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Santrauka

Laisves atemimo bausme yra sunkus Seimos rysiy iSbandymas, o jy iSsaudgojimas dali tapti itin svarbia
nuteistojo resocializacijos prielaida, todel aktualu istirti nuteistyjy rySiy su jy Seimomis ypatumus nepamirstant
jvertinti to, kad Seimos patiriamg stresg del jos nario jkalinimo dar labiau padidina vieno i5 jos nariy uzsikreti-
mas ZIV infekcija.

Lietuvoje 2IV infekcija uZsikretusiy nuteistyjy Seiminiai ry3iai, jy jtaka nuteistyjy psichosocialiniam statu-
sui dar menkai tyrinéti.

Straipsnyje pristatomi svarbesnieji 2004 m. atlikto tyrimo, kurio metu apklausti 243 nuteistigji, iS kuriy
105 buvo uzsikrete 21V infekcija, duomenys.

Tyrimo metodikg sudare anketa, skirta iSaiskinti socialinius demodrafinius duomenis apie nuteistuosius,
ir testy grupe, skirta jy psichologiniams savitumams jvertinti.

Straipsnyje pateikiami tiriamyjy grupiy palyginimai eimos aspektais. Jie rodo, kad tarp 21V infekcija uz-
sikretusiy ir neuzsikretusiy nuteistyjy yra statistiskai reikSmingy skirtumy Seimos santykiy srityje. Gerus ir labai
gerus socialinius rysius su Seima palaiko daugiau ZIV infekcija neuzsikretusiy (69,9 proc.), nei Z2IV infekcija uzsi-
kretusiy respondenty (46,0 proc.). Taip pat paaiskejo seimos jtaka ZIV infekcija uZsikrétusiy nuteistyjy vidinei
psichologinei darnai, streso jveikai, suvokiamai paramai, gyvenimo kokybei bei skirtingoms gyvenimo kokybes
sritims.

Straipsnyje pateikiami duomenys gali bati naudingi gerinant 21V infekcija uZsikrétusiy nuteistyjy rysius su
Seima, o kartu mazinant ZIV infekcijos plitimo rizik3.

Pagrindinés sgvokos: ZIV infekcija uzsikrétusieji, nuteistieji, Seiminiai rysiai.
lvadas

Naujy ZIVV infekcijos atvejy pasireiSkimo rizika visoje populiacijoje yra nevienoda. Aukstos rizi-
kos uzsikrésti ZIV infekcija grupei priskirtini kaliniai ir nuteistieji (FHI, 2000). Uzsienyje atlikty moksliniy,
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tyrimy duomenys rodo, kad ZIV infekcija uzsikrétusiujy laisvés atémimo vietose yra 5 kartus daugiau
nei bendroje populiacijoje (Krebs, 2002). Lietuvoje jkalinimo patirtj turi 66 proc. visy ZIV infekcija uZsi-
krétusiyjy (Caplinskas, 2004).

Pirmasis ZIV infekcija uZsikrétes asmuo Lietuvoje | pataisos namus pateko 1992 metais, o jau
po deSimtmedio uzfiksuotas ZIV infekcijos protrikis Alytaus pataisos namuose (PN) (Kaléjimy depar-
tamentas, 2002). 1§ viso iki 2004 m. vasario 1 d. jkalinimo jstaigose kaléjo 557 ZIV infekcija uZsikréte
asmenys (Kasperinas, 2004).

ZIV infekcijos paplitimas laisvés atémimo vietose pagal Kalgjimo departamento prie Lietuvos
Respublikos teisingumo ministerijos 2005 m. duomenis pateikiamas 1 paveiksle.
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Pastaba. 1 pav. pateikiami absoliutis skaiciai

Pasauliné sveikatos organizacija (PSO) siilo ZIV infekcijos prevencijos priemones laisvés até-
mimo vietose, rekomenduoja, kad kalinamieji ir personalas bty informuojami apie ZIV infekcijos per-
davimo badus (WHO, 1993). PSO rekomendacijose taip pat sidloma skirti démesj ir su ZIV uZsikrétu-
siaisiais artimai bendraujanciais asmenims — jy Seimy nariams, seksualiniy santykiy partneriams ir
pan.

Tiriant ZIV prevencijos programose dalyvavusiy laisvés atémimo bausmes atlikusiy asmeny ZIV
infekcijos prasme rizikingg elgesj nustatyta, kad jos gana veiksmingos mazinant ZIV infekcijos plitimo
rizikq (Grinstead, Zack, Faigeles ir kt., 1999). Deja, vien tiksli informacija neuztikrina motyvacijos keisti
rizikingg elgesj saugesniu, nes | laisves atémimo vietas daznai patenka asmenys, turintys Zema socia-
linj statusg, pasizymintys asocialiu elgesiu ir bendravimo sunkumais. Jiems neretai trikta socialinés
paramos, kuri anot S. Cobbo, remiasi asmens tikéjimu, kad jis yra mylimas, vertinamas ir gerbiamas
(Cobb, 1976). Tokiai, galinCiai asmens elgesiui jtakg daranciai, teigiamai paramai itin svarbis tarpas-
meniniai rySiai, sustiprinantys teigiamus jausmus (Kath, Wethington, Ingersoll-Dayton, 1987). Aki-
vaizdu, kad Seimos rySiai gali turéti didelj poveikj nuteistyjy asmenybés raidai, jos pozidriui | save ir
aplinkinius, o jy irimas gali tapti psichologine neatsakingo elgesio prielaida.

Laisvés atémimo bausmé neabejotinai yra sunkus Seimos rySiy i8bandymas. Netgi iki gyvos
galvos kalin€iy 16 proc. turi emociniy problemu, kurias galéty iSspresti Seimos psichoterapija (Navaitis,
2001).

|kalinimas ir ZIV infekcija daro dar stipresne jtakg $eimos ry$iams. Geriau Zinant $ios grupés
nuteistyjy ir jy Seimy sunkumus, baty galima tikslingiau organizuoti socialinj darbg su nuteistuoju ir jo
Seima, mazinti ZIV infekcijos prasme rizikingg elgesi.
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Tyrimo organizavimas ir metodai

Tyrimo organizavimas. Tyrimas atliktas 2004 m. vasario — spalio ménesiais. ZIV uzsikréte as-
menys apklausti Alytaus PN. Kontroline ZIV infekcija neuzsikrétusiyjy grupe sudaré Vilniaus 2-yjy PN,
Alytaus PN, Pravieniskiy 1-yjy PN ir Lukiskiy tardymo izoliatoriaus-kaléjimo nuteistieji. Respondentai
buvo informuoti apie tyrimo tiksla, tyrimo anonimiskuma ir galimybe savanoriskai dalyvauti tyrime.

Buvo iSdalyta 300 testu, grazinti 286. Tinkamomis dél tiriamyjy amziaus grupés suvienodinimo ir
pildymo kokybés pripazintos 243, i$ jy 105 uzpildé ZIV infekcija uZsikréte asmenys.

Tyrimo metodai. Tyrimo metodikg sudaré anketa, skirta iSaiSkinti socialinius demografinius
duomenis apie nuteistuosius, ir testy grupé, skirta jvertinti jy psichologinj savitumg. Naudotas sutrum-
pintas 13 klausimy Antonovsky vidinés darnos klausimynas, matuojantis prasmingumo, kontrolés ir
aiSkumo jausmus (angl. Sense of coherence — SOC) (Antonovsky, 1987). LietuviSkos versijos vidinio
nuoseklumo jvertinimas parodé, kad Cronbach alpha koeficientas yra 0,65. Streso jveika matuota
streso jveikos klausimynu (Carver, Weintraub, Sheier, 1989). LietuviSkos versijos vidinio nuoseklumo
jvertinimas parodé, kad | problemg orientuotos streso jveikos Cronbach alpha koeficientas — 0,86; |
emocijas orientuotos streso jveikos — 0,75. Nuteistyjy gyvenimo kokybé vertinta naudojant gyvenimo
kokybes klausimyno bendrgjg versijg (Ferrans, Powers, 1985), kurig sudaro dvi dalys. Kiekvienoje jy
yra 33 teiginiai, analizuojantys keturias gyvenimo sritis: sveikatos ir funkcionavimo, socia-
ling/ekonoming, psichologine/dvasing ir Seimos. Atliktas lietuviskos versijos vidinio nuoseklumo jverti-
nimas parodé, kad Cronbach alpha koeficientas laikomas pakankamu, kai jo reikSmeé yra >0,70 (Fer-
rans, 1990), bendrai gyvenimo kokybei yra 0,97; sveikatos ir funkcionavimo srityje — 0,91; sociali-
néje/ekonomingéje srityje — 0,82; psichologinéje/dvasinéje srityje — 0,85 ir Seimos gyvenime — 0,83. So-
cialinei paramai matuoti pasirinktas Multicenter AIDS Cohort Coping and Change Study (O’Brien,
Wortman, Kessler, Joseph, 1993) klausimynas. Sis instrumentas matuoja keturis socialinés paramos
parametrus: suvokiamg parama, pritarimg, subjektyvig socialing integracijg ir socialinj konfliktg. Lietu-
viskos versijos vidinio nuoseklumo jvertinimas parodé, kad Cronbach alpha koeficientas suvokiamos
paramos poskaléje yra 0,88, pritarimo — 0,44; socialinio konflikto — 0,63, o subjektyvios socialinés in-
tegracijos — tik 0,10, todél matuoti tik trys parametrai: suvokiama parama, pritarimas ir socialinis konf-
liktas. Depresija matuota pagal Center for Epidemiologic Studies Depression (CES-D) skale (Radloff,
1977). Atliktas lietuviskos versijos vidinio nuoseklumo jvertinimas parodé, kad Cronbach alpha koefi-
cientas lygus 0,84.

Tiriamieji ir jy Seimos padétis. Tiriama kontingenta sudaré 243 Salies laisvés atémimo vietose
kalintys vyrai, i$ kuriy 105 uZsikréte ZIV infekcija.

Tiriamuyjy grupés lygintos pagal iSsilavinimo, 8eiminés padéties, darbinés patirties, Seimos, ku-
rioje uZaugo sudeéties ir vaiky skaiCiaus Seimoje, santykiuy ir rySiy su Seima, teistumy skaiciaus ir nusi-
kaltimo sunkumo kriterijus. ZIV uZsikrétusieji klausti apie uZsikrétimo ZIV infekcija laika, vietg ir uZsi-
krétimo bidg bei kam pranesty apie uzsikrétimg ZIV.

Tiriamuyjy amziaus vidurkis — 27,4 metai.

39,7 proc. tiriamyjy turéjo pagrindinj, 33,1 proc. — vidurinj, 18,6 proc. — spec. vidurinj, 3,2 proc. —
nebaigtg aukstajj ir 0,4 proc. — aukstajj iSsilavinima.

Daugiau nei du tregdaliai nebuvo vede (77,9 proc. ZIV infekcija uzsikrétusiyjy ir 77,4 proc. ZIV
infekcija neuzsikrétusiyjy), daugiau nei desimtadalis — i$siskyre (16,3 proc. ZIV infekcija uZsikrétusiyjy
ir 16,0 proc. ZIV infekcija neuzsikrétusiyjy) ir maziau nei desimtadalis tyrimo metu buvo susituoke.

Salyginai daugiau ZIV infekcija uzsikrétusiy tiriamujy, (57,1 proc.), kitaip nei ZIV infekcija neuzsi-
krétusiy (53,7 proc.), uzaugo pilnose Seimose ir yra vienturciai (atitinkamai 27,9 proc. ir 20,0 proc.). Su
vienu i tévy uzaugo 29,6 proc. ZIV infekcija uzsikrétusiujy ir 36,0 ZIV infekcija neuzsikrétusiyjy.

Analizuojant socialinius rySius su Seima aiSkéja, kad gerus ir labai gerus santykius palaiko dau-
giau ZIV infekcija neuZsikrétusiy (69,9 proc.) nei ZIV infekcija uZsikrétusiy respondenty (46,0 proc.).
Net trecdalis (29,7 proc.) pastarujy nepalaiko jokiy rysiy, 46,8 proc. — susirasinéja, 13,8 proc. pasimato
su artimaisiais (ZIV infekcija neuzsikréte asmenys atitinkamai 10,2 proc., 67,2 proc., 20,4 proc.), ta-
giau daugiau ZIV infekcija uZsikrétusiyjy gauna siuntinius (atitinkamai 9,6 proc. ir 2,2 proc.).

Analizuojant duomenis pagal tai, kur, kada ir kaip respondentai uzsikrété ZIV infekcija, nusta-
tyta, kad dauguma (75,7 proc.) tiriamyjy ZIV uzsikrété prie$ vienerius — dvejus metus (vid. 2,16 m., SD
0,88), 75,0 proc. — laisvés atémimo vietoje, 64,8 proc. — vartodami intraveninius narkotikus.

Tyrimo rezultatai ir jy aptarimas

Duomeny apie tiriamuosius pristatymas leido jZvelgti, kad yra kai kuriy ZIV infekcija uzsikrétusiy
ir neuzsikrétusiy nuteistujy grupiy atstovy Seiminés padéties skirtumy. Jie dar labiau isryskeja greti-
nant psichologinj nuteistujy statusg, Seiminius rysius ir duomenis apie ZIV infekcija.
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Vertinant nuteistyjy viding darng ir jy rySius su Seima, tyrimo rezultatai parodé (zr. 1 lentelg),
kad egzistuoja statistidkai reikSmingi ZIV infekcija uZsikrétusiy tiriamujy skirtumai Seimos sudéties as-
pektu (F=4,34, p<0,05).

1 lentelé. ZIV uzsikrétusiy asmeny vidinés darnos palyginimas $eimos sudéties aspektu

Seimos sudétis X G df F p
Augo su abiem tévais 41,18 7,69
Augo su vienu i$ tévy 39,57 9,30

Vidiné darna | Uzaugino 81 4,34 0,016*
seneliai/globéjai/globos 33,58 6,73
namuose

Paaiskinimai: X — vidurkis, ¢ — standartinis nuokrypis, df — laisvés laipsnis, *p<0,05

Nustatyta, kad statistiSkai reikSmingai vidiné darna skiriasi ty respondenty, kurie uzaugo su glo-
béjais ir abiem tévais (p<0,05). Tai leisty teigti, kad aukstesne vidine darna pasizymi tie ZIV infekcija
uzsikréte tiriamieji, kurie uZzaugo su abiem tévais.

Sie rezultatai sietini su nuteistiesiems bidinga streso jveika. Tyrimo duomenys parodé, kad rasti
i problema arba | emocijas orientuotos streso jveikos ir Seimos santykiy statistiSkai reikSmingi tiriamujy
grupiy skirtumai.

| problemg orientuotos streso jveikos naudojimas statistiSkai reikSmingai skiriasi ty tiriamujy
grupiy, kurios santykius su Seima vertina teigiamai (t=2,66, p<0,01) ir i§ Seimos nariy gauna siuntiniy
(t=4,64, p<0,01).

Siuntinius gaunantys ZIV infekcija uZsikréte asmenys, palyginti su ZIV infekcija neuzsikrétusiais,
maziau naudoja | problemg orientuotg streso jveika, ir Sis tiriamyjy grupiy skirtumas yra didZiausias.
Susirasingjantys su Seimos nariais ZIV infekcija uZsikréte asmenys daZniau naudoja | problema ori-
entuotg streso jveikg nei gaunantys siuntiniy. Tikétina prielaida, kad Zodziais savo sunkumus formu-
luojantys ZIV infekcija uZsikrétusieji drauge pradeda formuluoti ir jy sprendimo bidus. Galima teigti,
kad jvairiapusiy nuteistyjy ir jy Seimy rySiy skatinimas gali bati psichologiniy nuteistyjy problemy
sprendimo prielaida.

| problemg orientuotos streso jveikos naudojimas susijes ir su vedybiniu statusu ir vaiky skai-
giumi Seimoje, kurioje jie augo, aspektu. Tyrimo rezultatai rodo, kad ZIV infekcija uzsikréte asmenys
adaptyvesnius streso jveikos budus re€iau naudoja, jeigu yra iSsiskyre (t=3,81, p<0,01) arba neturi
broliy ir sesery (t=4,27, p<0,01).

Akivaizdu, kad nuteistujy gyvenimo kokybé negali bati itin auk$ta. Taip pat buvo galima numa-
nyti tai, kad ZIV infekcija neuZsikrétusiy nuteistujy gyvenimo kokybé bus aukstesné nei neuzsikrétusiy
asmeny. Tyrimo duomenys tokig prielaidg patvirtino. Nustatyta, kad ZIV infekcija neuZsikrétusiy nu-
teistyjy bendra gyvenimo kokybé yra aukstesné nei ZIV infekcija uzsikrétusiuyjy, ir rezultatas statistiskai
reikSmingai skiriasi (t=6,23, p<0,01).

Keturiy gyvenimo kokybés srigiy rezultaty analizé parodé, kad ZIV infekcija neuzsikrétusiy as-
meny gyvenimo kokybé visose srityse — sveikatos ir funkcionavimo, socialinéje/ekonominéje, psicho-
loginéje/dvasinéje ir Seimos — yra aukstesné ir statistiSkai reikSmingai skiriasi (p<0,01).

Prielaida, kad tiriamyjy grupiy didziausias gyvenimo kokybés vidurkio skirtumas (ZIV infekcija
uzsikréte ir ZIV infekcija neuZsikréte nuteistieji) bus nustatytas sveikatos ir funkcionavimo srityje, irgi
pasitvirtino. Siy grupiy skirtumas statisti§kai reikmingas (t=6,64, p<0,01). Labiau skiriasi tiriamuyjy
grupés ir psichologinéje/dvasinéje (t=4,49, p<0,01) srityje.

Maziausi gyvenimo kokybés vidurkiy tiriamujy grupiy skirtumai pasireiSkia socialinéje-ekonomi-
néje (t=3,82, p<0,01) ir Seimos srityse (=3,31, p<0,01).

Analizuojant gyvenimo kokybe santykiy su Seima aspektais, statistiSkai reikSmingi tiriamujy gru-
piy skirtumai nustatyti dél Seimos sudéties, vedybinio statuso, vaiky skaiciaus eimoje.

Nagrinéjant santykius ir rySius su Seima, statistikai reikSmingi tiriamy grupiy skirtumai nustatyti
tada, kai santykiai nurodyti kaip blogi (t=2,33, p<0,05), patenkinami (t=2,76, p<0,01), geri (t=3,29,
p<0,01) ir labai geri (t=2,49, p<0,05) (zr. 2 lentele).

Tyrimo rezultatai rodo, kad gyvenimo kokybé ty tiriamujy, kurie uzaugo su abiem tévais, reiks-
mingai skiriasi (t=5,09, p<0,01) nuo ty tiriamujy, kurie augo su vienu i$ téevy (t=3,33, p<0,01). Jie taip
pat iSrySkino reikSmingus gyvenimo kokybés tiriamuyjy, uzaugusiy vieno vaiko Seimoje (t=2,66,
p<0,01), ir turéjusiy broliy ir sesery (t=5,49, p<0,01), skirtumus.
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2 lentelé. ZIV uzsikrétusiy ir ZIV neuzsikrétusiy asmeny gyvenimo kokybés reik$miy vidurkiy
palyginimas santykiy su Seima aspektu

Santykiai su ZIV uzsikrétusieji ZIV neuzsikrétusieji t — testas
Seima x G X G t df p
Labai geri 16,36 3,45 18,85 4,07 2,49 61 0,015*
Geri 15,78 3,76 18,74 3,58 3,29 77 0,002**
Patenkinami 14,56 4,02 17,55 4,35 2,76 58 0,008**
Blogi 14,83 3,84 18,36 5,17 2,33 34 0,026*

Paaiskinimai: X — vidurkis, c — standartinis nuokrypis, df — laisvés laipsnis, *p<0,05, **p<0,01

Viena i$ svarbiausiy Seimos funkcijy yra jos nariy psichologiné, socialiné, ekonominé tarpusavio
parama (Navaitis, 1999). Tyrimo rezultatai parodé, kad yra reikS8mingi tiriamyjy grupiy pagal gauna-
mos i$ jy Seimy paramos suvokima skirtumai.

Analizuojant, kaip nuteistieji suvokia i§ savo Seimy gaunamg paramg (zr. 3 lentele), nustatytas
statistidkai reikSmingas nevedusiy tiriamujy skirtumas (t=2,28, p<0,05). Sie skirtumai taip pat rodo, kad
viengungiai, uZsikréte ZIV infekcija, palyginti su ZIV infekcija neuZsikrétusiais asmenimis, pasizymi
tuo, kad blogiau suvokia parama.

3 lentelé. ZIV uzsikrétusiy ir ZIV neuzsikrétusiy asmeny suvokiamos paramos reiksmiy vidurkiy
palyginimas Seiminés padéties aspektu

Seimine ZIV uzsikréte ZIV neuzsikréte { _ testas
eimine asmenys asmenys
padetis = —
X c X c t df p
Nevedes 21,27 6,60 23,87 7,03 2,28 140 0,024*
Vedes 26,75 4,99 26,83 11,53 0,01 8 0,990
ISsiskyres 20,79 7,14 22,57 7,58 0,64 26 0,527

Paaiskinimai: X — vidurkis, ¢ — standartinis nuokrypis, df — laisvés laipsnis, *p<0,05

Svarbiu veiksniu, lemian&iu paramos suvokima, laikomas susiraSinéjimas su Seimos nariais.
Gaunantys ir ra8antys laiSkus nuteistieji geriau vertina Seimos paramg. Paramos suvokimg taip pat
lemia pasimatymai ir gaunami siuntiniai. Nustatyta, kad su artimaisais pasimatantys ZIV infekcija uzsi-
krétusieji pasizymi tuo, kad mano, kad gauna didesne parama, palyginti su gaunanciais siuntinius ir
nepalaikanciais rysiy, taigi artimiau bendraujanc€iyjy suvokiama parama, kuri yra nuteistyjy socialiniy
konflikty susilpninimo prielaida, yra didesné.

Apzvelgus kai kuriuos ZIV infekcija uzsikrétusiy ir ZIV infekcija neuzsikrétusiy nuteistyjy tyrimo
rezultatus galima konstatuoti, kad yra nemazai Seiminio gyvenimo aspekty, kuriais aptariamos grupés
skiriasi. Kaip jau minéta, ZIV infekcija uzsikrétusiy nuteistyjy gyvenimo kokybé yra blogesné, o di-
dziausias tiriamujy grupiy gyvenimo kokybés skirtumas nustatytas sveikatos ir funkcionavimo srityje.
Interpretuojant §j faktg reikia atsizvelgti j tai, kad uZsikrétusieji ZIV infekcija yra salyginai jauni Zmonés
ir uzsikréte neseniai (vidutinidkai prie$ 2,16 mety iki tyrimo). Taigi dauguma jy iSgyvena ZIV infekcijos
stadijg, taCiau savo sveikatg ir sveikatos prieZilrg bei funkcionavimg (skausma, stresorius, laisvalaikj,
lytinj gyvenima, atsakomybe, naudingumag kitiems ir kt.) vertina blogiau. Tai atitinka kity autoriy tyrimy
duomenis (Bing, 2000; Hays, Cunningham, Sherbourne ir kt., 2000).

ZIV infekcija neuzsikrétusiy asmeny santykiai su $eima yra geresni nei ZIV infekcija uzsikrétusiy
asmeny. Batent ZIV uZsikrétusiems asmenims labai svarbu palaikyti rySius su $eima nors laiskais.
Jais ry$ius su artimaisiais palaiko tik 46,8 proc. respondenty, palyginti su ZIV neuZsikrétusiais kali-
niais, kurie laiSkais bendrauja daugiau (67,2 proc.). Artimiau su Seima bendraujantys (turintys teise |
pasimatymus) ZIV uZsikréte asmenys (13,8 proc.) pasizymi ir tuo, kad mano, kad gauna didesne pa-
rama.

Sie duomenys artimi kity autoriy tyrimy rezultatams, kuriuose taip pat konstatuota, kad artimesni
rySiai su eima gerina nuteistyjy gyvenimo kokybe (Serovich, Kimberly, Mosack ir kt., 2001). Labai
gery santykiy ir ry$iy su $eima islaikymas lemia ir tai, kad ZIV infekcija uZsikrétes asmuo nebijos pra-
nesti savo ZIV statuso artimiesiems, todél sulauks didesnés socialinés paramos ir palaikymo (Kalich-
man, DiMarco, Austin ir kt., 2003).
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Nuteistyjy suvokiamg parama gali parodyti ir socialinés paramos tinklo dydis, t. y. kiek yra as-
menuy, kurie galéty jj suprasti ir palaikyti. Tyrimo rezultatai rodo, kad né vieno tokio asmens neturi dau-
giau ZIV neuzsikrétusiy nei uZsikrétusiy asmeny, (atitinkamai 25,0 proc. ir 13,6 proc.).

Vedybinio statuso aspektu nustatyti Seimas nesukarusiy tiiamyjy gyvenimo kokybés skirtumai:
nevede ZIV uZsikréte asmenys (77,9 proc.), palyginti su ZIV neuzsikrétusiais asmenimis (77,4 proc.),
kaip ir iSsiskyre kaliniai (atitinkamai 16,3 proc. ir 16,0 proc.), pasizymi blogesne gyvenimo kokybe, o
iSsiskyre kaliniai pasizymi dar ir tuo, kad maziau naudoja | problemg orientuotg streso jveikg. Lyginant
ZIV infekcija uzsikrétusiuosius nustatyta, kad nevede asmenys, palyginti su gyvenimo santuokoje pa-
tirtj turinCiais, bet iSsiskyrusiais asmenimis, dazniau naudoja | emocijas orientuotg streso jveika.

ISvados

Apzvelgus pateiktus faktus, galima daryti iSvadas apie ZIV infekcija uZsikrétusiy nuteistujy
psichologinio statuso ir $eimos santykiy sarySius. Artimesnius rySius su Seima palaikantys kaliniai la-
biau tikisi sulaukti paramos, stresui jveikti daZzniau naudoja | problemg orientuotas streso jveikos stra-
tegijas. Su artimaisiais pasimatantys ZIV infekcija uZsikréte kaliniai pasizymi tuo, kad mano, kad
gauna didesne parama, taigi artimiau bendraujanciyjy suvokiama parama yra didesné.

Pasizymintys salyginai auk$ciausia vidine darna ir gyvenimo kokybe bei maziausia ZIV stigma
ZIV infekcija uzsikrétusieji, kurie nurodyti kaip geriausia psichologine bikle ir adaptacijos visuomenéje
galimybémis pasizyminti grupé, iSsiskiria tuo, kad palaiko geriausius santykius su Seima. Dera atkreipti
démes;j j tg aplinkybe, kad dauguma $ios grupés atstovy neslepia uzsikrétimo ZIV infekcija fakto. Ati-
tinkamai jy elgesys yra lengviau nuspéjamas ir maziau rizikingas ZIV infekcijos perdavimo prasme. Vis
délto didziausig ZIV infekcija uZsikrétusiyjy nuteistyjy grupe sudaro nuteistieji, pasizymintys bloga
psichologine bukle ir adaptacijos visuomenéje perspektyvomis. Juos galintys palaikyti santykiai su ar-
timaisiais néra sukurti, daug jy yra nevede. Sie ZIV infekcija uzsikréte asmenys i$siskiria Zemiausia vi-
dine psichologine darna ir gyvenimo kokybe bei didziausia ZIV stigma ir socialiniu konfliktu, todél gali
bati laikomi pazZeidZiamiausia ir specialisty pagalbos reikalinga grupe.

Tyrimas akivaizdziai patvirtino prielaidg, kad ZIV infekcija uZzsikrétusiy nuteisty asmeny $eimi-
niai rySiai yra svarbus veiksnys, turintis jtakos jy savijautai. Psichosocialinés paramos jiems bei jy
Seimoms teikimas, $eiminiy rysiy gerinimas galéty mazinti ZIV prasme rizikingg elgesj ir apsaugoti vi-
suomene nuo tolesnio ZIV infekcijos plitimo.
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Summary

Sentence for imprisonment is always a challenge for family relations, and retention of those can be an
important prerequisite for resocialisation of the convict. Therefore investigation of family relations in convicts
turns to be topical taking info account that HIV infection of a family member increases even more the family
stress experienced because of incarceration of the family member.

Family relations and their influence on psychosocial status of the convicts have been only scarcely
investigated.

The present article includes the data of survey performed in 2004 involving 243 convicts, of which 105
had HIV infection.

Survey methods were the questionnaire to find out the sociodemographics of the convicts and test
sample to evaluate psychological characteristics of the convicts.

Respondent groups are compared by family aspects, which prove statistically reliable differences
among convicts with HIV and those not HIV infected in the field of family relations. Higher percent of non
infected convicts maintain good and very good relations with their family (69,9 percent) as compared to those
living with HIV (46.0 percent). Family influence on sense of coherence, stress coping, perceived support,
quality of life and on various fields of life quality in convicts living with HIV has also emerged.

The data presented in the article can be useful in improving family relations of convicts with HIV and,
parallelly, in decreasing the risk of HIV spread.

Keywords: HIV infected people, convicts, family relations.





