programos lankytojai. Dienos stacionarg lankyti pradédavo gave Seimos gydytojo siuntimg
dalyvauti programoje. Tyrimo dalyviams buvo diagnozuoti skirtingi sutrikimai. Sios grupés
apibiidinimas kodais yra F30-F39, F40-48 ir F60-F69. Pagal TLK-10 AM kodai F30-39
apibrézia nuotaikos afektinius sutrikimus, kodai F40-48 apibrézia neurozinius, stresinius ir
somatoforminius sutrikimus, kodai F60-F69 apibrézia suaugusiyjy asmenybés ir elgesio

sutrikimus.

Lentelé Nr. 4

Tyrime dalyvavusiy klienty charakteristikos

Priskirtas
Tyri L A i
daiyvis | s | zus| K Bt iioraret
y kodas -
D1 v 24 Fe6l1, Misras 1.r kt. asmen}/bes sut'r11.<1ma1; 4 savaite
F41.1 Generalizuotas nerimo sutrikimas
TD2 M 21 F43, . .Adaptacuos sutr1k1.r‘na1; . 2 savaité
F32.1 Vidutinio sunkumo depresijos epizodas
D3 M 41 F32.11 V1dut¥n10 sunl‘<umo depre.su.os ep‘lzodas, > savaite
atsirandantis postnataliniu periodu
N " . . o ..
TD4 B 25 F41.2 Misrus nerimo ir depresinis sutrikimas 5 savaite
D5 M 37 F33.0 Pasikartojantis depr.e?smls .sutrlklmas, > savaite
lengvos depresijos epizodas
D6 v 5 F12 Kiti nuolatiniai n‘uf)tall‘ms afektiniai 3 savaite
sutrikimai
TD7 \Y 43 F41 Nepatikslintas nerimo sutrikimas 4 savaite
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3.1.6. Tyrimo etika

Dalyviai dalyvauti tyrime sutikdavo savo noru, uzpildg¢ raSytinj sutikimg. Naudojamo
sutikimo pavyzdys pateikiamas Priede Nr. 3. Tyrimo dalyviai buvo informuoti apie tyrimo
eiga, tikslus, ir sutiko tyrime dalyvauti neatlygintinai. Atliekant tyrima buvo taikomi pagarbos
asmens privatumui, konfidencialumo ir anonimiskumo etikos principai. Tyrimo dalyviai buvo
supazindinami su tyrimo eiga jiems pirmojo susitikimo metu. RuoSiantis tyrimui buvo
pasirasyta konfidencialumo sutartis su tyrimo vietos jstaiga (Vsj Centro Poliklinika). Si
sutartis uztikrino, kad visa informacija pateikiama raSto darbe bus anoniminé ir su
uzkoduotais vardais, tod¢l nebus galimybés identifikuoti dalyviy tapatybés. Pokalbiy su
tyrimo dalyviais jrasai transkribuoti, po transkribavimo — sunaikinti. Tyrimo eigoje naudotas
geranoriSkumo ir teisingumo principas — su dalyviais siekta abipusio pasitikéjimo,

bendradarbiavimo, bei abipusés naudos.

3.1.7. Tyrimo ribotumai

Vienas 1§ §io tyrimo ribotumy yra atvira terapinés grupés strukttira ir nenuoseklus dalyviy
lankymas. Grupés sudétis tyrimo laikotarpiu kito dél skirtingu metu prie grupés prisijungusiy
ir ja baigusiy dalyviy, kas galéjo turéti jtakos grupés procesy nuoseklumui ir patiriamy
pokyc¢iy interpretacijai. Taip pat ribotumu laikytinas fokus grupés interviu metodas, kuris ne
visada leido atskleisti individualias dalyviy patirtis ir asmenines nuomones, galimai dél
konformizmo tendencijy, socialinio pageidaujamumo ar dalyviy nedrgsos reiksti
asmeniskesnius iSgyvenimus apie save bei kitus grupés kontekste. Be to, terapiniy sesijy metu
daZnai palieCiamos dalyviams asmeniSkai jautrios temos, kurios gali paveikti jy emocing
buseng. Rezultate dalyviai gali patirti susierzinima, pyktj ar kitus intensyvius jausmus,
galinCius turéti jtakos jy vertinimams bei apklausos atsakymams. Galiausiai, tyrimo rezultatus
riboja tai, kad duomenys buvo renkami i§ karto po muzikos terapijos intervencijos, todél

ilgalaikis patir¢iy jsisgmoninimas ir jy poveikis galéjo likti nepakankamai atskleistas.

3.2. Tyrimo rezultatai

3.2.1.  Zvalgomasis tyrimas

2024 mety gruodzio ménesj Centro Poliklinikos Dienos Stacionaro grup¢je buvo
atliktas Zvalgomasis tyrimas, skirtas jvertinti numatyto pagrindinio tyrimo metodo tinkamuma
ir praktinj pritaikomuma. Si Dienos Stacionaro grupé véliau tapo pagrindine tiriamaja grupe,

kurioje buvo vykdomas pilnas $esiy sesijy tyrimas, apra$ytas §iame rasto darbe. Zvalgomajj
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tyrimg sudaré trys grupinés muzikos terapijos sesijos, kuriy metu dalyviai prie§ ir po
kiekvienos sesijos pildé grupés sutelktumo apklausas, siekiant jvertinti tarpusavio rysio,
saugumo ir bendrumo pojicio pokycius. Po kiekvienos terapinés sesijos taip pat buvo
organizuojamos 20-30 minuciy trukmés refleksinio pobiidzio fokus grupé, kuriy metu
dalyviai dalinosi savo patirtimis iS terapijos bei aptarinéjo jvykusios grupés procesa.
Zvalgomojo tyrimo metu buvo patikrintas tyrimo instrumento ai$kumas, duomeny rinkimo
nuoseklumas bei fokus grupés tinkamumas tyrimo tikslams. Tyrimas vyko sklandziai,
dalyviai aktyviai jsitrauké, todél buvo nuspresta iSlaikyti numatytg tyrimo dizaing ir jj taikyti

pagrindiniame tyrime be esminiy pakeitimy.

3.2.2. Teminés analizés apZvalga

Siame poskyryje pateikiama tyrimo duomeny teminé analizé, atlikta remiantis tyrimo
dalyviy iSsakytomis patirtimis ir jzvalgomis. Analizés metu iSskirtos temos iliustruojamos

Paveikslélyje Nr. 4. Temos ir potemés papildytos dalyviy citatomis 1§ fokusinés grupés.
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Paveikslélis Nr. 4

Teminés Analizés temy ir potemiy sqrasas

1. PER MUZIKAVIMA
| TARPUSAVIO

ATSIPALAIDAVIMAS iﬁE;LTbIR
PER GRUPES A

IMPROVIZACIN|

GROIJIMA

PALAIKYMO
PATIRTIS
MUZIKAVIMO
SANTYKIS KURIA
BENDRUMA
MUZIKINE
KOMUNIKACIJA
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3.2.2.1. Per muzikavimg j tarpusavio santykj ir pazinima

Si tema atskleidzia, kad muzikos terapijos grupé tampa svarbia erdve, kurioje dalyviai
per bendra garsinge patirt] ne tik reguliuoja savo emocing biiseng, bet ir kuria bei gilina
tarpusavio santykj. Isitraukimas ] muzikavimg padeda pereiti i§ vidinés jtampos |
atsipalaidavimg, o per jsiklausyma, sinchronizacijg ir prisiderinima formuojasi bendrumo
jausmas bei ,,mes* patirtis. Muzikin¢ saveika leidzia patirti ry$j be zodziy, o kartu kuria
abipusj palaikyma, saugumg ir pasitikéjimg grupéje. Tokiu biidu muzikavimas tampa ne tik
saviraiSkos, bet ir santykio kiirimo bei kito pazinimo procesu, kuriame per bendrag veikla

atsiskleidzia tiek saves, tiek kity patyrimas.

3.2.2.1.1. Atsipalaidavimas per grupés improvizacinj

muzikavima

Tyrimo duomenys atskleidzia, kad grupinis improvizacinis muzikavimas gali veikti
kaip svarbus emocinés reguliacijos mechanizmas, padedantis dalyviams pereiti i§ vidinés
jtampos ] atsipalaidavimo biiseng. Muzikin¢ sgveika ¢ia tampa ne tik saviraiSkos, bet ir
savireguliacijos forma - per ritmga, tempg ir dinamika dalyviai gali tiesiogiai veikti savo viding
biiseng. Kaip pastebi dalyviai, jsitraukimas ] létesnj, ramesnj muzikinj vyksma leidzia
palaipsniui nuraminti vidin] neramuma: ,, Atrodo nusiraminti pavyko, nes jauciau, kad galiu
groti taip kaip noriu, labai létai ir vos vos girdimai, ir ramiai* (TD2). Si patirtis rodo, kad
galimybe¢ laisvai reguliuoti savo muziking iSraiSka suteikia kontrolés ir saugumo jausma,

kuris yra svarbus emocinés jtampos mazinimui.

Svarbus aspektas yra ir grupés sinchronizacija, kuri sustiprina atsipalaidavimo patirtj.
Muzikinis ,,susiderinimas® su kitais dalyviais kuria bendrumo jausma ir leidZia patirti
kolektyving harmonija, kuri tiesiogiai siejasi su emocine biisena. Kaip teigia vienas i
dalyviy: ,,susinchronizavom visi ir tada jau gerai skambéjo muzika ir tada pavyko susigrot.
Jautési atsipalaidavimas “ (TD2). Panasi patirtis atsiskleidzia ir kitame pasisakyme: ,, Labiau
i§ tos jtampos pradziai grojau, bet tada... susinchronizavom visi... Jautési atsipalaidavimas *
(TD1). Sie pasakojimai leidZia matyti procesinj pokytj — nuo individualios jtampos prie

bendro muzikinio ritmo, kuris padeda reguliuoti emocing biisena.

Kita citata atskleidzia atsipalaidavimo procesa, vykstant] per grupinj improvizacinj
muzikavimg. Pradzioje dalyvis TDS patiria jtampg ir nepasitikéjima savimi: ,, galvojau, kad

turbiit man sunkiausia rvitmq palaikyt tais pagaliukais, nes ir instrumentas naujas ir Siaip
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ritmo nelabai jauciu [..]*. TaCiau grojant kartu su kitais, per bendra muzikine patirtj
palaipsniui atsiranda apsipratimas tarpusavyje, maz¢ja jtampa, stipréja pasitikéjimas savimi ir
savo kuriamu garsu. Tai ypac iSryskéja citatos tgsinyje: ,,nors ant galo jau gerai skambéjau ir
Jauciau, kad ir kitiems gerai skamba kq groju®. Sis pokytis rodo, kad per bendra grojimo
kartu patirt] dalyviai ne tik geriau susiderina tarpusavyje, bet ir ima jaustis saugiau, o tai

leidzia jiems atsipalaiduoti ir laisviau jsitraukti i terapinj procesg.

Taigi grupinis improvizacinis grojimas gali biiti suprantamas kaip kiiniskai ir socialiai
ikiinytas emocinés reguliacijos biidas, kuriame vidiné ramybé pasiekiama ne per tiesioging
pastanga nusiraminti, bet per jsitraukimg i bendra muzikinj procesa. Ritmo ir muzikinio
santykio su kitais patyrimas leidzia dalyviams ne tik iSreikSti savo blsena, bet ir ja

transformuoti, pereinant j labiau subalansuotg ir ramesnj patyrima.
3.2.2.1.2. Muzikavimo santykis kuria bendruma

Tyrimo duomenys atskleidzia, kad grupinés muzikinés improvizacijos metu dalyviai
patiria stipry tarpusavio susijungima, kuris kyla per bendra muzikinj veiksma ir jsiklausyma
vienas ] kitg. Muzika ¢ia veikia kaip santykio reguliatorius - ji leidzia kurti ry$j ne per
zodzius, o per bendrg ritmg, tempg ir dinamika. Dalyviai pabrézia, kad susigrojimas jvyksta
tuomet, kai atsiranda démesingas klausymasis ir bendras susitelkimas: ,,jauku buvo klausytis
labai visy ir toks visy susikoncentravimas jautési* (TD2). Sis jsiklausymas leidZia ne tik

girdéti kita, bet ir prisitaikyti, reaguoti, buiti santykyje per garsg.

Svarbus aspektas yra sinchronizacijos patyrimas, kuris kuria bendrumo ir vientisumo
jausma. Dalyviai apibiidina $ig patirt] kaip tarpusavio prisiderinima, kuris sustiprina rysj ir
leidzia jaustis grupés dalimi: ,,fainas jausmas ta sinchronizacija, vos ne kad prisiderina
zmonés prie manegs“ (TD2). Toks patyrimas gali biiti suvokiamas ne tik kaip muzikinis, bet ir
kiiniskas bei emocinis procesas - bendras ritmas, galimai veikiantis net fiziologiniu lygmeniu
(pvz., Sirdies pulso suvienodé¢jimas), stiprina tarpusavio artumo jausma ir bendra ,,mes*

patirtj.

Be to, susigrojimas kuria bendrystés jausma, kuris artimas bendruomeninés terapijos
principams - per bendra veiklg atsiranda tarpusavio rySys, palaikymas ir priklausymo
jausmas. Kaip pazymi dalyviai: , jautési kad vieni su kitais bandéme susigroti, jautési

vieningumas“ (TD1). Si vieningumo patirtis rodo, kad muzikiné improvizacija gali veikti
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kaip saugi erdve kurti santykj, kuriame nereikia Zodziy — pakanka buvimo, klausymosi ir
bendro kiirimo. “Nors niekas Siandien daug nepasakojo apie save, bet nemazai grojome, ir
Jjau Siek tiek jauciu pasitikéjima grupe. (TD4)”. Taigi apsijungimas muzikiniame santykyje
atsiskleidzia kaip procesas, kuriame per garsg ir ritmg kuriamas gyvas, dinamiskas ir

reguliuojantis tarpusavio rysys.

Muzikavimo santykis grupéje tampa svarbiu veiksniu kuriant bendrumo patirtj tarp
dalyviy. Bendras kiirybinis procesas leidzia ne tik biiti kartu, bet ir patirti tarpusavio rysj per
bendrg veikla bei iSgyvenimus. Kartais §] bendrumg sustiprina ir uZsiémimo tema —
pavyzdziui, sesijoje apie saugig erdve dalyviai kuré savo vidinius saugios vietos vaizdinius,
kurie daugeliui pasirodé panasis. Tai sudaré prielaidas tarpusavio atpazinimui ir bendram
reflektavimui, papildant vienas kito mintis. Kaip pastebi vienas dalyvis: ,, Vandens buvo
motyvas pas visus... Tikrai ir susijungimo jausmas buvo. Ir j save jausmas panasus“ (TD7).
Bendrumo jausma stiprina ir pats muzikavimo procesas, ypac¢ kai dalyviai groja bendra ritma
— tai kuria vieningg muzikinj lauka, kuriame atsiranda ,buvimo kartu® patirtis. Tai
atsiskleidzia ir kito dalyvio refleksijoje: ,.Siandien patiko ta uZduotis kai kiirém ritmaq..
pasijutau veikime su kitais* (TD3). Tokiu biidu muzikavimas tampa ne tik saviraiskos, bet ir
santykio kiirimo priemone, leidZiancia dalyviams patirti bendrumg tiek per bendras temas,

tiek per sinchroniska muzikinj veikima.

Dar viena citata atskleidzia, kad muzikavimo santykis grup¢je kuria bendrumo patirtj,
ypa¢ zmonéms, iSgyvenantiems socialing izoliacijg. Kaip teigia TD7: ,,jei galéciau taip ir
rinkciausi dalyvavimg grupéje, nes paskutniu metu daug laiko leidZiu vienatvéje, viena biinu
namie, viena einu pasivaikscioti ir net Siek tiek buvau pamirsus kad man gali patikti biiti su
grupe zmoniy ‘. Dalyvé pabréZia, jog buvimas grupé¢je leidzia i§ naujo atrasti malonuma biiti
su kitais ir dalintis bendru laiku, kuris anksciau buvo pakeistas vienatve. Tai rodo, kad grupé
tampa svarbia erdve, kurioje galima patirti triikstama rysj su kitais, o muzikiné veikla padeda

natiiraliai jsitraukti j bendrg patyrimg ir atkurti priklausymo jausma.
3.2.2.1.3. Palaikymo patirtis

Tyrimo duomenys atskleidzia, kad grupinéje muzikos terapijoje palaikymas tampa
esmine patirties dalimi, pasireiSkiancia tiek per aktyvy muzikavima, tiek per subtily buvima
kartu. Dalyviai iSreiSkia riipest; vieni kitais per garsinius pasirinkimus, prisiderinima,

isiklausyma, o kartu patiria ir kity riipestj savo atzvilgiu. Muzikiné sgveika ¢ia tampa terpe,
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kurioje palaikymas néra vien verbalus - jis iSgyvenamas per bendrg ritmga, dinamika ir jautry

reagavima | kito iSraiska.

Net ir tais momentais, kai susijungimo jausmas yra silpnesnis ar ne toks aiskiai
iSgyvenamas, palaikymas iSlieka kaip stabilus grupés patirties pagrindas. Dalyviai geba
atpazinti vieni kity emocines biisenas ir | jas reaguoti, taip kurdami saugig, priimancia
aplinkg. Tai atsiskleidzia dalyvés patirtyje: ,,Pajutau, kad ir kiti suprato kokj fong noréjau
groti Siandien ir gerai prisidéjo [..] jauciuosi suprasta ir isklausyta, labai patiko™ (TD5). Si
citata iliustruoja, kaip muzikinis supratimas gali virsti emociniu palaikymu. PanaS$iai kita
dalyvé pabrézia grupés reikSme kaip saugios bendrystés erdveés: ,,man cia tokia stotelé ir
proga ramiai pabiti su kitais* (TD7), kas rodo, kad net ir be intensyvaus susijungimo

patyrimo, pats buvimas kartu iSlieka svarbiu palaikymo Saltiniu.

Grupéje taip pat rysSkéja tarpusavio solidarumas, kylantis i§ panaSiy iSgyvenimy.
Dalyviai jauciasi geriau suprasti, nes kiti grupés nariai patiria artimas emocines blisenas, o tai
stiprina tarpusavio ry$j ir norg palaikyti vieni kitus. Palaikymas tampa abipusis procesas,
kuriame kiekvienas gali buti tiek gavéjas, tiek teikéjas: ,ne tik, kad mane palaiké, kaip
noréjau, bet ir as savotiskai palaikiau kitus“ (TD6). Papildomai atsiskleidzia ir subtilios
palaikymo formos, kai buvimas grupéje suteikia saugumo net ir aktyviai neatsiveriant -
,grupéje gali pasislépti uz kity, tai toks lyg savotiskas ir palaikymas* (TD2). Tokia abipusé ir

lanksti dinamika stiprina dalyviy jsitraukimg bei jy tarpusavio rysj.

Palaikymo patirtis taip pat padeda mazinti jtampg ir nerimg, susijusj su dalyvavimu
grupéje ar saviraiSka. Net ir 1§ anksto jauciant baime¢ ar nesauguma, grupés palaikymas leidzia
patirti didesnj atsipalaidavima ir pasitikéjima: ,,Kazkaip viskas lengvai pasroviui taip éjo
Siandien, ir grojimas, nors bijojau, kad reikés lipti ant scenos® (TD2). Si patirtis rodo, kad

palaikanti grupés atmosfera gali transformuoti jtampa j lengvesnj, spontaniskesnj buvima.

Svarbu ir tai, kad palaikymas kuria saugumo jausma, kuris leidZia dalyviams biti
grup¢je autentiSkiau. Kaip pastebi vienas dalyvis: ,,svarbu buvo jausti i palaikymq. Vienam
nebiity taip jauku sédeti (TD7). Kitas dalyvis taip pat pabrézia: ,,Manau, palaikymas irgi
geras buvo is kity dalyviy* (TD4). Tokie iSgyvenimai rodo, kad palaikymas veikia kaip
svarbus grupés kohezijos veiksnys - jis ne tik stiprina tarpusavio rysius, bet ir kuria emocinj

sauguma, kuriame galima atsiverti, eksperimentuoti ir buiti kartu su kitais.
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Apibendrinant galima teigti, kad grupinéje muzikos terapijoje palaikymas yra svari
patirties dimensija, pasireiSkianti tiek per muziking saveika, tiek per buvimg kartu. Dalyviai
ne tik iSreiSkia riipestj vieni kitais per jsiklausyma ir prisiderinimg, bet ir patys patiria kity
palaikyma, kuris iSlieka net ir silpnesnio susijungimo momentais. Palaikymas dalyviams
reiSkia saugy buvimg kartu ir bendrg dalyvavima procese, kuris stiprina tarpusavio rysius ir
skatina autentiska saviraiska. Si patirtis mazina jtampa, stiprina pasitikéjima bei leidzia jaustis
priimtiems ir saugiems grupéje. Be to, grupéje formuojasi tarpusavio paramos struktiira, kuri
gali biti sicjama su (Yalom & Leszcz, 2020) aprasytu grupés kohezijos fenomenu. Sj grupés
kohezijos fenomeng Yalom & Leszcz (2020) jvardija kaip vieng svarbiausiy terapiniy

veiksniy grupinéje terapijoje.

3.2.2.2. Muzikinés saviraiSkos reikSmé

Sj tema atskleidzia, kad muzikiné improvizacija grupéje veikia kaip saugi ir lanksti
erdveé, leidZianti dalyviams iSreik$ti sudétingas ar sunkiai verbalizuojamas vidines bisenas.
Net ir minimaliis garsai ar ,,skrebenimai* tampa prasminga saviraiSkos forma, per kurig
galima subtiliai komunikuoti savo emocing¢ patirtj. Tokia nereikli muzikiné erdvé suteikia
galimybe biiti girdimam tiek, kiek tuo metu yra saugu, iSlaikant viding kontrole ir
autentiSkumg. Be to, muzikiné komunikacija, apimanti tiek garsa, tiek tyla, leidzia kurti rysj
su kitais net ir be aktyvaus ar intensyvaus jsitraukimo. Tyla ¢ia tampa ne tuStuma, bet
prasminga, santykj kuriancia terpe, maZinancia socialinj spaudimg, stiprinancia saugumo

jausma ir padedancia palaipsniui atkurti ry$j su savimi bei kitais.
3.2.2.2.1. Skrebenimai ir saugi erdvé

Potemés pristatyma norétysi pradéti Siomis TD7 citatomis: ,,Man patinka tyla, nes joje
galiu atsikveépti, pajusti save ir tada man lengviau jsitraukti j veiklg su kitais. “ bei kita: ,, Man
patinka, kad galiu buti tylus ar vos girdimas, ir vis tiek jauciu, kad esu dalis to, kas vyksta.
Tyrimo metu pastebéta, kad muzikos terapija sudaro salygas dalyviams patogiai ir saugiai
iSreiksti prislégta nuotaika pasitelkiant muzikinius instrumentus arba tyla. Tai tampa ypac
svarbu patiriant depresijos simptomus, tokius kaip sulétéjusi kognityviné veikla, apsunkinta
kalba, sumaZz¢jusi energija ar kaltés jausmas, kai verbalin¢ iSraiSka tampa ribota ar per
sudétinga. Muzikiné improvizacija Siuo atveju veikia kaip alternatyvus komunikacijos

kanalas, leidZiantis iSreikSti vidines biisenas subtiliau ir maZiau reikalaujanc¢iu budu. Tai

iliustruoja ir dalyvio patirtis: ,,Gal Siandien noréjosi tik su lazdele padauzyti biigng ir daugiau
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nieko..”“ (TD6), atskleidzianti, kad net minimalus jsitraukimas gali buti pakankamas ir

prasmingas biidas iSreiksti savo emocing biisena.

Be to, dalyviai geba atpazinti vieni kity emocines buisenas per Siuos subtilius garsinius
pasirinkimus. Net ir labai tylus, léti, monotoniski garsai gali biiti iSgirsti ir suprasti kaip tam
tikra emociné zinute: ,,Toks ramus, létas, gan monotoniskas. Tas, ko noréjosi, tarsi to saugioj
erdvei* (TD4). Tokiais momentais atsiranda tylus, nereiklus palaikymas - kiti grupés nariai

nereaguoja invaziskai, bet i§lieka kartu, priimdami iSreiSkiama biiseng.

Individuali emocin¢ buisena stipriai veikia jsitraukima j veiklas ir kasdienj gyvenima,
pavyzdziui, patiriant prislégtumag, pykt] ar erzul;. Uzdarumas (kartais abipusiskas), baimé
atsiverti, nepasitik¢jimas kitais ir nesaugumo jausmas gali trukdyti kurti ry$j, o
egocentriSkumas bei pernelyg stiprus susitelkimas | save (,,esu tik as ir mano skausmas*) dar
labiau apsunkina bendravimg. Dalyviai daznai iSgyvena sunkumus net paprastoje socialinéje
saveikoje: ,, Klausyti buvo sunku, kalbéti irgi sunku buvo* (TD4) arba ,, kai visi Ziuri j mane
as iskart pametu savo mintis ir negirdziu kq sako ir kq pati sakau, tiesiog labai susijaudinusi
Jjaucivosi, kartais susigraudinu‘ (TD3). Kai kurie jaucia poreikj atsitraukti: ,, nenoréjau
komentuoti... Tada tiesiog atrodé ai, nesinori reikstis kazkaip Siandien... dél saves, savo ty
dalyky, pykcio* (TDS5). Todél zmonéms, patiriantiems tokias buisenas, jsitraukimas j veiklas,
reikalaujancias intensyvaus bendravimo ar aiSkios komunikacijos, gali biiti sudétinga ir net
dar labiau didinti neviltj. Sioje situacijoje ypa¢ svarbi tampa grupé, kurioje galima biti
maziau aktyviais, atsitraukti be atstimimo ir vis tiek iSlikti santykyje su kitais. Tokia aplinka
leidzia patirti bendruma nepaisant sunkumy ir rodo brandesn¢ grupés tolerancijg jvairioms

emocinéms busenoms bei jsitraukimo formoms.

3.2.2.2.2. Muzikiné komunikacija

Ypac reikSminga tampa galimyb¢ kurti ,,nereiklig” garsing erdve, kurioje dalyvis gali
buti beveik nepastebimas, taciau vis tiek islikti rySyje su kitais. Tai atsiskleidzia dalyvés
patirtyje: ,,Noréjosi tiesiog paimti nedidelj varpelj ir groti vos vos girdimai, kad beveik manes
nepastebéty niekas, bet kas jsiklausyty, tas iSgirsty, kad a$ cia esu* (TDS5). Si citata
atskleidzia subtily balansa tarp noro buti ir tuo paciu iSlaikyti saugig distancijg - biti

girdimam tik tiek, kiek tuo metu yra pakeliama.
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Panasiai ir kiti dalyviai atranda sau artimus, Svelnius garsus, kurie leidZia iSbuti savo
busenoje be spaudimo ja keisti ar intensyvinti: ,,Per tq biigng galima taip skrebenti tiesiog
nagais ir kai atradau Sitg garsq, man jis pasirodé artimas ir noréjosi su juo pabiiti* (TD2).
Tokie mikro - garsai, tyliis, monotoniSki ritmai ar minimaliis garsiniai impulsai leidZia kurti

saugig, nestruktiiruotg erdve, kurioje galima biiti su savo iSgyvenimais.

TD 6: ,, per terapinius uzsiemimus, kai groja muzikg, Zzmonés yra atviresni, be kaukiy ir tada

Jjuos gali geriau suprasti.

Apibendrinant galima teigti, kad tyla grupinéje muzikos terapijoje jgyja daugialype
reikSme - ji tampa ne tik individualaus i§gyvenimo, bet ir tarpasmeninio rySio forma. Tyrimo
dalyviy patirtys rodo, jog nereikli, priimanti tyla gali sumazinti socialinj spaudima, sudaryti
salygas autentiSkam buvimui bei palaipsniui stiprinti pasitikéjima savimi ir kitais. Tokia tyla
leidzia iSplésti tradicinj bendravimo supratima, jtraukiant neverbalines, subtilias rySio formas,
kurios yra ypac svarbios asmenims, patiriantiems emocinius ir kognityvinius sunkumus. Taigi
tyla Siuo atveju gali biiti suprantama kaip aktyvus terapinis veiksnys, padedantis atkurti rySj —

tiek su savimi, tiek su kitais.
3.2.2.3. Tyla kaip rySio forma

Siame poskyryje analizuojama tylos patirtis kaip reik§minga terapiné erdvé Zmonéms,
patiriantiems depresijos ir nerimo sutrikimus. Esant psichologiniam prislégtumui, daznai
iSrySkéja vidinis konfliktas tarp poreikio biiti su kitais ir tuo paciu sunkumo jsitraukti |
socialing sgveika. Tyrimo duomenys atskleidzia, kad tyla dienos stacionaro muzikos terapijos
grupés kontekste néra vien pasyvumo ar atsitraukimo forma, bet gali veikti kaip saugi biisena,
leidzianti iSlaikyti ryS$j su kitais be spaudimo verbalizuoti savo patirtj. Tokiose situacijose
galimybe biiti tarp Zmoniy tyliai, be spaudimo kalbéti arba muzikuojant, i§laikant priémimo ir
neskubinimo atmosferg, tampa svarbia psichologinio saugumo ir socialinio dalyvavimo

forma, kuri gali prisidéti prie gijimo proceso.

Muzikos terapijos grupéje kuriama saugi ir priimanti erdve, kurioje dalyviai yra
priimami tokie, kokie jie yra, nekeliant jiems iSankstiniy reikalavimy elgtis tam tikru budu.
Toks pozitris leidZia patirti laisvumo jausma ir mazina spaudimg atitikti likescCius, todeél
stipré¢ja autentiSkumo ir priémimo patyrimas. Grupgje galioja ,,stop* taisykle, kurig

kiekvienas dalyvis gali bet kuriuo metu panaudoti - tai suteikia galimybe sustabdyti veikla, jei

47



ji tampa per intensyvi ar emociSkai sudétinga, ir uZztikrina, kad i asmenines ribas bus
reaguojama pagarbiai. Be to, dalyviai patys sprendzia, kiek aktyviai jsitraukti | procesa, kiek
dalintis apie save bei kokius muzikinius instrumentus rinktis. Tokia pasirinkimo laisvé kuria
erdve buti taip, kaip ta dieng pavyksta, neperzengiant savo vidiniy riby ir neverciant saves |

veiklas, kurios, kaip pavyzdziui kalb¢jimosi forma, gali biiti pernelyg jautrios ar sudétingos.
3.2.2.3.1.  Erdvé, kur gali pabiiti tyliai tarp kity Zmoniy

D¢liojant teminés analizés temas i8rySkéjo stiprus dalyviy santykis su tyla ir buvimu
tyloje kaip reikSmingos terapinés patirtys. Dalyviai pabrézé, kad jiems svarbu turéti galimybe
grupéje pabiiti nekalbant, tiesiog biiti tarp kity ir jaustis priimtiems be spaudimo aktyviai
jsitraukti. Tokia erdvé leidzia patirti sauguma ir priklausyma net ir tuomet, kai vidiné biisena

neleidZia lengvai uZmegzti verbalinio kontakto.

Sis poreikis ypa¢ aktualus susiduriant su depresijos ar nerimo i$§gyvenimais, kai
bendravimas gali tapti sudétingas d¢l prislégtumo, tuStumos ar intensyviy vidiniy i§gyvenimy.
Tokiose situacijose daznai kyla vidinis konfliktas: i§ vienos pusés jau€iamas stiprus poreikis
buti tarp Zmoniy ir patirti rysj, 1§ kitos - baimé biiti nesuprastam, jvertintam ar atstumtam,
negatyvus mastymas, nuovargis ir prislégtumas. Tai atsispindi vienos dalyvés patirtyje:
»Mano didelé problema yra tai, kad kartais biuna labai liiidna ir vienisa, ir tada norisi biiti

tarp Zmoniy, bet ir labai sunku tada biiti tarp Zmoniy su tokiu lindesiu‘ (TD3).

Tylos erdvé grupé€je leidzia §j prieStaravimg iSbiti saugiau - dalyvis gali biiti kartu su
kitais, taCiau iSlaikyti viding distancijg ir savireguliacijg. Kai kurie dalyviai jvardijo, kad tam
tikromis dienomis jiems svarbiau ne aktyvus dalyvavimas, o rami stebésena: ,,Siandien man
kazkaip noréjosi ramiai pasédeéti. Jdomu buvo isklausyti* (TD7). Esant sunkesnei emocinei
busenai, Si patirtis dar labiau sustipréja: ,,noréjosi savyje biti ir taip lyg is kampo stebéti

viskq, kas vyksta* (TDS).
3.2.2.3.2.  Nereikli tyla

Tyrimo duomenys atskleidzia, kad dalyviams reik§minga ne tik pati tylos patirtis, bet
ir kity Zmoniy atsakas j ja. Buvimas kartu tyloje daugeliui néra jprastas - tyla gali biiti
iSgyvenama kaip nepatogi ar gluminanti biisena. Vis délto bandymai ja skubiai uzpildyti

daznai sukelia dar didesnj nerimg, ypac tiems, kurie patiria emociniy sunkumy. Tod¢l dienos
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stacionarg lankantiems asmenims tampa svarbu patirti pri€mimg butent tuo metu, kai kalbéti

yra sunku, o jausmy iSraiska - ribota.

Siame kontekste isryskéja ,,nereiklios tylos“ fenomenas - tyla, kurioje néra spaudimo
kalbeti, dalyvauti ar atitikti tam tikrus socialinius lukes¢ius. Tyrimo dalyviai pabrézia, kad
tokia tyla leidzia jiems ilsétis, biiti savimi ir tuo paciu iSlikti rySyje su kitais. Kaip teigia
vienas dalyvis: ,,RysSyje man turi biuti malonu ir tyléti. [..] AS nemégstu jausti spaudimo, kad
reikia kalbéti“ (TDG6). Si patirtis rodo, kad rySys gali bati kuriamas ne tik per aktyvy
bendravimg, bet ir per bendrag buvima, kuriame tyla tampa priimtina ir vertinga sgveikos

forma.

Kita vertus, nereikli tyla gali veikti kaip tarpiné erdvé tarp atsitraukimo ir jsitraukimo.
Dalyviai pastebi, kad biitent tokioje saugioje, spaudimo nekelian¢ioje aplinkoje ima rastis
pasitikéjimas, kuris véliau gali vesti ir | verbalinj atsivérima: ,,Kai esu tyloje su kitais ir
jauciu, kad tai yra priimta, jauciu atsirandant daugiau pasitikéjimo - gal véliau galésiu ir
kalbéti* (TD1). Taigi tyla ¢ia tampa ne klititimi ryS$iui, o jo prielaida. Nereikli tyla gali atkurti
prarasta socialinio dalyvavimo galimybe, suteikdama alternatyvig, maziau reikalaujancia
buvimo su kitais forma. Nors tyla daznai siejama su tustuma ar slopinancia biisena, svarbu
atpazinti jos funkcijg - sergantiems depresija ar nerimo sutrikimais ji gali tapti gydancia

erdve, kurioje palaipsniui atkuriamas pasitikéjimas savimi ir kitais.

Sioje muzikingje erdvéje tyla ir garsas persipina, kurdami savitg rysio forma. Kaip
pastebi vienas dalyvis, ,rvsys... gali buti ar abipusis tyléjimas, jeigu tu jau turi rysj su
zmogumi‘* (TD4). Tai rodo, kad rySys grup¢je gali biiti patiriamas ne tik per aktyvy muzikinj
dialoga, bet ir per bendrag buvimg - tiek garsingje, tiek tylos plotméje. Muzika ¢ia tampa

tarpine erdve, kurioje galima komunikuoti net ir be Zodziy ar intensyvaus jsitraukimo.

Taigi muzikiné improvizacija grup¢je leidzia formuotis nereikliai tylai, kuri néra
tuScia ar izoliuojanti, bet prieSingai - pripildyta subtilaus buvimo kartu. Tai erdve, kurioje
galima biiti ,,vos girdimam®, taciau vis tiek patirti ry$j, buti atpazintam ir priimtam, i$laikant

vidinj saugumag ir autentiSkumga.

Jdomi tylos interpretacija yra John Cage kompozitoriaus, teigiancio, kad tyla yra
tikras garsas (ang. silence is a real sound). Revoliucingiausias ir zymiausias $io

kompozitoriaus kiirinys yra jo kompozicija pavadinimu 4’33” (keturios minutés trisdeSimt
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trys sekundés), kurios trys dalys atlickamos be né vienos natos. Kiirinio esmé buvo bandymas
1§ naujo ivertinti i§ anksto susiformavusias nuostatas apie tylos esm¢. Taigi svarbu patirti tyla

ne kaip tuscia vieta, o kaip i$ tylos iSkylancius potyrius.

Si patirtis gali biiti siejama su besglyginio priémimo principu, kai zmogui leidziama
buti tokiam, koks jis yra, be spaudimo keistis ar atitikti lukes¢ius. Grupés dinamikoje tai
pasireiskia kaip ,,leidimo biiti kultiira, kurioje atsiveria galimybé egzistuoti nestruktiiruotai,
organiSkai, savo tempu. Atitinkama citata TD4: Viena diena norisi kalbéti, o kitq dieng
nesinori, ir faina, kad Zinau, kad Sioje grupéje ir taip galésiu dalyvauti, nejausiu spaudimo is
kity. Tokia aplinka atliepia esminj dalyviy poreikj - bti kaip biinasi, iSlaikant autentiska

santykij su savimi ir kitais.

Pastebima jdomi dinamika - rySys suvokiamas ne tik kaip kalb¢jimas, bet ir kaip
gal¢jimas tyléti. Tokj buvimg su tyla svarbu interpretuoti kaip teraping tyla, kuri padeda gyti.
Galima tai metaforiskai sulyginti su kontempliacija. Kontempliacija (lot. Contemplatio-
jsiziuréjimas) — tai gilus susikaupimas, pasinérimas j apmastymus, meditacija ar ramus,
pasyvus tikrovés, grozio arba dvasiniy dalyky steb¢jimas. Tai biisena, apimanti vidine ramybe

ir susitelkima j savo vidaus pasauli.

3.2.24. Apibendrinimas

Apibendrinant galima teigti, kad muzikos terapijos grupéje muzikavimas tampa
esmine terpe, per kurig dalyviai kuria tarpusavio santykj ir pazista vieni kitus trimis
pagrindiniais aspektais: per atsipalaidavima, bendrumo kiirimg ir palaikymo patirtj. Grupinis
improvizacinis muzikavimas padeda reguliuoti emocine biiseng, leidziant pereiti i§ jtampos |
atsipalaidavimg per bendra ritmg, sinchronizacijg ir jsitraukimg j muzikinj procesg. Tuo paciu
muzikavimo santykis kuria bendrumo jausma — per isiklausyma, susiderinimg ir bendrg veikla
formuojasi ,,mes* patirtis, kuri gali buti stiprinama tiek per muziking sgveika, tiek per bendras
temas ar patirtis. Galiausiai, muzikiné sgveika tampa ir palaikymo forma, kurioje dalyviai
patiria abipusj supratimg, sauguma bei priémimg net ir be Zodziy. Tokiu biidu muzikavimas
grup¢je atsiskleidzia kaip daugialypis procesas, jungiantis emocing savireguliacija, santykio

kiirimg ir tarpusavio pazinimg ] vientisg teraping¢ patirtj.
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3.2.3. Anketinés apklausos rezultatai

Siame skyriuje bus apzvelgti tyrimo metu vykdytos anketinés apklausos rezultatai.
Anketiné apklausa buvo vykdoma kiekvieng tyrimo sesijg po 2 kartus. Tyrimo dalyviai pildé
apklausas prie§ ir po terapinés sesijos. Tokiu biidu buvo siekiama jvertinti konkreciy
muzikos terapijos metody poveiki dalyviy tarpusavio santykio stiprinime bei patiriamame
grupés sutelktume. Paveikslélis Nr. 5 iliustruoja pokyti, kaip svyravo dalyviy grupés
sanglaudos jvertinimy rodikliai pries ir po sesijy. Didziausig teigiamg poveikj grupés dalyviy
patiriamam grupés sanglaudos pokyCiui matome 2 ir 4 sesijos atveju. 2 sesija buvo
bugnijimo sejija, po Sios sesijos rodiklis pakilo per 7,5 reikSmés. 4 sesijos tema buvo “Saugi
erdvé”, Siuo atveju rodiklis pakilo 5,7 reikSmés. Pagal dalyviy vertinimus, efektyviausi
muzikos terapijos metodai, teigiamai jtakojantys grupés sutelktuma, yra btignijimo sesija bei

vaizdin¢-muzikiné improvizacija.

Paveikslélis Nr. 5

Apklausos rezultatai 1 dalis

® Pries Po
45

40

w
o

/*\_.

Apklausos rodiklis

w
o

25

20
1 sesija 2 sesija 3 sesija 4 sesija 5 sesija 6 sesija

Toliau buvo nagrin¢jama kurj grupés sutelktumo komponenta stipriausiai paveike
muzikos terapijos procesas. Tyrime naudotoje apklausoje buvo 8 teiginiai, i§ kuriy kiekvienas
teiginys jprasmino skirtingus grupés sutelktumo komponentus (Lentelé Nr. 5). Kiekvienas 18
teiginiy buvo atskirai uzkoduotas ir vertinamas anketing¢je apklausoje. Vertinimy pokytis buvo
skaiCiuojamas sumuojant bendra vertg kiekvieno i$ teiginio visy sesijy pradzioje ir lyginant su

to paties teiginio sesijy pabaigoje jvertinimu.
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Lentelé Nr. 5

Apklausos teiginiy reiksmés

Teiginys | Vertinama

1

motyvacija uzmegzti tarpusavio rysius bei jsitraukti j gruping sgveika

emocinis saugumas ir bendra savijauta grupéje

priklausymo grupei jausmas, tarpusavio artumas

tarpusavio pasitikéjimas

asmens matomumo, pri€mimo ir savo svarbos grupei suvokimas

grupés atvirumas ir saugios saves atskleidimo aplinkos suvokimas

grupés potencialas skatinti tarpusavio santykius ir bendrystés kiirimasis

(o2} RN No ¥ IV, BN JUSE [ \S)

suvokiamas socialinis ir emocinis palaikymas grupéje

ISanalizavus Siy atskiry apklausos teiginiy vertinimy pokytj pries ir po terapiniy sesijy,

matome, kad didziausias teigiamas pokytis fiksuojamas atitinkamai 3 teiginio, 4 teiginio, 6

teiginio ir 7 teiginio. Gaunasi, kad tyrimo dalyviy nuomone, tyrimo metu vykusios muzikos

terapijos sesijos efektyviausiai paveike Siuos grupés sutelktumo komponentus:

priklausymo grupei jausmas, tarpusavio artumas (pokytis 0,855)

tarpusavio pasitikéjimas (pokytis 0,522)

grupés atvirumas ir saugios saves atskleidimo aplinkos suvokimas (pokytis 0,48)
grupés potencialas skatinti tarpusavio santykius ir bendrystés kiirimasis (pokytis
0,438)

Visy apklausos teiginiy vertinimy pokycius pries ir po sesijos matome Paveikslélyje Nr. 6.

Paveikslélis Nr. 6

Apklausos rezultatai 2 dalis

52

Apklausos rodiklis

>
<)

Prie§ Po

55

5.0

>
2]

35

3.0

1 teiginys 2 teiginys 3 teiginys 4 teiginys 5 teiginys 6 teiginys 7 teiginys 8 teiginys



Apzvelgus anketinés apklausos rezultaty analize matome, kad muzikos terapijos
sesijos tur¢jo teigiama poveikj dalyviy patiriamam grupés sutelktumui ir tarpusavio
santykiams.  Didziausias  teigiamas pokytis buvo fiksuojamas bugnijimo bei
vaizdinés-muzikinés improvizacijos sesijose. Tyrimo rezultatai rodo, kad muzikos terapijos
procesas labiausiai stiprino priklausymo grupei jausmg, tarpusavio artumg, pasitikéjima,

grupés atviruma bei bendrystés kiirimasi.
3.3. Apibendrinimas ir diskusija

Apibendrinant teorinio ir empirinio tyrimo rezultatus galima teigti, kad grupiné
muzikos terapija gali reikSmingai prisidéti prie depresijos ir nerimo sutrikimus patirianciy
asmeny bendrumo jausmo, tarpusavio rysio bei grupés sanglaudos stiprinimo. Teoring¢je darbo
dalyje aptarti moksliniai Saltiniai pabrézé, kad muzikiné sgveika, ritminé sinchronizacija,
improvizacija bei saugi grupiné aplinka gali skatinti emocinj atsivérima, priklausymo jausma
ir socialinj jsitraukimg. Empirinio tyrimo rezultatai §ias teorines prielaidas patvirtino —
dalyviai gruping muzikos terapija apibiidino kaip erdve, kurioje per bendra muzikavima buvo
patiriamas atsipalaidavimas, tarpusavio supratimas, palaikymas ir bendrumas. Tyrimo metu
iSryskéjo, kad muzikiné¢ improvizacija veiké ne tik kaip saviraiSkos priemoné, bet ir kaip
neverbaliné komunikacijos forma, leidzianti kurti ry$j net ir tiems dalyviams, kuriems
verbalinis bendravimas buvo sudétingas. Sie rezultatai atitinka 7. D. Yalom ir M. Leszcz
(2020) apraSoma grupés kohezijos svarbg grupinéje terapijoje bei mokslinéje literatiroje
akcentuojamg muzikos terapijos poveikj socialiniam rySiui ir emocinei reguliacijai. Tyrimo
rezultatai taip pat dera su Jae Ryeong Sul (2025) jzvalgomis apie ,, nereiklios tylos* reikSme
depresija patirianc¢iy Zzmoniy socialiniam dalyvavimui — Siame tyrime tyla buvo patiriama ne
kaip atsitraukimas, bet kaip saugi rySio forma, leidZianti biti kartu be spaudimo kalbéti ar

aktyviai atsiverti.

Anketinés apklausos rezultatai papildomai parodé, kad muzikos terapijos procesas
stipriausiai veiké priklausymo grupei jausmg, tarpusavio artumg, pasitikéjimg bei grupés
atvirumo suvokimg. Didziausias teigiamas pokytis buvo pastebétas biigny rato bei ,,saugios
erdvés® sesijose, todél galima daryti prielaida, kad ritminé sinchronizacija, bendras
muzikavimas ir vaizduotés pagrindu kuriamos muzikinés patirtys turi ypac stipry potencialg
skatinti grupés sanglauda. Tyrimo rezultaty naujumas atsiskleidzia per gilesn;j tylos, subtilios

muzikinés komunikacijos ir ,nereiklaus buvimo kartu*“ fenomeno analizavimg grupinés
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muzikos terapijos kontekste. Praktiniu poziiiriu tyrimas iSrySkina, kad grupiné muzikos
terapija gali biiti vertinga pagalbos forma dienos stacionaro pacientams, ypac tiems, kurie del
depresijos ar nerimo patiria socialinio atsitraukimo, vieniSumo, emocinio uzdarumo ar
bendravimo sunkumy. Tyrimo rezultatai taip pat atskleidzia, kad net minimalus dalyvavimas
muzikiniame procese gali tapti reikSminga terapine patirtimi, leidZianc¢ia zmogui iSlikti

santykyje su kitais bei palaipsniui stiprinti pasitikéjimg savimi ir aplinka.

Vertinant tyrimo rezultatus svarbu atsizvelgti | tam tikrus tyrimo ribotumus. Vienas
reikSmingiausiy aspekty buvo tai, kad terapiné grupé¢ buvo atvira — dalyviai | grupeg
jsitraukdavo ir jg palikdavo skirtingu metu. Tai galéjo turéti jtakos grupés vientisumui,
tarpusavio ry$iy formavimuisi bei bendram grupés procesui, nes dalyviai ne visada kartu
pereidavo grupés formavimosi, susipazinimo ir pasitikéjimo stipréjimo etapus. Tikétina, kad
tyrimas bty nuoseklesnis ir efektyvesnis dirbant su uzdara grupe, kurioje visi dalyviai
terapin] procesg pradéty ir uzbaigty kartu. Taip pat svarbu paminéti, kad grupés vyko rytais,
todel dalis dalyviy kartais pramiegodavo uzsiémimus. Nors tai gali biiti siejama su depresijos
ir nerimo sutrikimams budingu padidéjusiu nuovargiu bei mieguistumu (4lbath et al., 2025),
nereguliarus dalyvavimas taip pat gal¢jo silpninti grupés stabilumg ir tarpusavio ryS$iy
testinumg. Be to, buvo pastebima, kad po terapiniy sesijy kai kurie dalyviai tapdavo jautresni,
labiau pavarge ar emociskai sudirge dél intensyvesnio darbo su savimi, todé¢l tai galéjo
paveikti jy pateikiamus grupés ar savo patirties vertinimus. Analizuojant tyrimo duomenis
taip pat svarbu atsizvelgti ] tai, kad depresija patiriantys asmenys daznai pasizymi didesniu
negatyvumu savo ir aplinkos vertinime bei padidéjusiu savikritiSkumu (Ambroziak et al.,
2023). Tobulinant tyrimo dizaing ateityje buty tikslinga numatyti pakartoting apklausa ar
interviu pra¢jus tam tikram laikui po intervencijos, pavyzdziui, keliems ménesiams, kad
dalyviai turéty daugiau galimybiy reflektuoti savo patirt] ir biity galima jvertinti ilgalaikj
muzikos terapijos poveikj. Be to, dél riboto laiko atlikti tyrimg, buvo pasirinkta daryti fokus

grupés interviu, tac¢iau daug efektyviau galétu biiti daryti asmeninius interviu su dalyviais.
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REFLEKSIJA

Sio tyrimo tema yra glaudZiai susijusi su tyréjo profesiniais interesais bei asmenine
patirtimi. Tyréjas specializuojasi grupinése biignijimo ir improvizacijos sesijose, todél tyrimo
metu buvo siekiama gilinti Zinias apie Siy metody terapinj taikymg bei jy poveikj grupés
sutelktumui ir tarpusavio santykiams.

Tyréjo santykj su tema taip pat formavo asmeniné psichikos sveikatos patirtis. Tyréjas
yra patyres depresijos epizoda, kurio metu susidiiré su vieniSumo, izoliacijos ir emocinio
atsiribojimo i§gyvenimais. Si patirtis skatino didesnj jautruma tyrimo dalyviy emocinéms
biisenoms bei stiprino empatija jy iSgyvenimams.

Tyrimo eigai jtakos galéjo turéti ir ilgameté muzikavimo bei grojimo grupése patirtis.
Praktinis dalyvavimas kolektyvin¢je muzikinéje veikloje leido geriau suprasti grupinés
muzikos dinamika, neverbaling komunikacija, tarpusavio klausymosi bei muzikinio
bendradarbiavimo procesus. Be to, profesiné patirtis dirbant skirtinguose socialiniuose
kontekstuose — kaléjime, pabégéliy stovykloje, dienos centre bei jaunimo centre — prisidéjo
prie platesnio supratimo apie socialinés atskirties, bendrystés poreikio ir saugios grupinés

aplinkos svarbg jvairioms zmoniy grupéms.
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ISVADOS

1. Mokslinés literatiiros analizé atskleid¢, kad depresijos ir nerimo sutrikimai
reikSmingai veikia Zmogaus socialinj funkcionavimg — silpnina gebé&jima palaikyti
tarpasmeninius santykius, didina socialing izoliacijg, vieniSumo jausma bei maZina
priklausymo bendruomenei patyrimg. Tyrimai taip pat rodo, kad palaikantys socialiniai rysiai,
bendrumo jausmas ir emocinis saugumas yra svarbiis apsauginiai veiksniai, galintys prisidéti
prie psichologinés gerovés ir sveikimo proceso.

2. Teoriné analizé parodé, kad grupiné muzikos terapija gali biti reikSminga
psichosocialinés pagalbos forma dienos stacionaro kontekste, nes muzikiné improvizacija,
ritminé sinchronizacija ir bendras muzikavimas sudaro salygas emocinei saviraiSkai,
tarpusavio ryS$io kiirimui, socialinés sanglaudos stiprinimui bei emocinés jtampos mazinimui.
Muzikos terapija ypac svarbi tais atvejais, kai verbalinis bendravimas tampa apsunkintas deél
depresijos ar nerimo simptomy.

3. Empirinio tyrimo rezultatai atskleide, kad grupinés muzikos terapijos metu
dalyviai patyré stipréjanti bendrumo, tarpusavio artumo ir palaikymo jausma. Muziking
sgveika veiké kaip neverbaliné¢ komunikacijos forma, leidzianti kurti santykj per jsiklausyma,
ritmg, sinchronizacijg bei bendrg kiirybinj procesa. Tyrimo dalyviai muzikos terapijos grup¢
suvoke kaip saugig ir priimancia erdve, kurioje galima biiti autentiSku bei palaipsniui stiprinti
pasitikeéjimga kitais.

4. Tyrimo duomenys parod¢, kad grupinis improvizacinis muzikavimas prisidéjo
prie emocinés reguliacijos ir atsipalaidavimo patirties. Dalyviai jvardijo, kad bendras ritmas,
susigrojimas ir muzikinis prisiderinimas padéjo sumazinti jtampa, stiprino emocinj sauguma
bei leido lengviau isitraukti i grupinj procesa. Muzikavimas veiké kaip terapiné terpé, kurioje
emociné biisena buvo reguliuojama ne vien verbaliniu biidu, bet ir per bendra muziking
patirtj.

5. Tyrimo metu iSryskéjo, kad tyla ir minimali muzikiné raiska grupinéje muzikos
terapijoje gali veikti kaip reik§Sminga rySio ir saviraiSkos forma. Dalyviams buvo svarbi
galimybé biiti grupéje nepatiriant spaudimo kalbéti ar aktyviai atsiverti. ,,Nereiklios tylos®
patirtis stiprino emocinj sauguma, mazino socialing jtampg ir sudarée salygas palaipsniui kurti
pasitikéjimg savimi bei kitais grupés nariais.

6. Anketinés apklausos rezultatai parodé, kad muzikos terapijos procesas
stipriausiai veiké priklausymo grupei jausma, tarpusavio artuma, pasitikéjimg bei grupés

atvirumo suvokimg. Didziausias teigiamas grupés sanglaudos pokytis buvo pastebétas
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blignijimo sesijos bei ,saugios erdvés“ sesijose, todél galima teigti, kad ritminés ir
improvizacinés muzikos terapijos veiklos turi didelj potencialg stiprinti grupés sutelktuma ir
tarpusavio santykius.

7. Tyrimo rezultatai leidzia daryti iSvada, kad aktyvios muzikos terapijos metodai
gali buti veiksminga priemoné stiprinant dienos stacionaro klienty tarpusavio santykius,
socialinj jsitraukima ir bendrumo jausma. Muzikos terapijos grupé gali tapti svarbia
psichosocialinés reabilitacijos erdve, kurioje Zmogus patiria priémima, palaikymg ir galimybe

palaipsniui atkurti ry$j su savimi bei kitais.
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REKOMENDACIJOS

Biusimiems tyréjams rekomenduojama atlikti ilgalaikius tyrimus, jtraukiant
pakartotinius interviu ar apklausas po keliy ménesiy nuo terapinio proceso pabaigos, siekiant
jvertinti ilgalaik] muzikos terapijos poveikj dalyviy tarpasmeniniams santykiams, socialiniam

funkcionavimui ir psichologinei savijautai.

Muzikos terapeutams rekomenduojama terapiniame procese iSlaikyti ,nereiklios
erdvés® principg, suteikiant dalyviams galimybe biiti grupéje ir tyliai, nepatiriant spaudimo
aktyviai kalbéti ar intensyviai jsitraukti. Tyrimo rezultatai atskleide, kad tokia aplinka stiprina

emocinj saugumga ir padeda palaipsniui kurti pasitikéjimg kitais.

Dienos stacionaro specialistams ir muzikos terapeutams rekomenduojama aktyviau
taikyti grupinés improvizacinés muzikos terapijos metodus, ypa¢ biignijimo bei
vaizdinés-muzikinés improvizacijos veiklas, kadangi tyrimo rezultatai parodé jy teigiama

poveiki grupés sanglaudos, tarpusavio pasitikéjimo ir bendrumo stiprinimui.

Dienos stacionaro programu organizatoriams rekomenduojama, kiek jmanoma,
formuoti uZdaresnio tipo terapines grupes, kuriose dalyviai terapin] procesg pradéty ir
uzbaigty kartu. Tai galéty sustiprinti grupés vientisuma, tarpusavio rySiy testinuma ir grupés

sanglaudos formavimasi.

Psichikos  sveikatos specialistams ir tarpdisciplininéms komandoms
rekomenduojama daugiau démesio skirti socialinio rySio ir bendruomeniSkumo stiprinimui
gydymo procese, kadangi tyrimas parodé, jog priklausymo grupei jausmas, palaikymas ir
bendrumo patirtis yra svarbiis veiksniai Zmoniy, patirianciy depresijos ir nerimo simptomus,

emocinei gerovei bei socialiniam funkcionavimui.

Biusimiems tyréjams rekomenduojama atlikti ilgalaikius tyrimus, jtraukiant
pakartotinius interviu ar apklausas po keliy ménesiy nuo terapinio proceso pabaigos, siekiant
jvertinti ilgalaik] muzikos terapijos poveikj dalyviy tarpasmeniniams santykiams, socialiniam

funkcionavimui ir psichologinei savijautai.

Bisimiems muzikos terapijos tyrimams rekomenduojama placiau nagrinéti tylos,
minimalios muzikinés raiskos ir neverbalinés komunikacijos reikSme¢ grupinés muzikos
terapijos procese, kadangi Siame tyrime Sie aspektai atsiskleidé kaip svarbi saugumo, rySsio ir

emocinés saviraiSkos forma.
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PRIEDAI

Priedas Nr. 1
Grupés patyrimo apklausa pries sesijg

Man jdomu pazinti kitus grupés narius.

Jauciuosi patogiai budamas (-a) sioje
grupeje.

Jauciu rysj su kitais grupés nariais.

Manau, kad Siame susitikime jausiuosi
pastebimas (-a) ir reiksmingas (-a).

Pasitikiu kitais grupes dalyviais.

Manau, kad grupéje bus vietos dalintis
asmeniniais jausmais ir patirtimis.

Manau, kad Siame susitikime tarp
grupes dalyviy gali pradeti kurtis
rysys.

Man atrodo, kad Sioje grupéje galiu
sulaukti palaikymo is kity dalyviy.
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Priedas Nr. 2

Grupés patyrimo apklausa po sesijos

Sios sesijos metu domeéjausi kitais
grupes nariais.

Jauciausi patogiai bidamas (-a) sioje
grupéje.

Sios sesijos metu jauciausi

susijes (-usi) su kitais grupés nariais.

Jauciausi pastebimas (-a) ir
reikSmingas (-a) grupéje.

Jauciau pasitikéjima tarp grupés
dalyviy.

Sios sesijos metu grupés nariai
dalijosi asmeniniais jausmais ir
patirtimis.

Jauciau, kad tarp grupés dalyviy
stipréjo rysys.

Jauciau palaikyma is kity grupés
nariu.

0123456

0123456

0123456

0123456

0123456

0123456

0123456

0123456

3 - nei taip nei ne

4 - labiau sutinku, nei

hesutinku

5 - sutinku

6 - visiskai sutinku

Vertinimo kriterijai:

0 - visiskai nesutinku

1 - nesutinku

2 - labiau nesutinku, nei

sutinku
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Priedas Nr. 3

Sutikimo dalyvauti tyrime forma
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SUTIKIMAS DALYVAUT| MAGISTRINIO DARBO TYRIME

Sveiki, esu K8ystof Skocik, Vilniaus Universiteto / Lietuvos Muzikos ir Teatro Akademijos
studentas. Kvieciu dalyvauti mano organizuojamame moksliniame tyrime , Psichikos sveikatos
centro terapinés grupés tarpusavio santykiy dinamikos pokyciai, taikant aktyvios muzikos
terapijos metodus”, kuris vyks Vilniaus Miesto Psichikos Sveikatos Centre Muzikos terapijos
sesijy metu.

Tiriamos muzikos terapijos sesiju metu bus pildomos apklausos ir atliekami garso jrasai. Jusy
dalyvavimas bus anonimiskas.

Per tyrima surinkta medZiaga bus laikoma konfidencialiai, niekur nepublikuojama ir
naudojama tik moksliniams tikslams.

Kilus klausimams ar pageidaudami tyrimo rezultaty aptarimy, galésite susisiekti su KSystof
Skoc¢ik  Siais kontaktais: mob.  tel. +37062287356, el. pasto  adresas:

krzysztof.skoczykk@gmail.com

Savo parasu patvirtinu, kad sutinku dalyvauti tyrime

Vardas, pavarde; parasas:iaaammammnsmimmna msiasn e
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