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Santrauka

Sio tyrimo tikslas — istirti serganciyjy depresija skyryby iSayvenimo ypatumus, nustatyti, kaip
serdgantieji depresija jveikia skyrybas ir kokias jveikimo strategjjas tam naudoja, Kokig socialine pa-
ramg gauna skyryby metu.

Tyrime dalyvavo 60 tiriamuyjy, i5 jy 30 — serdanciyjy depresija, 30 — sveiky asmeny. Tyrime
taikytos Sios metodikos: Becko depresijos klausimynas, jveikimo strategijy klausimynas COPE, pu-
siau struktdrinis interviu ir piktogramos.

Nustatyta, kad sergantieji depresija maziau integruoja skyryby patirtj, daudiau naudoja gyny-
bos mechanizmy, blogiau jsisgmonina jausmus, susijusius su skyrybomis, lyginant su sveikais tiria-
maisiais. Serdantieji depresija dazniau nei sveiki tiriamiegji naudoja maziau efektyvias, adaptyvias jvei-
kimo strategjjas (susitelkimas j jausmus ir jy raiSka, elgesio pakeitimas, alkoholio, narkotiky arba
vaisty vartojimas) ir strategjjas, nukreiptas j emocijas (atsigrezimas j religijg, neigimas). Sveiki tiria-
mieji dazniau naudoja teigiamo interpretavimo strategjjg (nukreipta j emocijas). Be to, jveikimo stra-
tedijy naudojimas sKiriasi ir priklauso nuo to, kas pasitlo skirtis. Sergantieji depresija gauna maziau
socialines paramos nei sveiki tiriamiegji, jy socialiniai santykiai siauresni, maziau artimy santykiy.

Pagrindinés sgvokos: skyrybos, depresija, jveikimas, jveikimo strategijjos, socialiné parama.

Apie skyrybas kalbama nemazai, tai vis daznéjantis reiSkinys masy visuomenéje: Lie-
tuvoje 2000 m. jregistruota 3,1 skyryby tikstanciui gyventojuy, pagal skyryby skaic€iy 1000-iui
gyventojy ir vedyby ir skyryby santykj (100/65) Lietuva priskirtina prie ty Saliy, kuriose i$-
tuoky lygis yra aukstas ir virSija kity Europos $aliy iStuoky lygj (Navaitis, 2001; Purvaneckas,
Purvaneckiené, 2001). Lietuvoje dauguma atliekamy tyrimy kelia skyryby poveikio vaikams
klausimg (Vaiciuliené, 1999; Dovydaitiene, 1994, 2001). Beveik néra darby, nagrinéjanciy,
kaip skyrybas iSgyvena suaugusieji.

Skyrybos néra vienkartinis jvykis — tai procesas, kuris tesiasi tam tikrg laika ir turi savo
ypatumus. 18 esmés skyrybos niekada nesibaigia — net ir po daugelio mety dauguma sutuok-
tiniy yra susije vienas su kitu, ypac jeigu turi vaiky. Anot C. Ahrons (1995), tam tikra prasme
skyrybos neiSardo Seimos, tik labai pakeicCia jos struktiirg. C. Ahrons iSskiria penkis skyryby
proceso etapus: sprendimas (priimamas sprendimas iSsiskirti), paskelbimas, pasidalijimas
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(kai vienas sutuoktiniy palieka namus). Pirmi trys etapai yra skaudziausi, jie suformuoja
emocines skyrybas. Ketvirtasis etapas — oficialios skyrybos, penktasis — vadinamasis ,antra-
sis gyvenimas®, kuris dazniausiai trunka keletg mety, nauja binukleariné Seima su dviem
namy dkiais kuriama laipsniSkai (Arons, 1995).

Skyrybos apima daugelj Zmogaus gyvenimo sriciy (teisine, psichologine, ekonomine,
socialing, tévystés) ir sukelia jose didesnius arba maZesnius pokycius, kuriuos neretai lydi
pyktis, nuoskauda, besitesiantys konfliktai su buvusiu sutuoktiniu, neigiama kity zmoniy
reakcija | skyrybas. Visa tai kelia didelj stresg ir sunkina prisitaikyma. Skyrybos pakeiéia su-
tuoktiniy socialinius rySius, pavyzdziui, nutriksta santykiai su buvusiais Seimos draugais,
sutuoktinio tévais. Daznai kyla ekonominiy sunkumy, ypa¢ motinoms, po skyryby vienoms
auginan€ioms vaikus: neretai jos gyvena skurde arba arti jo ribos (Shapiro, 1996; Pearson,
1989). G. C. Kitsono ir W. M. Holmeso (1992) atlikto tyrimo duomenimis, iSsiskyre Zmonés
skyryby metu patiria didelj fizinj ir psichologinj distresa: daugiau nerimo ir depresijos pozy-
miy, fiziniy ir psichosomatiniy sutrikimy, lyginant su susituokusiais Zzmonémis. Nemazai tiria-
mujy patyré zymiy sunkumy praéjus 2—3 metams po skyryby, kai krizé, sukelta skyrybuy, jau
buvo praegjusi. Autoriai mano, kad 3is pablogéjimas gali bati susijes su kitais jvykiais, kuriuos
sukélé skyrybos, pavyzdziui, gyvenamosios vietos pakeitimas, darbo praradimas ir kt.
(Kitson, Holmes, 1992).

Taigi skyryby metu (ir gan ilgg laiko tarpg po jy) nemazai Zzmoniy patiria didesniy arba
mazesniy sunkumy — finansiniy, psichologiniy, socialiniy. Skyrybos daro didele jtakg psicho-
loginei Zzmogaus savijautai, blogina socialine integracija: nutriksta santykiai su daugeliu
Zmoniy, neretai tenka keisti gyvenamaja vieta, darba, gali bati patiriama stigmatizacija ir pan.
Tai ne tik blogina Zmogaus prisitaikyma, bet ir kelia saviZzudybés pavojy: daugumos bandzZiu-
siy nusizudyti Zmoniy bendras bruozas yra socialiné dezintegracija, dauguma jy daznai bina
vienisi arba neseniai iSsiskyre. leSkant, kas budinga psichikos ligoniams, siekiantiems nusi-
Zudyti, taip pat iSrySkéja socialinio veiksnio svarba — socialinés integracijos sumazéjimas
arba nebuvimas (Gailiené, 1998).

Psichodinaminé paradigma kelia hipoteze, kad depresijos Saknys slypi vaikystés patir-
tyje. Objekty — rySiy teorija ir jos atstovai (pvz., Melanie Klein, Margareth Mahler) teigia, kad
vaiko atsiskyrimo proceso metu kyla tam tikry sunkumy, o suaugusio Zmogaus gyvenime
patyrus iSsiskyrimg su mylimu zmogumi (,geru objektu®) gali pasireiksti depresija. Skyrybos
gali bati vienas i§ gyvenimo jvykiy, paskatinanciy regresg j tam tikrus fiksacijos taSkus raidos
procese, kurie gali turéti jtakos depresijos pasireiSkimui arba patimeéjimui, taip pat didinti sa-
vizudybés rizika.

Melanie Klein savo raidos modelyje iSskyré dvi stadijas, pavadintas paranoidine—Sizoi-
dine pozicija ir depresine pozicija. Paranoidiné—Sizoidiné pozicija yra ankstyviausia vystymosi
fazé (nuo gimimo iki 3 meén.), kuriai bidinga ego ir objekto atskyrimo vyravimas. Sioje pozi-
cijoje pirmas vaiko psichologinis uzdavinys yra susidoroti su pavojumi, kurj kelia mirties ins-
tinktas, ir vaikas tai daro naudodamas skilimo (angl. splitting) mechanizma: destruktyvis im-
pulsai atskiriami nuo libido impulsy (t. y. ,gera“ dalis atskiriama nuo ,blogos®). Depresingje
pozicijoje vaikas suvokia visg objekta (angl. whole object) ir susieja save su Siuo objektu.
Ego tampa vienu, labiau integruotu ir yra vis maziau skaidomas | gerus ir blogus komponen-
tus. Kadikis susiduria su naujais jausmais — liddesiu, ilgesiu, praradimu, bejégiSkumu, kalte.
Sie jausmai kyla todél, kad vaikas mano, jog prarado gerg objektg dél savo paties destrukty-
vumo (Segal, 1988; Mendelson, 1960).

Depresiné pozicija gali pasikartoti ir véliau: geri iSoriniai objektai suaugusio zmogaus
gyvenime visada turi savyje pirminio gero objekto aspekty, tad bet koks praradimas i§ naujo
suzadina nerimg, kad geras vidinis objektas gali bati prarastas. Jeigu depresiné pozicija ne-
buvo pakankamai jtvirtinta, ego nuolat jaucia nerima, ir tai kelia ligos grésme. Tie zmonés,
kurie nepatyré arba jautési nepatyre pakankamai meilés, kurie realybe vertino nepakankamai
tiksliai, kad paneigty nerima, kuriems nepavyko saugiai jtvirtinti gerus vidinius objektus, pri-
klauso ,rizikos grupei“ — jie linke grjzti | depresine pozicijg, vel jausti praradimo, sielvarto,
kaltés jausmus ir savigarbos trikuma, t. y. jie ypac linke patirti depresinius epizodus (Men-
delson, 1960; Segal, 1988). Taigi depresijos kilmé M. Klein teorijoje siejama su fiksacija tam
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tikroje raidos stadijoje, kurioje kadikis mokosi jveikti savo ambivalencija, ir vélesni praradimai
gali sukelti regresa sukeldami tuos pacius jausmus, kuriuos kidikis patiria depresinéje pozi-
cijoje netekdamas ,geros motinos®: liidesj, ilgesj, bejégiSkuma ir kt.

Margaret Mahler stengiasi paaiskinti, kaip rySiai su objektais plétojosi nuo infantilinés
simbiozés ir keiCiasi pasiekus separacijg ir individuacija. M. Mahler nuomone, biologinis ka-
dikio gimimas laike nesutampa su psichologiniu gimimu: pastarajj ji vertina kaip separacijos—
individuacijos procesa, kuriame galima iSskirti keletg faziy (normalaus autizmo, normalios
simbiozés, separacijos—individuacijos fazé, kurioje dar iSskiriama keletas subfaziy: diferen-
ciacijos, veiklos, atkarimo, tapatybés ir objekty pastovumo pradzia) (Mahler ir kt., 1975).
Augdamas vaikas vis labiau atsiskiria nuo motinos, tampa savarankisSkesnis, kol paskutinéje
subfazéje pasiekia tam tikrg, apibréztg individualuma ir tam tikro laipsnio objekty pastovuma.
Tai leidzia vaikui funkcionuoti atskirai nuo motinos, nepaisant tam tikro jtampos ir diskomforto
laipsnio. LaipsniSkai sukuriamos tam tikros savasties ribos, ,geri® ir ,blogi“ objektai susilieja |
vieng visumg (Mahler ir kt., 1975).

M. Klein teorijoje depresiné pozicija iSskiriama kaip normali raidos fazé, taciau jei joje
buvo tam tikry sunkumy, atsiranda fiksacija, ir vélesniame amziuje gali kilti liguista reakcija
praradus mylimg asmenj. M. Mahler praplecia M. Klein teorijg geriau paaiSkindama ego riby
formavimasi, ypac iSskirdama atsiskyrimo procesa. Pasak M. Mahler, sutrikes individuacijos—
separacijos procesas véliau provokuoja regresg | ankstesnes raidos stadijas. ,Mylimo ob-
jekto®, pavyzdziui, sutuoktinio, praradimas gali turéti jtakos depresijos pasireiSkimui.

Kitas svarbus klausimas — koks yra jveikimo procesas? Kaip bandoma susidoroti su
skyryby patirtimi? Pirmasis, aiSkiai iSskyres ir apibrézes jveikimg ir paskatines jj intensyviai
tirti, buvo R. S. Lazarus. Jis jveikimg apibréZia kaip ,nuolat besikeiian&ias kognityvines ir el-
gesio pastangas susidoroti su specifiniais iSoriniais ir/arba vidiniais reikalavimais, kurie suvo-
kiami kaip apsunkinantys arba virSijantys asmens isteklius® (Lazarus, Folkman, 1984, p.
141). |veikimas yra dinamiSkas procesas, jis didele dalimi priklauso nuo konteksto (tiek aplin-
kos, tiek asmens savybiy), o kad bity efektyvus, turi keistis laikui bégant ir esant skirtingoms
stresinéms sglygoms (Lazarus, 1990, 1998; Lazarus, Folkman, 1984). R. S. Lazarus iSskiria
dvi jveikimo formas: | problemy sprendimg nukreiptas jveikimas (pastangos pakeisti uz nei-
giamy emocijy slypincius tikruosius asmenj ir aplinkg), ir | emocijas nukreiptas jveikimas (tai
pastangos keisti démesio objektg arba tai, kaip jis vertinamas) (Lazarus R., 1998; Lazarus,
Folkman, 1984).

C. Carveris, M. Scheieris, J. Weintraubas (1989), remdamiesi R. S. Lazarus pasitlytais
streso modeliu ir saves reguliavimo (self~regulation) modeliu, pasillé 14 jveikimo dimensijy ir
sukdré klausimyng jiems vertinti. Anot autoriy, yra trys pagrindinés jveikimo formos: | pro-
blemas nukreiptas jveikimas, | emocijas nukreiptas jveikimas ir maziau adaptyvios jveikimo
formos. Kiekvieng jveikimo forma sudaro keletas strategijy. Maziau adaptyviy strategijy var-
tojimas nereiskia, kad sunki, grésminga situacija nebus iSspresta — galima sakyti, kad maziau
adaptyvios strategijos naudingos tik pradéjus veikti stresoriui, 0 véliau jos trukdo tinkamai is-
spresti problema.

Pastaruoju metu nemazai daroma tyrimy, kuriais siekiama iSsiaiskinti, kokias jveikimo
strategijas naudoja Zmonés, sergantys viena arba kita liga arba patyre trauma. Depresija
serganciy Zmoniy jveikimo ypatumy tyrimai daugiausia nukreipti | tai, kaip jie susidoroja su
kasdieniais stresiniais jvykiais. AiSku, kad kasdieniai stresoriai savo poveikio Zmogui laipsniu
neprilygsta skyryby iSgyvenimui, kurios laikomos vienu i$ stresiSkiausiy gyvenimo jvykiy, ta-
Ciau galima daryti prielaida, kad tai, kaip Zzmonés susidoroja su kasdieniais stresoriais, turés
jtakos ir jy jveikimo ypatumams susiddrus su sunkiais jvykiais. Susidire su trauma Zmonés
pirmiausia naudojasi tokiais jveikimo badais, kuriuos moka ir daznai naudoja, ir tik véliau, kai
pamato, kad jprasti jveikimo bidai nepadeda, bando iSmokti naujy bidy (Kast, 1990). Vienas
i$ veiksniy, nulemianciy depresijos pasireiSkima po skyrybu, gali bati neefektyvios jveikimo
strategijos, kurios galbdt daugiau arba maziau sékmingai naudojamos kasdieniame gyve-
nime, taciau netinka susidirus su jvykiu, perZzengianciu jprasto gyvenimo ribas.

Manoma, kad depresija sergantys Zmonés maZiau naudoja | problemg nukreiptg jvei-
kimg ir daugiau vengimo strategijas, taip pat daugiau siekia socialinés paramos, taciau tai
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daro naudodami neefektyvius badus, kurie didina jy atmetimo jausma. Sergantieji depresija
linke pabrézti neigiamus situacijos bruozus, o tai gali sumazinti kasdieniy sunkumy jveikimo
efektyvumg (Rosenberg, Peterson, Hayes, 1987; Coyne, Aldwin, Lazarus, 1981). Viena i$
svarbiausiy jveikimo strategijy, susijusi tiek su kasdieniais stresoriais, tiek su didelj stresg ke-
lianciais jvykiais, yra socialinés paramos siekimas (Lazarus, 1990). Socialine paramg galima
apibréZzti kaip ,parama, prieinamg individui per socialinius rySius su kitais individais, grupémis
ir platesne bendruomene® (Lin, Ensel, Simeone, Kuo, 1979, p. 109). Nustatytas gaunamos
socialinés paramos ir ligos rysys: depresija sergantys pacientai, gaunantys daugiau sociali-
nés paramos, yra geriau socialiai prisitaike ir jiems pasireiSkia maziau depresijos pozymiy
nei individams, gaunantiems mazai socialinés paramos, o sutuoktinio buvimas koreliuoja su
zemesniu depresijos lygiu (Robinson, Dalton, 1990).

L. I. Pearlinas ir kt. (1981) mano, kad socialiné parama gaunama ne i$ visy socialiniy
asmens santykiu, o tik tokiy, kurie pasizymi pasitikéjimu ir intymumu; batent tokie santykiai
dazniausiai egzistuoja santuokoje. Jei jvyksta skyrybos, labai tikétina, kad prarandamas vie-
nas i$ svarbiausiy emocinés paramos 3altiniy, o tai gali stipriai paveikti depresijos eiga. Ta-
Ciau nustatyta, kad nors iSsiskyre Zmonés patiria didelj stresa, jie nesulaukia daugiau para-
mos nei susituoke Zmonés. Be to, skyrybos suskaldo buvusj socialinj tinklg j dalis, ir tai nu-
lemia mazesnj paramos prieinamuma, kai jos reikia, 0 gaunama parama yra fragmentiska.
Kartais gaunama parama ne padeda iSspresti problemas, o tik sukuria jy dar daugiau, ypac
kai patarimai ir finansiné pagalba gaunama i$ to paties Saltinio — tada iSsiskyres Zmogus tarsi
veréiamas klausyti paramos davéjo patarimy (Kitson, Holmes, 1992).

Taigi remiantis tyrimy duomenimis matyti, kad skyryby patirtis yra sunkus iSgyvenimas,
palie€iantis jvairias Zmogaus gyvenimo sritis. Skyryby jveikimo ypatumai néra iki galo aiSkus;
atrodo, kad gan svarbi yra socialiné parama.

Serganciyjy depresija skyryby iSgyvenimas kelia daug klausimy, | kuriuos dar nerasta
atsakymy. Remiantis psichodinamine teorija, depresijos $aknys slypi vaikystéje, taciau tai yra
prielaida, kurig sunku patikrinti eksperimentisSkai. Galima numanyti, kad sergantieji depresija
neintegruoja savo skyryby patirties ir tai gali lemti ligos pasireiSkimag, taciau Si prielaida néra
patikrinta empiriSkai. Klausimas dél depresijos kilmés, slypin€ios vaikystéje ir susijusios su
fiksacija tam tikroje raidos stadijoje ir su sutrikusiu atsiskyrimo procesu, lieka atviras.

Serganciyjy depresija jveikimo proceso ypatumai taip pat néra iki galo aisSkds: ma-
noma, kad jie maziau naudoja aktyvaus jveikimo strategijy, taciau neaisku, ar ir skyryby metu
daugiau naudojama viena arba kita strategija. Socialinés paramos gavimas Lietuvoje yra
mazai tyrinétas, ir néra aiSku, kokig paramg ir i§ ko gauna sergantieji depresija. Sergantiegji
depresija maziau bendrauja su savo Seimos nariais, ir tai rodo, kad jie turi maziau galimybiy
gauti paramos i$ artimy Zmoniy, o, anot L. I. Pearlino ir kt. (1981), i$ artimy, intymiy santykiy
gaunama didziausia parama. Socialiné parama turi nemazai jtakos tiek depresijos eigai, tiek
skyryby jveikimui, todél svarbu nustatyti, kokig paramg Lietuvoje gauna sergantieji depresija,
i8 ko daugiausia, kokie yra kiti galimi paramos gavimo skyryby metu ypatumai.

Tyrimo tikslai:

1. 18tirti serganciujy depresija skyryby iSgyvenimo ypatumus.

2. Nustatyti, kaip sergantieji depresija jveikia skyrybas ir kokias jveikimo strategijas tam

naudoja.

3. Nustatyti, kokig socialine paramg gauna iSsiskyre asmenys, sergantys depresija.

Metodika

Tiriamieji. Tyrime dalyvavo 60 tiriamuyju, i$ ju 30 — serganc€iy depresija (eksperimentiné
E grupé), 30 — neserganciy depresija (kontroliné K grupé). Eksperimentine grupe sudaré
Zzmonés, kuriems buvo nustatyta depresija nepaisant skyryby patirties, t. y. depresija galéjo
bati susirgta tiek prie$ skyrybas, tiek po skyryby. Visi K grupés tiriamieji buvo oficialiai i8si-
skyre. 18 E grupés tiriamuyjy buvo jteisine oficialias skyrybas, 12 — oficialiai neiSsiskyre. Ty-
rime dalyvavo 17 vyry ir 43 moterys: E grupéje — 8 vyrai ir 22 moterys, K grupéje — 9 vyrai ir
21 moteris. Tiriamujy amziaus vidurkis — 37,9 m.
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Daugiausia E grupés tiriamyjy sirgo pasikartojan€iu depresiniu sutrikimu (19), 4 tiria-
miesiems nustatytos papildomos diagnozés (trims — priklausomybé nuo alkoholio, vienam —
panikos sutrikimas).

Daugiausia serganciyjy depresija iSsiskyré po 11-30 santuokoje nugyventy mety (16 ti-
riamyjy). K grupéje daugiausia tiriamuyjy (22) iSsiskyré per pirmus desimt mety. Dauguma ti-
riamyjy santuokoje turéjo vaiky; E grupéje vaiky neturéjo 4 tiriamieji (13,3 proc.), K grupéje —
5 tiriamieji (16,7 proc.). Ne visi tiriamieji iSsiskyré vienu metu, t. y. po skyryby praéjo nevie-
nodas laiko tarpas. Abiejose grupése daugiausia tiriamujy iSsiskyré prie§ 0—-5 metus (tarp
serganciujy depresija — 17 tiriamuyjy (56,6 proc.), sveiky — 21 tiriamasis (70 proc.)). E grupéje
prieS 5—10 mety iSsiskyré 9 tiriamieji (30 proc.), K grupéje — 14 tiriamujy (43,3 proc.).

61,7 proc. visy tiriamuyjy patys sitlé skirtis, 21,7 proc. sitlé sutuoktinis, 16,7 proc. buvo
abipusis sutarimas. Tiek sergantieji depresija, tiek sveikieji daugiausia patys sitlé skirtis (ati-
tinkamai 53,4 proc. ir 70 proc. tiriamujy), taciau yra skirtumas tarp E grupés oficialiai iSsisky-
rusiy ir neissiskyrusiy tiriamuyjy: tarp oficialiai iSsiskyrusiyjy tik septyni sidlé skirtis, tuo tarpu
tarp oficialiai neissiskyrusiyjy tik vienam tiriamajam skirtis sitlé sutuoktinis, kiti tiriamieji patys
noréjo skirtis, nors ir nejteisino oficialiy skyrybuy.

Metodikos. Becko depresijos klausimynas (BDI) skirtas jvertinti paaugliy ir suaugusiyjy
depresijos sunkuma. BDI remiasi klinikiniais stebéjimais ir pozymiais, dazniausiai pateikia-
mais depresija serganciy pacientu, lyginant jais su tais pozymiais, kuriuos pateikia psichikos
ligoniai, nesergantys depresija. Klinikiniai stebéjimai sistemiSkai suskirstyti | 21 teiginiy
grupe. Bendras BDI rezultatas suskaiCiuojamas sudedant 21 teiginiy grupés vertinimus.
Kiekvienoje grupéje teiginiai suranguoti 4 baly skale nuo 0 iki 3. Maksimalus baly skaicius
yra 63. Gauta bendra baly suma interpretuojama taip: 0-9 balai: depresijos néra, 10-18
baly: lengva depresija, 19-29 balai: vidutiné depresija, 30-63 balai: sunki depresija. Ben-
droje populiacijoje (tarp sveiky tiriamujy) galimg depresijg liudija daugiau negu 15 baly
(Beck, Steer, 1987).

Jveikimo strategijy klausimynas COPE. |veikimo strategijos, naudojamos skyryby metu,
buvo vertinamos naudojant C. Carverio, M. Scheierio ir J. Weintraubo (1989) sukurtg COPE
klausimyna. Sis klausimynas sudarytas remiantis R. S. Lazarus streso jveikimo modeliu, C.
Carverio ir M. Scheierio elgesio savireguliacijos modeliu bei empiriniais jveikimo proceso ty-
rimy duomenimis. Klausimyng sudaro 53 teiginiai. Tam tikros teiginiy kombinacijos sudaro 14
jveikimo strategiju, kurias autoriai suskirsto | tris jveikimo budus: nukreiptg | problema, nu-
kreiptg | emocijas, maziau adaptyvy jveikimg. Kiekvieng strategijg apibudina keturi teiginiai
(vieng strategijg sudaro vienas teiginys). Kiekvienas teiginys gali biti vertinamas 4 baly skale
nuo 0 iki 3; Cia O reiSkia, kad tiriamasis skyryby metu niekada taip nesielgé (nenaudojo tokio
elgesio budo), 1 — kartais taip elgési, 2 — daznai taip elgési, 3 — labai daznai taip elgési sky-
ryby metu. Kiekviena strategija vertinama sudedant gautus taskus (maksimalus balas — 12
tasky, iSskyrus keturioliktg strategijg, kurioje maksimalus balas yra 3 taskai), taip pat susu-
muojami kiekvieno jveikimo budo balai.

Pusiau struktdrinis interviu. Pusiau struktdrinj interviu sudaré Sio straipsnio autorés,
daugiausia remdamosi C. Ahrons atlikto tyrimo rezultatais (Arons, 1995). Jo tikslas — gauti
objektyvius duomenis i$ tiriamojo apie skyryby procesa. Interviu pradzioje pateikiami demog-
rafiniai klausimai. Antra interviu dalis skirta i$siaiSkinti, kaip tiriamasis iSgyveno visg skyryby
procesg, pradedant sprendimo skirtis priémimu ir baigiant gyvenimu po oficialiy skyryby (jei
tiriamasis néra oficialiai iSsiskyres, klausiama, kaip jis iSgyvena emocines skyrybas su su-
tuoktiniu, kodél néra oficialiai iSsiskyres). Taip pat klausiama, kokie dabar yra santykiai su
buvusiu sutuoktiniu, ar tiriamasis turi kitg draugg arba sutuoktinj. Trecioji interviu dalis skirta
iSsiaiskinti, kokig paramag tiriamasis gavo skyryby metu. Interviu metu buvo taikomas ir ste-
béjimas (kaip tiriamieji bendrauja su tyréja, kaip elgiasi atsakinédami | vienus arba kitus klau-
simus, ar keiciasi elgesys, pvz., pradeda verkti, nepalaiko akiy kontakto, ir pan.).

Piktogramos. Si projekciné metodika, pasidlyta A. Lurijos, skirta jsiminimo procesui tirti
naudojant pagalbine medziagg, taciau piktogramomis galima tirti ne tik atmintj, bet ir asocia-
cijas bei asmenybe: emocine sritj, charakterio ypatumus, asmenines nuostatas, nejsisgmo-
nintas tendencijas (Rubinstein, 1970). Piktogramomis bandéme iSsiaiskinti maziau jsisgmo-
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nintas tendencijas, susijusias su skyryby iSgyvenimu, jas naudojome kaip papildomg prie-
mone vertindamos depresija.

Gauti duomenys buvo analizuojami vertinant, ar atsispindi ir kaip atsispindi skyryby is-
gyvenimas piktogramy turinyje. FormalGs rodikliai buvo Soko reakcijos ir grafinés charakte-
ristikos. Emocinio Soko reakcijos rodo, kad pasireiSkia emocinis jautrumas, pusiausvyros ne-
buvimas; apie tai liudija keletas rodikliy: pailgéjes latentinis laikas, pasikeites vaizdiniy pobu-
dis, lyginant su kitais (pvz., pieSinukas yra labai didelis arba labai mazas, pasikeicia linija),
atsisakymas piesti. Nagrinéjant grafines charakteristikas, buvo kreipiamas démesys | pieSi-
nuky dydj, linijos ypatumus (linija uzbaigta, tiksli, netiksli, labai stipriai arba silpnai spau-
dziama ir pan.). Taip pat nagrinéjome piktogramy turinj: kaip tiriamasis kalba apie atsisky-
rima, kaip reaguoja | zodzius, kuriuose uzkoduotas atsiskyrimas (,iSsiskyrimas®, ,skyrybos®,
.praradimas®): formaliai ar iSsako jausmus. Piktogramos buvo naudojamos ir kaip papildoma
priemoné depresiSkumui vertinti, remiantis grafinémis charakteristikomis: silpna linija, mazu
pieSinéliy dydziu (1—4 cm ir dar mazesni), taip pat padidéjusiu latentiniu laiku, adekvaciomis
ir konkrec€iomis piktogramomis.

Rezultatai

Skyryby jveikimo strategijos. Siekiant nustatyti, kokias skyryby jveikimo strategijas
naudoja sergantieji depresija ir sveiki Zmonés, buvo apskaiciuoti kiekvienos jveikimo strate-
gijos vidurkiai (Zr. 1 lentele). Matome, kad sveiki tiriamieji skyryby metu daugiau naudoja po-
zityvaus perinterpretavimo strategija, o sergantieji depresija daugiau naudoja tokias strategi-
jas kaip atsigreZzimas | religija, neigimas, susitelkimas j jausmus ir jy raiSka, elgesio pakeiti-
mas, alkoholio, narkotiky arba vaisty vartojimas.

Buvo apskaiciuota, ar skiriasi visy tiriamujy (ir serganc€iyjy depresija, ir sveiky) jveikimo
strategijos pagal tai, kas pasitlo skirtis — pats tiriamasis, jo sutuoktinis, ar sutuoktiniai abu
susitaria dél skyryby (abipusis susitarimas) Vidurkiai lyginti taikant Stjudento kriterijy nepri-
klausomoms imtims (p<0,05). Skirtis pasitle tiriamieji daugiau naudoja tokias jveikimo stra-
tegijas kaip planavimas, pozityvus interpretavimas; jei skirtis sitlo sutuoktinis, tiriamieji dau-
giau naudoja atidéto jveikimo ir neigimo strategijas. Jei dél skyryby sutaria abu sutuoktiniai,
tiriamieji daugiau naudoja tokias strategijas kaip priémimas ir planavimas.

1 lentelé. Sergan€iy depresija ir sveiky tiriamyjy naudojamy jveikimo strategiju skyryby
metu vidurkiai ir standartiniai nuokrypiai. Juodai paryskintos tos jveikimo strategijos, kuriy
vidurkiai statistiSkai reik§mingai (p<0,05) skiriasi tarp serganciy depresija ir sveiky tiriamuyjy.
Vidurkiai palyginti taikant Stjudento kriteriju nepriklausomoms imtims (p<0,05).

Serga depresija Sveiki
Vidurkis Standartinis Vidurkis Standartipis
nuokrypis nuokrypis

| problemg aktyvus jveikimas 6,8000 2,4969 7,3667 2,0424
nukreiptas planavimas 6,3333 3,2730 6,3333 2,9750
jveikimas nesusijusios veiklos nuslopinimas | 5,4000 2,7241 5,2000 2,3839
atidétas jveikimas 6,2000 2,4830 5,0667 2,1961

soc. instrum. paramos siekimas 5,0000 3,0400 3,8000 3,0103

| emocijas SOC. emoc. paramos siekimas 6,7000 3,1420 5,9000 3,6327
nukreiptas pozityvus interpretavimas 6,5333 | 2,9212 7,9000 2,2338
[veikimas priémimas 7,6333 2,9182 7,1000 2,5237
atsigrezimas | religija 4,6667 3,7170 2,4667 3,0256
neigimas 3,5667 1,8134 2,4000 2,3282
Maziau susitelkimas j jausmus 6,9333 2,0833 4,3667 2,4280
adaptyvus, elgesio pakeitimas 4,2667 2,8154 1,4333 2,1284
efektyvus mastymo pakeitimas 5,6000 2,5542 5,4000 2,9314
iveikimas alkoholio ir pan. vartojimas 1,3667 | 1,0981 0,4667 7761
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Buvo apskaiciuotos koreliacijos tarp jveikimo strategijy ir baly, gauty taikant Becko
depresijos klausimyna, ir nustatytas depresijos lygio ir naudojamy jveikimo strategijy rysys:
kuo didesnis depresijos lygis (kuo daugiau tiriamasis surinko baly BDI klausimyne), tuo dau-
giau naudojamos maziau adaptyvios jveikimo strategijos (susitelkimas | jausmus ir jy raiska,
elgesio pakeitimas, alkoholio, narkotiky arba vaisty vartojimas) ir | emocijas nukreiptos jvei-
kimo strategijos (atsigrezimo | religijg ir neigimo). Kuo depresijos lygis mazesnis, tuo dazniau
naudojama jveikimo strategija, nukreipta j problemg (aktyvus jveikimas) ir nukreipta j emoci-
ias (pozityvus interpretavimas).

Socialinés paramos gavimas. Siekiant nustatyti, ar yra skirtumy tarp to, kiek paramos
skyryby metu gavo sergantieji depresija ir sveiki Zmonés, buvo suskaiciuota, i$ ko tiriamieji
gavo daugiausia paramos, patikrintas homogeniskumas. IS viso nustatyta vienuolika para-
mos Saltiniy, kurie buvo suskirstyti | tris kategorijas: $eima (didZiausig paramg suteiké tévai,
broliai/seserys, tolimesni giminaiciai, pvz., teta), draugai (draugai, buves sutuoktinis, naujas
partneris, advokatas, t. y. Zzmonés, nesusije giminystés rySiais su tiriamuoju), niekas (j Sig
kategorijg jeina ir parama, gauta ne i§ Zmoniy, pavyzdziui, vaisty, alkoholio vartojimas, tiké-
jimas). Kiek tiriamujy gavo paramos pagal Sias tris kategorijas, pateikiama 2 lenteléje. Nu-
statyta, kad serganciy depresija ir sveiky tiriamyjy gaunama parama skyryby metu skiriasi
(p<0,05). Vadinasi, sergantieji depresija ir sveiki zmonés skyryby metu gauna nevienodai pa-
ramos i§ Seimos nariy ir draugy (pirmieji gauna maziau paramos), o sergantieji depresija
dazniau paramos negauna.

2 lentelé. Tiriamyjy pasiskirstymas pagal didziausia
skyryby metu gauta parama

Paramos Saltinis Serga depresija Sveikas | 1S viso
Seima 10 14 24
Draugai 6 11 17
Niekas nesuteiké 14 5 19

Pusiau struktiirinio interviu duomenys. Cia apzvelgsime svarbiausius duomenis,
gautus taikant interviu. Skyryby proceso etapai serganciujy depresija ir sveiky tiriamuyjy iSgy-
venami kiek skirtingai. Sprendimas yra bene pats sunkiausias etapas tiek sveikiesiems, tiek
sergantiesiems depresija. Dauguma tiriamyjy apie skyrybas galvojo ilgiau nei metus. Ser-
ganciujy depresija reakcija | sutuoktinio pasitlyma skirtis dazniausiai buna skausminga, astri,
kyla emocinis Sokas: ,Jokios reakcijos, netekau zado, Sokas, jokiy judesiy, galvoj netilpo*
(vyras, 37 m.). Keturi tiriamieji bandé zudytis praéjus po sutuoktinio pasidlymo didesniam
arba mazesniam laiko tarpui. Sveiki tiriamieji taip pat skausmingai reaguoja j sutuoktinio pa-
sialyma skirtis, ypa€ vyrai: po skyryby jie blogai jautési dar 3—4 m., itin linke ilgai galvoti, ies-
koti priezas€iy, labiau vengia bendrauti su kitais Zmonémis, nelinke pasidalyti savo iSgyve-
nimais. Moterys daugiau nerimauja dél ateities, jauCiasi niekam nereikalingos, vienisos, su-
mazéja saugumo jausmas ir pan.

Paskelbimo etapas iSgyvenamas lengviau, kai abu sutuoktiniai nusprendzia skirtis. Ofi-
cialiai neiSsiskyrusiems sutuoktiniams badinga tai, kad dauguma tiriamujy ne kartg sakési
bande iSsiskirti, bet vis tebegyvena su sutuoktiniu. Galima teigti, kad dauguma Sios grupés ti-
riamyjy jau keletg mety yra antrajame — paskelbimo — etape ir negali visiSkai atsiskirti nuo
sutuoktinio: iSeina ir vél grizta, arba jei gyvena atskirai, nuolat su sutuoktiniu palaiko santy-
kius. Sveiki tiriamieji dazniausiai gana ramiai praneSa sutuoktiniui apie skyrybas, jaucia tam
tikrg palengvéjima.

Paskelbimo ir pasidalijimo etapai labai susije, daznai tiriamieji dar pries oficialias skyry-
bas nebegyvena kartu su sutuoktiniu. Jeigu sergantieji depresija iSsiskyrimo metu turédavo
draugg arba drauge, pasidalijimas su buvusiu sutuoktiniu vykdavo daug lengviau, taciau ser-
gantieji §j etapg iSgyvendavo labai skausmingai, ypaC jei skirtis pasidlydavo sutuoktinis:
.Praéjus savaitei po skyryby persikéliau pas tévus. Jauciausi kaip panaudotas popierius, is-
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mestas | SiuksSliy déze“ (vyras, 38 m.). Daznai sergantieji depresija ilgai tikisi, kad sutuoktinis
gris ir jie toliau gyvens kartu. Sveiki tiriamieji iSsiskyrimo su sutuoktinio metu nurodo labai
jvairius jausmus: pyktj, neapykanta, apmauda, gailestj, lildesj, nuoskauda, nerimg dél atei-
ties ir kt. Padidéja nenoras bendrauti su Zmonémis, kartais nutolsta seni draugai, ilgai galvo-
jama, ieSkoma priezasciy; kiti imasi naujos veiklos, daugiau bendrauja. Kai kuriems tiriamie-
siems pasireiSké miego ir valgymo sutrikimai; trims kilo minciy apie savizudybe arba jie
bandé Zudytis.

Turto dalybos daugumai tiriamyjy vyko ramiai, taciau yra skirtumas tarp sveikuyjy ir ser-
ganciujy depresija: pastarieji maziau linke reikalauti turto arba alimenty teismo keliu. Daz-
niausiai dél turto stengiamasi susitarti, o jei nepavyksta, tuomet nebandoma prieSintis (,Vy-
ras daiktus vezZioja pas tévus, kad man maziau likty. Jis nori pagal sazine: ,Viskas mano uz-
dirbta, tu nedirbai“. AS nebandau prieSintis* (moteris, 35 m.)). Didzioji dalis sveiky tiriamuyjy
(76,6 proc.) turtg pasidalijo be didesniy konflikty.

Oficialios skyrybos daugumos tiriamuyjy iSgyvenamos pakankamai ramiai (11 serganciy
depresija ir 15 sveiky tiriamuyjy). Kiti oficialiy skyryby metu jau€ia diskomfortg, nepatoguma,
kad turéjo kalbéti nepazjstamiems Zmonéms. Dvylika serganciyjy depresija néra jteisine ofi-
cialiy skyryby su sutuoktiniu, dauguma tiriamuyjy tam nurodé finansines priezastis: neturi pi-
nigy susimokéti uz teismo procesa, buto nuoma, taip pat nurodomas sutuoktinio nesutikimas
skirtis (,Vyras nesutinka skirtis, sako: ,Arba gyvensim iki grabo lentos, arba uzmusiu® (mote-
ris, 50 m.)), nesiskirti jkalba ir tévai, giminés.

Po skyryby gyvenamajg vietg pakeité 10 serganciujy depresija, trys greitai po skyryby
(per 2—3 mén.) pateko j ligonine. Keletas po skyryby jautési itin sunkiai: ,Dar du metus po
skyryby galvojau, kad gyvensim kartu. Apie puse mety buvo juoda, viskas kaip ruke, nelabai
ir atsimenu, kg tada veikdavau. Dirbdavau tik i$ reikalo. Nejauciau jokio jdomumo; apsimeti-
néji linksmu, nori pritapti prie Zmoniy. Kaip kapsuléj — ir pats negali prasimusti, ir kiti nepra-
musa. Problemas liedavau ant vaiko“ (moteris, 30 m.). Nemazai oficialiai neiSsiskyrusiy ti-
riamyjy visai nutrauké santykius su sutuoktiniu, véliau kurj laikg jautési blogai; 4 tiriamie-
siems kilo minCiy apie savizudybe, keletui savijautg neigiamai veiké blogi santykiai su arti-
maisiais. Taigi net jei skyrybos néra jteisinamos oficialiai, dauguma serganciujy depresija is-
siskyrimg su sutuoktiniu iSgyvena sunkiai.

14 sveiky tiriamuyjy (46,6 proc.) prie$ arba po skyryby pakeité gyvenamajg vietg. Ryskiy
emociniy sunkumy po skyryby patyré pusé sveiky vyry ir penktadalis motery. Nors jie pra-
déjo daug dirbti, mokytis, ta€iau viduje ilgai buvo sunku: ,Vidiné bloga savijauta prasidéjo
nuo tada, kai suzinojau, kad Zmona turi kita, ir tesési dar kokius 3—4 m. po skyryby. Buvo is-
tisinis galvojimas, priezascCiy ieSkojimas, gailestis, nesuvokimas, kodél. Tai lenda | galva,
tada apima lildesys, depresija, apatija. Nebuvo vidinés ramybés® (vyras, 39 m.). Kitiems ti-
riamiesiems prisitaikymas po skyryby nesukélé Zymiy problemy arba jos greitai iSsisprendé;
dalis motery po skyryby netgi pasijuto daug geriau, greitai susirado naujos veiklos, pradéjo
mokytis ir pan.

Santykiai su buvusiu sutuoktiniu. Naujas partneris. Vienuolika serganciujy depresija po
oficialiy skyryby daug maziau bendravo su buvusiu sutuoktiniu, ypa¢ jei santuokoje nebuvo
vaiky, kity santykiai buvo formalis arba priesiski, trijy — draugiski. Tarp nejteisinusiy oficialiy
skyryby daug daugiau yra konfliktiSky santykiy (5 tiriamieji), kiti praktiSkai nebendrauja su
sutuoktiniu. Dauguma sveiky tiriamujy po skyryby su sutuoktiniu palaiko Saltus, formalius
santykius arba beveik visai nebendrauja. 56,6 proc. sveiky tiriamujy po skyryby praéjus di-
desniam arba mazesniam laikui turejo kitg sutuoktinj (-) arba partnerj (-€), septyni susitiki-
néjo (i8 viso 24 tiriamieji, 80 proc.). Lyginant su sergandciaisiais depresija, matyti didelis skir-
tumas: i$ jy septyni turéjo nuolatinj partnerj (23,3 proc.), vienas susitikingjo (i$ viso — 8 tiria-
mieji, 26,6 proc.). Taigi sveiki tiriamieji po skyryby tris kartus dazniau nei sergantieji depresija
uzmezga ir palaiko naujus santykius.

Suvokta socialiné parama skyryby metu. Sergantiesiems depresija Seimos nariai, gimi-
naiCiai, draugai, bendradarbiai suteikdavo jvairig parama: dazniausiai tai bGdavo emocinis
palaikymas, materialiné pagalba, informacijos teikimas (pvz., kur vaZiuoti ieSkant darbo), pa-
slaugos (vaiky priezidra, gyvenamosios vietos suteikimas). Klausinéjant apie parama, ypac
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akivaizdu buvo tai, kad daugumos tiriamuyjy socialinis tinklas yra labai siauras: dauguma ne-
turi draugy, su kaimynais ir bendradarbiais artimiau nebendrauja, daznai santykiai su Seimos
nariais (tévais, broliais/seserimis) yra Salti arba tévai mire. Sergantieji depresija stiprybés
linke ieSkoti savyje, mazai kalbasi apie savo savijautg su kitais Zmonémis. Kai kurie jy sake,
kad dél savo biisenos net ir nenoréje pagalbos is kity (,Pati kity neprisileidau dél savo blogos
savijautos®, ,skyryby metu buvo labai gili depresija, parama atrodé beviltiSkai“) — taigi depre-
sija sunkina bendravimg su kitais Zmonémis ir mazina tikimybe gauti potencialig parama.
Nedaugelis jvardijo gave paramg i$ profesionaly (psichology, psichoterapijos grupiy ir pan.).
Sveiki tiriamieji didZiausig paramg gaudavo i$ Seimos nariy, giminaiciy, draugy, taciau trims
tiriamiesiems parama suteiké kitas partneris (to nejvardijo né vienas sergantysis depresija).

Beveik pusei serganciy depresija tiriamyjy paramos netriko, kitiems triko profesionaly
(psichology, teisininky) pagalbos, dar kitiems — emocinés ir materialinés pagalbos. Reikia at-
kreipti démesj | tai, kad didelj pinigy trikumg jaucia batent oficialiy skyryby nejteisinusios
moterys, kurios dazniausiai vienos iSlaiko Seima, taCiau negali iSsiskirti, nes, anot jy, turés
palikti gyvenamajq vietg ir skirti papildomy pinigy buto nuomai. Devyniolikai sveiky tiriamuyjy
(63,3 proc.) skyryby metu paramos netriiko arba jos daugiau nereikejo, keletui triko tévu,
profesionaly (advokato, psichologo), draugy pagalbos.

Piktogramy metodikos duomenys. Daugiausia emocinio Soko reakcijy pasireiské |
zodzius ,apgaulé®, ,pavydas®, ,skyrybos® ir ,praradimas®. | Siuos zodzZius reagavo mazdaug
pusé visy tiriamyju. | daugumg Zodziy abiejy grupiy tiriamyjy formaliy reakcijy skaicius yra
panasus, taCiau yra tam tikry skirtumy: | zodj ,Seima“ formaliai reagavo septyni sergantys
depresija, ir tik vienas sveikas tiriamasis. | Zodj ,iSsiskyrimas“ formaliai reagavo astuoni ser-
gantys depresija, o sveiky tiriamuyjy — du. | kitus Zodzius serganciy depresija ir sveiky tiria-
muyjy formaliy reakcijy skirtumas néra toks didelis, nors sergantieji depresija daugiau rea-
guoja formaliai, iSskyrus zodj ,praradimas* ir ,apgaulé®.

Analizuojant tai, kaip sergantieji depresija pieSia skyrybas, nustatyta, kad dazZniausiai
pieSiniai yra formalls, pavaizduotos abstrakCios zmoniy figdrélés i§ pagaliuky, rodyklés,
vestuviniai ziedai; visy tiriamuyjy piesiniai panasis vienas j kitg savo skurdumu, formalumu,
populiariais vaizdiniais. Trys tiriamieji atsisaké piesti skyrybas. DaZnai skyryby iSgyvenimai
atsispindi pieSiant kitus Zzodzius — ypac ,pavyda“ (pvz., ,Kaspinas, uzritas. Noréciau, kad
bdty mano. (?) Mazgas, kad nieko neatiduosiu (Sypsosi).“; nupiesta supinta kasa su uzristu
kaspinu), ,iSsiskyrimg“ (pvz., ,Du profiliai nusisuke, o berniukas lieka centre®; nupiesti du
profiliai, viduryje — maza figurélé), ,pykti“, apgaule®.

Nemazai sveiky tiriamujy skyrybas taip pat pieSia formaliai, taciau, vertinant visus pie-
Sinius, matyti, kad juose dazniau pasireiSkia subjektyvis iSgyvenimai, patys pieSiniai yra ge-
resneés kokybés, daug jvairesni nei serganciujy depresija (maziau populiariy, simboliniy vaiz-
diniy).

Lyginant piktogramy ir pusiau struktdrinio interviu metu gautus duomenis, matyti tam
tikri neatitikimai, ypac tarp serganciyjy depresija: daugumos i jy skyryby procesas buvo il-
gas, sunkus, skaudus patyrimas, taciau piktogramose labai retai iSsakomi jausmai, pasaky-
mai lakoniski. Tik keturiy tiriamujy piktogramose Siek tiek atsispindi jausminis turinys (pvz.,
,1as pats, kas sudauzyta Sirdis. Kai skiriesi, Sirdj skauda, skausmas 8irdy“). Sveiky tiriamuyju,
net ir nupieSus formaly piesinj, jausmai daznai atsispindi paaiskinimuose. Tik septyniy sveiky
tiriamyjy néra jausmy atsispindéjimo nei pieSiniuose, nei paaiskinimuose.

Depresija serganciujy ir sveiky tiriamuyjy skirtumas matomas ir i$ stebéjimo duomenuy.
Daznai klausantis ligoniy buvo pastebétas pasakojimo turinio ir neverbalinio elgesio neatiti-
kimas (pvz., tiriamoji pasakoja ir rodo, kaip vyras atéme i$ jos dukrg ir trenké | asfalta, o bal-
sas iSlieka monotoniSkas, apatiSkas, neatsispindi jokios emocijos). Toks neatitikimas buvo
pastebétas net 7 sergantiesiems depresija. Be to, jie daZznai nepalaiko akiy kontakto, daznai
aSaroja (né vienas sveikas tiriamasis tyrimo metu neverké), buna labai jsitempe, gynybiski,
prieSiski, vienu atveju netgi pasireiSké fizinis silpnumas. Padiame pasakojime neretai girdéti
priestaravimuy, susijusiy su buvusiu sutuoktiniu (tai jis geras, tai blogas ir pan.). Visy sveiky ti-
riamyjy neverbaliniame elgesyje daugiau arba maziau atsispindédavo emocijos (pvz., pyktis,
pasakojant apie smurtaujantj vyrg), pastebéta maziau nerimo, jtampos pozymiy, gynybis-
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kumo, priesiSkumo. IS visy gauty duomeny galima spresti, kad sveiki tiriamieji daugiau |si-
sgmonina savo patirti, yra maziau neigimo, atmetimo. Dauguma jy sugebéjo integruoti
skaudy skyryby iSgyvenima, ir tai matyti i§ didesnio interviu, piktogramy ir stebéjimo duo-
meny atitikimo. Tarp serganciyjy depresija i§ daugelio formaliy piktogramy ir labai menko
jausmy pasireiSkimo galima spresti apie emocinés integracijos trikuma.

Rezultaty aptarimas

Sergantieji depresija skyryby metu daugiau naudoja neadaptyvias ir | emocijas nu-
kreiptas jveikimo strategijas. Neigimas yra gana kontraversiSkai vertinama jveikimo strate-
gija: jis naudingas pradinése jveikimo stadijose, nes sumazina stresg ir taip palengvina jvei-
kima, tacCiau véliau jis gali apsunkinti jveikimo procesg. Manytume, kad Si jveikimo strategija
siejasi su M. Klein iSskirtu vienu i§ gynybos mechanizmu — neigimu. Anot M. Klein (Segal,
1988), tiek paranoidinéje, tiek Sizoidinéje pozicijose kudikis naudoja jvairius gynybos mecha-
nizmus (atskyrima, projekcine identifikacijg, neigima ir kt.), tik depresinéje pozicijoje Sie me-
chanizmai labiau integruoti ir nukreipti prie$ nerima ir kalte, patiriamus Sioje raidos stadijoje.
Regreso metu vél pradeda veikti tie patys gynybos mechanizmai, ir naudodamas neigimg
Zmogus ima ignoruoti nerimg kelianCias paskatas. Neigimas kaip jveikimo strategija siejama
daugiau su stresoriaus neigimu ir elgimusi taip, tarsi jo nebdty (Carver, Scheier, Weintraub,
1989). Taigi savo esme neigimas tiek kaip gynybos mechanizmas, tiek kaip jveikimo strate-
gija yra panaSus tuo, kad jj pasitelkus ignoruojamos, nepastebimos nerimg keliancios pa-
skatos, tik pirmu atveju tos paskatos galbdt daugiau yra vidinés, o antru atveju — iSorinés. At-
rodo, kad sergantieji depresija gali naudoti neigimg, kad sumazinty tiek nerima, kylantj i$ vi-
daus, tiek nerimg, sukeliamg iSoriniy paskata.

Susitelkimas | jausmus (maziau adaptyvi jveikimo strategija) rodo, kad sergantieji dep-
resija daugiau susitelkia | savo emocijas, ir tai gali trukdyti imtis aktyviy veiksmuy jveikiant
sunkumus, ypac jei tai tesiasi pernelyg ilgai. IS dalies Si strategija, atrodyty, prieStarauja
musy gautiems rezultatams naudojant pusiau struktdrinj interviu ir piktogramas, kuriuos pa-
naudojus gauta, kad sergantieji depresija maziau iSreiskia, j[sisgmonina savo jausmus, susi-
jusius su skyrybomis. Manytume, kad sergantieji depresija daugiau susitelkia ne | jausmus,
susijusius su skyrybomis, o | savo blsena, labiau susijusig su liga: liddesj, beviltiSkuma, nu-
sivylimag ir kt.

Elgesio pakeitimas — kita neadaptyvi strategija — daznai tapatinamas su bejégiSkumu,
nes atsisakoma su stresoriumi susijusios veiklos. Ypac¢ daznai elgesio pakeitimo strategija
naudojama tada, kai Zmonés nesitiki, kad sékmingai jveiks stresg (Carver, Scheier,
Weintraub, 1989). Gali bati, kad sergantieji depresija iS anksto neigiamai vertina ateitj (,nei-
giamas pozidris | ateitj“, pagal A. Beckg (Beck ir kt., 1979)), nesitiki, kad jy savijauta gali pa-
geréti, maziau imasi aktyviy veiksmy, kad jveikty sunkumus, susijusius su skyrybomis. Tai
gali patvirtinti ir kitos maziau adaptyvios jveikimo strategijos naudojimas — alkoholio, vaisty
arba narkotiky vartojimas. Si strategija tam tikra prasme taip pat padeda pabégti nuo sun-
kumy, taiau nepalengvina jy sprendimo.

Sveiki tiriamieji statistiSkai reikSmingai daugiau naudoja vieng | emocijas nukreiptg jvei-
kimo strategijg — pozityvaus interpretavimo ir augimo. Jg naudojant stengiamasi reguliuoti
savo emocine reakcijg j stresoriy, ieSkoma teigiamy sunkios situacijos aspekty, ir tai leidzia
imtis aktyviy jveikimo veiksmy. Sveiki Zmonés labiau linke ieSkoti teigiamy skyryby aspekty,
ir gali bati, kad tai jiems padeda ir susitaikyti su skyryby faktu, ir aktyviai jas jveikti.

Savo tyrimu nustatéme, kad sergantieji depresija maziau naudoja | problema nukreipto
jveikimo strategiju, lyginant su sveikais tiriamaisiais, prieSingai, nei nustaté Coyne J., Aldwin
C. ir Lazarus R. S. (1981). Nustatyta tik vienos strategijos — aktyvaus jveikimo — rySys su
Zzemesniu depresijos lygiu, taciau, lyginant naudojamy strategijy vidurkius, statistiSkai reiks-
mingo skirtumo tarp sveikyjy ir serganciyjy negauta. Manytume, kad savo tyrimu skirtumo
nenustatéme dél to, kad tyréme konkrety stresinj jvykj — skyrybas, o nurodyti autoriai daugiau
démesio kreipé | kasdienio streso jveikima.
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Lygindamos visg tiriamuyjy imtj, atsizvelgdamos | tai, kas pasiulo skirtis — ar pats tiria-
masis, ar sutuoktinis, ar dél skyryby susitariama kartu, nustatéme tam tikrus skirtumus. Jei
skirtis sidlo tiiamasis, jis turi daugiau laiko apgalvoti, kokiy zingsniy ir veiksmy imsis skyryby
metu (planavimo strategija). Aktyviai jveikti stresg padeda ir antroji (pozityvaus interpreta-
vimo ir augimo) strategija: tiriamieji daugiau ieSko teigiamy savo sprendimo aspekty, regu-
liuoja savo emocijas, ir tai taip pat padeda imtis aktyviy veiksmu.

Jei skirtis sitlo sutuoktinis, tiriamieji daugiau naudoja atidéto jveikimo ir neigimo strate-
gijas. Atidéto jveikimo strategija yra aktyvi ta prasme, kad Zmogaus elgesys nukreipiamas |
efektyvy jveikimag, taCiau tai ir pasyvi strategija, nes atsitraukimas reiSkia nieko nedaryma.
Gali biti, kad atidéto jveikimo strategija Siuo atveju susijusi su kita naudojama strategija —
neigimu, kai tiriamieji tam tikrg laikg neigia stresoriaus (skyryby) egzistavima, bando kazkg
pakeisti, pavyzdziui, taikytis su sutuoktiniu, kalbétis ir pan. Be to, Sios dvi strategijos zmo-
néms gali padéti susidoroti su labai didele jtampa, nezinia, stresu, pasirengiama aktyviai
iveikti problema.

Jei dél skyryby sutaria abu sutuoktiniai, tiriamieji daugiau naudoja tokias strategijas
kaip priémimas ir planavimas. Gali bati, kad abu sutuoktiniai seniai jau€ia santuokos griuvimg
ir dar prie$ priimant sprendimg pradeda planuoti galimus Zingsnius. Be to, jie labiau susitaiko
su mintimi, kad stresorius (skyrybos) tikrai egzistuoja (priémimo strategija), ir tai padeda ak-
tyviai ir efektyviai veikti.

Socialine paramg nagrinéjome ir kaip jveikimo strategijg, ir kaip atskirg reiskinj, kuriuo
Zzmones naudojasi skyryby metu. Vieni autoriai socialine parama priskiria prie jveikimo stra-
tegijy (Carver, Scheier, Weintraub, 1989), kiti jg iSskiria kaip atskirg reiskinj (Pearlin, Lieber-
man, Menaghan, Mullan, 1981), ta€iau visi autoriai pabrézZia, kad socialiné parama yra labai
svarbi susidorojant su sunkumais, stresiniais jvykiais: ,Tiek jveikimas, tiek socialiné parama
yra Saltiniai, kuriuos Zmonés naudoja, kad sumazinty streso poveikj; nors tai skirtingi reiski-
niai, streso procese jy funkcijos panaS$ios: kiekvienas gali reguliuoti stresoriy poveikj* (Pearlin
ir kt., 1981, p. 341).

Analizuodami socialine paramg kaip jveikimo strategija, negavome statistiSkai reiks-
mingo abiejy grupiy skirtumo: t. y. sergantieji depresija socialine parama (instrumentine ir
emocine) naudojasi taip pat daznai kaip sveiki tiriamieji. Tagiau interviu gauti duomenys rodo
kg kita: nustatyta, kad sergantieji depresija gauna maziau paramos i$ Seimos ir draugy, lygi-
nant su sveikais Zmonémis, ir dazniau paramos negauna. Manytume, kad skirtumas galéjo
atsirasti dél keleto priezasciy, pirmiausia dél metodiky ypatumy. COPE klausimyne teiginiai,
sudarantys socialinés instrumentinés ir emocinés paramos siekima, yra gana bendro poba-
dzio (pvz., ,AS stengiausi iSsipasakoti, kg tuo metu jauciau®, ,AS stengiausi pasidalyti savo
jausmais®), be to, pabrézia paties tiriamojo aktyvy kity Zzmoniy paramos ie$kojima, o interviu
klausiama apie tai, kokig paramag tiriamasis gavo ir i$ ko. Taigi gali bati, kad sergantieji dep-
resija skyryby metu siekia socialinés paramos tiek pat daznai, kaip ir sveiki Zmonés, taCiau
atrodo, kad daug re€iau jg gauna, arba gauna ne tokig, kokios noréty, kuri jiems i$ tiesy pa-
deéty.

Galima spéti, kad sergantieji depresija gauna maziau socialinés paramos dél keleto
priezasCiy: Salty santykiy Seimoje (su tévais, seserimis/broliais), siauro bendravimo uz 3ei-
mos riby (su draugais, kaimynais, bendradarbiais ir kt.). Dauguma serganciyjy nedirba (ypac¢
gyvenantieji ne Vilniuje); darbo praradimas daugelio siejamas su liga. Skyrybos taip pat su-
skaldo socialiniy rysiy tinklg: dazniausiai nutriiksta santykiai su sutuoktinio giminémis, paciu
sutuoktiniu, kuris gali bati vienu i§ svarbiausiu emocinés paramos $altiniy (Pearlin ir kt.,
1981), prarandami bendri Seimos draugai. Be to, pati depresija kaip liga mazina tikimybe
gauti potencialig parama. Taigi galima daryti prielaidg, kad vienas i$ svarbiausiy veiksniy, tu-
rin€iy jtakos tam, kad sergantieji depresija gauna maziau socialinés paramos, yra ne tik siau-
resni santykiai — maziau yra intymiu, pagristy pasitikéjimu, artimy santykiu.

Daugiau tiriamyju, serganciy depresija, néra integrave savo skyryby patirties, vis dar
jaucia emocine priklausomybe nuo buvusio sutuoktinio. Bendrai vertinant serganciy depresija
ir sveiky Zzmoniy pasakojimus ir kitus duomenis, jauCiamas skirtumas: sveiki Zmonés apie
skyrybas daZnai pasakoja gana laisvai, o jei ir jau€iamas tam tikras susijaudinimas, jtampa
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arba nerimas tyrimo metu, jis néra didelis arba iSreiSkiami jausmai atitinka pasakojimo turinj.
Sergantieji depresija arba visiSkai neparodo jokiy jausmuy, arba iSreiSkiami jausmai yra labai
stipris (pvz., nuolat verkia tyrimo metu, labai susierzina ir pan.). Piktogramas beveik visi ti-
riamieji pieSé labai formalias, patirti sunkds, skaudds iSgyvenimai praktiSkai neatsispindi nei
paciame vaizdinyje, nei turinyje. Darome prielaida, kad taip pasireiSkia M. Klein iSskirti gyny-
bos mechanizmai, batent neigimas ir skilimas (angl. splitting). Anot M. Klein, gynybos me-
chanizmai pradeda veikti reaguojant | skausmingus jausmus, kuriuos sukelia prarasto mylimo
objekto ilgesys. Kudikio gynybiniai mechanizmai nukreipti pries depresinj nerimg ir kaltés pa-
tirt ir sumazina Siuos jausmus, taciau jei jie tampa pernelyg rigidiski, tai vélesniame amziuje,
ivykus regresui, veda j ligg (Segal, 1988; Mendelson, 1960). Galima spéti, kad po skyryby
sergantieji depresija, iki galo neiSgyvene depresinés pozicijos ir separacijos proceso (M.
Mahler), regresuoja ir pradeda veikti Sie gynybiniai mechanizmai, kurie yra pernelyg rigidiski
ir pernelyg saugo nuo nerimo ir kaltés praradus mylima objekta (Siuo atveju — sutuoktinj). Tai,
kad sergantieji mazai kalba apie savo jausmus, susijusius su skyrybomis, taip pat rodo Sios
patirties integracijos trikuma, o emocinio $oko reakcijos | Zodzius — paskatas, susijusias su
iSsiskyrimu, rodo emocinj nestabiluma.

Skyryby patirties integracijos trkumas atsispindi ir skyryby proceso iSgyvenime: jg
rodo skausminga reakcija | sutuoktinio pasitlymag skirtis, sunkus sprendimo priémimas, viltis,
kad sutuoktinis grj$ ir toliau kartu gyvens net ir po oficialiy skyryby. IS serganciujy depresija
kalby ir elgesio pasakojant apie skyrybas galima daryti iSvadg, kad daugumai jy sutuoktinio
iSéjimas yra artimas ,,gyvenimo pabaigai“, kaip pasaké viena tiriamoji. Bandymai zudytis arba
mintys apie savizudybe taip pat rodo serganciyjy negaléjima gyventi vieniems, be sutuokti-
nio, didele emocine priklausomybe ir sunkiai jveikiama vienatve.

Zvelgiant j oficialiai nei$siskyrusiy grupe, susidaro kitas vaizdas: sergantieji depresija
nesijaucia pakankamai tvirtai emociskai ir finansiskai, kad ryztysi atsiskirti nuo sutuoktinio, o
jei jau padaro tai, vis grizta atgal. Nemazai tiriamyjy linke kentéti sutuoktinio smurta, girta-
vima, Zeminima, taciau nesiskiria. Oficialiy skyryby nejteisinimas leidzia sergantiesiems dep-
resija toliau iSlaikyti emocinius rySius su sutuoktiniu, jausti priklausomybe ir kartu negaléjimg
nuo jo atsiskirti galutinai ir pradéti naujg, savarankiska gyvenima. Sie svyravimai ir nesuge-
béjimas galutinai atsiskirti nuo sutuoktinio gali liudyti tam tikrus sunkumus, susijusius su atsi-
skyrimo procesu (M. Mahler).

Taigi sergantieji depresija ne iki galo integruoja skyryby patirtj, jy naudojamos jveikimo
strategijos maziau adaptyvios nei sveiky Zmoniy, per mazai naudojama | problema nukreipty
iveikimo strategijy. Sergantieji depresija nurodo, kad jy gaunama socialiné parama mazai
padeda, nors jos siekia taip pat daznai kaip sveiki Zmones. Kaip saké patys tiriamieji, sky-
ryby metu triksta tiek artimy Zmoniy, tiek profesionaly paramos. Cia svarbis du dalykai: tai
teisiniy konsultacijy ir ziniy apie skyrybas, jy etapus, poveikj ir pagalbg vaikams trikumas.
Manytume, kad sergantiesiems depresija svarbu bity gauti tiek teisinés informacijos, tiek
informacijos apie skyrybas jiems prieinamose vietose, pavyzdziui, psichikos sveikatos cent-
ruose, ligoninése, per socialinius darbuotojus. Masy tyrimo rezultatai rodo, kad po skyryby
sergantieji depresija kur kas reCiau nei sveiki Zmonés uzmezga naujus santykius, todél bty
svarbu skatinti jy aktyvy bendravimag (pvz., klubuose, dienos centruose, ir pan.).

ISvados

1. Sergantieji depresija blogiau nei sveiki Zmonés integruoja skyryby patirtj, maziau is-
reidkia ir jsisgmonina jausmus, susijusius su skyrybomis, sunkiau emociskai atsiskiria nuo
buvusio sutuoktinio.

2. Sergantiems depresija iSsiskyrusiems tiriamiesiems bidingas gynybos mechanizmy
(atskyrimo ir neigimo) naudojimas.

3. Sergantieji depresija naudoja maziau efektyvias skyryby jveikimo strategijas (susitel-
kimg | jausmus ir jy iSrei8kima, elgesio pakeitima, alkoholio, narkotiky arba vaisty vartojima)
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ir nukreiptas | emocijas (neigimg ir atsigrezima_ j religijg). Sveiki zmonés dazniau naudoja |
emocijas nukreiptg jveikimo strategijg (pozityvaus interpretavimo).

4. lveikimo strategijy naudojimas skiriasi atsizvelgiant | tai, kas pasiulo skirtis. Jei skirtis

pasidlo tiiamasis, dazniau naudojama planavimo ir pozityvaus interpretavimo strategijos. Jei
skirtis sitlo sutuoktinis, daZzniau naudojamos atidéto jveikimo ir neigimo strategijos, jei dél
skyryby susitaria abu sutuoktiniai — pri€mimo ir planavimo strategijos.

5. Sergantieji depresija skyryby metu gauna maziau socialinés paramos negu sveiki

zZzmones, nors socialine parama kaip jveikimo strategija naudojasi taip pat daznai kaip svei-
kieji (t. y. paramos siekia taip pat daznai). Néra iki galo aiSku, kas turi jtakos tam, kad sociali-
nés paramos gaunama maziau — siauri socialiniai santykiai, artimy santykiy trGkumas ar liga.
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DIVORCE EXPERIENCE AND COPING FEATURES OF DEPRESSED PEOPLE
Assoc. Prof. Dr. Grazina Gudaité

Doctoral Candidate Vaida Kalpokiené

Vilnius University

Summary

Divorce experience and coping features of depressed people were investigated in this work.
60 participants took part in this research: 30 of them were depressed, 30 were not depressed
(healthy). All healthy participants were officially divorced, among those who are depressed - 18 are
officially divorced, 12 do not divorce legally. We used several methods in the research: Beck
Depression Inventory (BDI), Coping Strategy Questionnaire COPE, half-structurised interview and
pictograms. Quantitative and qualitative analysis of results was made. The analysis shows, that
depressed participants in comparison to healthy participants do not fully integrate divorce
experience, they more often use defense strategies and less consciously accept their feelings
connected with divorce. Depressed individuals use less effective, less adaptive coping strategies
(focusing on and venting of emotion, behavioral disengagement, alcohol — drug disengagement)
and strategies directed to emotions (turning to religion and denial). Healthy individuals more often
use strategy of positive reinterpretation and growth (directed to emotions). In addition, use of coping
strategies differs among participants according to the person who initiates a divorce. Depressed
participants get less social support than healthy individuals, the net of their social relationships is
smaller, they have fewer close relationships.

Keywords. Divorce, Depression, Coping, Coping Strategies, Social Support.



