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Anotacija

Straipsnyje siekiama isryskinti socialinio darbuotojo teikiamy paslaugy (uzimtu-
mo ir darbinés veiklos, informavimo, konsultavimo ir mokymo) psichikos sveikatos su-
trikimus turintiems klientams kokybés aspektus, remiantis paslaugy vartotojy ir teikéjy
poziiriais. Vadovautasi vertinimo kriterijais: paslaugos prieinamumas (informavimas
apie teikiamas paslaugas, paslaugy teikimo erdvé ir pasiiila, jstaigos artumas), komu-
nikabilumas (bendravimas paslaugy vartotojui suprantama kalba, asmens isklausymas
ir supratimas), kompetentingumas (paslaugy teikéjy gebéjimai, darbuotojy istekliai)
(Bagdoniené, Hopeniené, 2004).
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Atliktas lokalus tyrimas, taikant apklausos ir interviu metodus. Tyrime dalyvavo
50 respondenty (tai klientai, turintys Sizofreninio spektro sutrikimus) ir 5 informan-
tai - socialiniai darbuotojai, dirbantys pirminés psichikos sveikatos prieZitiros institu-
cijose. Tyrimo problema apima klausimus: Kokios prieZastys veikia psichikos sveikatos
priezitiros klienty pasitenkinimg socialinio darbuotojo paslaugomis? Kokias paslaugy
kokybés gerinimo perspektyvas pripaZjsta socialiniai darbuotojai?

Psichikos sveikatos prieziiiros klienty pasitenkinimg socialinio darbuotojo paslau-
gomis veikia jy dalyvavimas psichosocialinés reabilitacijos uZimtumo veiklose. Klientai
palankiai vertina uZimtumo paslaugy pasiiilg ir formas, neformaly socialiniy darbuo-
tojy bendravimg, teikiant mokymo ir konsultavimo paslaugas, taciau pazymi infor-
macijos apie socialiniy darbuotojy teikiamas paslaugas psichikos sveikatos prieZitiros
institucijoje sklaidos ir paslaugy pasiekiamumo, ypac¢ kaimo gyventojams, ribotumus.
Pasitenkinimas darbinio uzimtumo paslaugomis yra menkai isreikstas.

Socialiniai darbuotojai teikiamy paslaugy kokybés gerinimo perspektyvas sieja su
kity pagalbos specialisty palaikymu, uzimtumo veikly psichikos sveikatos prieZiuros ins-
titucijoje ir renginiy ar priemoniy uz jos riby (bendruomenéje) pasiila klientams, ati-
tinkancia jvairius jy poreikius, inicijuojant ir jgyvendinant projektus. Taciau paslaugy
plétros ir tobulinimo sunkumus sieja su ribotais materialiniais ir darbuotojy istekliais,
darbo organizaciniais sunkumais ir kompetencijos, jgyvendinant specifines uZimtumo
veiklas, stoka.

Reiksminiai ZodZiai: socialinis darbas psichikos sveikatos prieZitiroje, paslaugy
vartotojas, paslaugy kokybé, klienty pasitenkinimas.

Jvadas

Sveikatos prieziiros jstaigy socialiniy darbuotojy veiklos sveikatos priezitiros js-
taigose nuostatai (Zin., 1999, Nr. 85-2553) pabrézia veiklos sritis — stiprinti j asmens
sveikatos priezitros jstaigg besikreipianciy ir joje besigydanciy asmeny prisitaikymo
prie aplinkos sugebéjimus, teikti socialines paslaugas, atnaujinti rysius su bendruo-
mene, padéti integruotis j visuomene ir skatinti socialinj funkcionavimg. Socialinés
paslaugos asmens sveikatos priezitiros jstaigose teikiamos norint garantuoti nejgaliy
asmeny, kity rizikos grupéms priklausanciy asmeny socialinj sauguma, jy psichikos
sveikatos priezitirg ir psichosocialine reabilitacijg (ISoraité, 2007). Tad psichikos svei-
katos priezitros institucijose dirbantys socialiniai darbuotojai yra socialiniy (LR socia-
liniy paslaugy jstatymas, 2006; Socialiniy paslaugy katalogas, 2006) ir psichosocialinés
reabilitacijos paslaugy (Nejgaliyjy socialinés integracijos jstatymas, 2004; Psichinés
sveikatos strategija, 2007) teikéjai, o paslaugy spektras (pvz., bendryjy socialiniy pas-
laugy - socialinio darbo, informavimo ir konsultavimo, darbo terapijos ir uzimtumo,
kultaros ir laisvalaikio organizavimo, maitinimo ir buitinés, sveikatos priezitiros ir
psichologinés paramos ir kita) apibiidinamas psichosocialinés reabilitacijos tarnyby
veiklos reglamentuose (Mikalitinas, 2003).
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Kokybés apibréztis dirbant socialinj darba psichikos sveikatos priezitiroje siejama
su paslaugy vartotojais — klientais, pripazjstant visavertisky jy dalyvavima kokybés
vertinimo procese ir sprendimus, ar siiloma paslauga tenkina jy poreikius, ar ne. Psi-
chiatrijos klientas apibadinamas kaip paslaugy vartotojas, galintis kvalifikuotai vertin-
ti paslaugy kokybe ir padéti formuoti tobulininmo gaires (Matulionis, Sediené, 2008).
Tad socialiniai darbuotojai turéty siekti sukurti tokia aplinka, kad asmenys, turintys
psichikos sveikatos sutrikimy, jaustysi vertingi ir bity vertinama jy nuomoné apie
teikiamas jiems paslaugas bei indélis siekiant pokyc¢iy jy socialiniame gyvenime, nors
Lietuvoje dar vyrauja poziiris, jog $ios grupés zmonés néra pajégus adekvaciai vertinti
jiems teikiamas paslaugas (Baltrusaityté, 2007).

Paslaugy vartotojo kokybés suvokimo modelis remiasi kliento nuomone kaip ko-
kybés jrodymo $altiniu, o kliento pasitenkinimas gaunama paslauga laikomas reiks-
mingu kokybés indikatoriumi (Zalimiené, 2005; 2007; Galdikien¢, 2010). Taciau B.
Svedaité (2007) atkreipia démesj j tai, kad apibrézti kokybe dirbant socialinj darbg néra
paprasta. Anot autorés, vadybos pozitiriu kokybe lengviau apibrézti, nes kokybiska yra
tai, kuo yra patenkinti paslaugy gavéjai. Dirbant socialinj darbg vieni klientai tg pacig
paslauga gali vertinti kaip kokybiska, kiti — priesingai, todél kokybe laiko tarpusavio
susitarimo dalyku. Vis délto klienty pasitenkinimas gaunama paslauga labiau siejamas
su subjektyvigja kokybés matavimo perspektyva, apimancia ir teigiamus, ir neigiamus
aspektus. Pasitenkinimas siejamas su kliento vertybiy gerbimu, teikiant pirmenybe
iSreikstiems jo poreikiams, informavimu ir mokymu, fiziniu komfortu ir emociniu
palaikymu, baimés bei nerimo mazinimu, artimyjy jtraukimu i paslaugy teikima ir
paslaugy testinumu (Galdikiené, 2010). Vartotojui taip pat svarbis tokie paslaugos
kokybés parametrai kaip profesionalumas, patikimumas, prieinamumas, lankstumas,
operatyvumas, teikéjo pasirengimas padéti, estetiniai aspektai, patogumas, tvarkingu-
mas, empatija, pozitris ir elgsena (Zaliminé, 2005).

Paslaugy kokybés gerinimas psichikos sveikatos priezitiroje suprantamas kaip ne-
sibaigiantis procesas, kuris pereina j paslaugy kokybés uztikrinimg. Tuo suinteresuoti
ir paslaugy vartotojai, ir jy teikéjai (pvz., socialiniai darbuotojai, sveikatos priezitiros
specialistai, uzimtumo organizatoriai), jvardije paslaugy kokybés uztikrinimo prio-
ritetus ir jos gerinimo perspektyvas. Tai kompleksiskas procesas, apimantis jvairius
sveikatos priezitiros ir socialiniy paslaugy kokybés matavimo lygmenis ir bruozus, rei-
kalaujantis metodologinio ir metodinio pagrindimo. Siekiant valdyti paslaugy kokybe
svarbu suskaidyti sudétingg procesg j paprastesnes, ta¢iau ap¢iuopiamas, pavienes, ga-
limas vertinti dalis (Priebe, 2000).

Tyrimo tikslas - isryskinti socialinio darbuotojo teikiamy paslaugy kokybés aspek-
tus pirminés psichikos sveikatos priezitros vartotojy (klienty) ir teikéjy pozitriais.

Tyrimo objektas — socialinio darbuotojo psichikos sveikatos prieziiroje paslaugos.

Tyrimo problema apima $iuos klausimus: Kokios prieZastys veikia pirminés psi-
chikos sveikatos prieZiiiros klienty pasitenkinimg socialinio darbuotojo teikiamomis
paslaugomis? Kokias paslaugy kokybés gerinimo perspektyvas pripazjsta socialiniai
darbuotojai?
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Vadovautasi tokiais vertinimo kriterijais: paslaugos prieinamumas (informavi-
mas apie teikiamas paslaugas, paslaugy teikimo erdvé ir pasitla, jstaigos artumas),
komunikabilumas (bendravimas paslaugy vartotojui suprantama kalba, asmens is-
klausymas ir supratimas), kompetentingumas (paslaugy teikéjy gebéjimai, darbuotojy
istekliai) (Bagdoniené, Hopeniené, 2004).

Tyrimo metodologija

Imtis. Tyrimo imtis patogioji. Kiekybinis tyrimas atliktas vieno Salies regiono pir-
minése psichikos sveikatos priezitiros institucijose, kuriose socialiniy paslaugy varto-
tojai yra ilgalaike psichikos negalig turintys asmenys (sergantys $izofreninio spektro
ligomis). Regiono Psichikos sveikatos centro 2010 m. duomenimis, jskaitoje registruo-
ti 1056 pacientai, i$ jy 189 pacientai, kuriems nustatyta $izofreninio spektro diagnozé.
Tyrime sutiko dalyvauti 50 respondenty, kurie atitiko tokius atrankos kriterijus:

» respondentui nustatyta klinikiné diagnozé, jis vartoja gydytojo skirtus vaistus;

» respondentas lankosi pirminéje psichikos sveikatos priezitros institucijoje;

o asmeniui yra nustatytas sutrikes darbingumo lygis.

Kokybiniy duomeny rinkimui buvo pasirinkti penki informantai - socialiniai
darbuotojai, dirbantys pirminés psichikos sveikatos prieziiiros institucijose, igije uni-
versitetinj iSsilavinimg ir turintys ne mazesng¢ kaip 5 mety socialinio darbo psichikos
sveikatos priezitiroje patirtj.

Tyrimo instrumentas. Klausimyno klausimais siekta jvertinti pirminéje psichikos
sveikatos prieziiiroje dirbanciy socialiniy darbuotojy teikiamas paslaugas (uzimtumo,
informavimo ir konsultavimo bei mokymo) ir klienty pasitenkinimg jomis. Sudarant
klausimyng atsizvelgta j respondenty mastymo ir suvokimo gebéjimus atsakyti j sufor-
muluotus klausimus. Tuo tikslu buvo atliktas bandomasis tyrimas, kuriame dalyvavo 10
tiriamuyjy, turinciy psichikos sveikatos sutrikima. Atlikus bandomajj tyrima klausimyno
klausimai ir jy atsakymy variantai buvo koreguojami, papildomi jvertinus respondenty
pastabas ir klausimyno pildymo metu kilusius sunkumus. Suformuluoti tik uzdaro tipo
klausimai, vengta sudétingy fraziy, nurodyti atsakymo pasirinkimo variantai.

Socialiniams darbuotojams taikytas i$ dalies struktiiruotas interviu, siekiant gauti
vertinimus apie teikiamy paslaugy pasiila, organizavima, kokybe (teigiamus ir neigia-
mus aspektus) bei jos gerinimo perspektyvas.

Tyrimo organizavimas ir etika: Tyrimas atliktas 2011 m. sausio—vasario méne-
siais. Klausimynus klientai pildé pirminés psichikos sveikatos institucijos aplinkoje, jy
pildymui buvo skirta tiek laiko, kiek atskiras respondentas pageidavo. Tyréjos stengési
sumazinti respondentams kilusj streso ar jtampos pojutj, paaiskino dalyvavimo tyrime
reik§me ir klausimyno pildymo tvarka.

Interviu susitikimai su socialiniais darbuotojais buvo derinami i§ anksto, numa-
tytas interviu laikas, vieta, trukmé, eiga, aptarti tyrimo etikos principai. Geranorisko
sutikimo dalyvauti tyrime buvo tikétasi, nes viena i§ tyréjy ne kartg yra dalyvavusi
psichikos sveikatos priezitros institucijy vykdomuose tyrimuose. Tyréjos vadovavosi
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nuostata, kad ,nauda®, kurig tiriamieji gali gauti dalyvaudami tyrime, apima galimybe
diskutuoti ripimais klausimais su kitais kolegomis, papildyti Zinias apie save ir aplin-
ka, pasidalyti profesine patirtimi, bendrauti su tyréju ir gauti griztamajj rysj bei pasi-
justi svarbiu dalyviu (Zydzitinaité, 2006).

Tyrimo ribotumas. Tai lokalus tyrimas, kuriame dalyvavo vieno $alies regiono
pirminés psichikos sveikatos priezitiros institucijy paslaugy vartotojai ir tose institu-
cijose dirbantys socialiniai darbuotojai. Klausimyny atsakymuose yra tikétina klienty
lojalumo socialiniams darbuotojams ir jy veiklos vertinimui tikimybé. Duomenys na-
grinéjami pateikiant skaitmenine jy iraiska (tyrime dalyvavo 17 vyry ir 33 moterys).

Tyrimo rezultatai ir jy apibendrinimas

Paslaugy vartotojy dalyvavimas ir pasitenkinimas paslaugomis Atlikus ap-
klausg nustatyta, kad kiek maziau nei pusé (23 respondentai) tyrime dalyvavusiy savo
dalyvavima psichikos sveikatos priezitiros institucijos socialinése uzimtumo veiklose
vertino kaip dazng. Kita dalis tiriamyjy (23 klientai) nurodé, kad uzimtumo paslaugo-
mis naudojosi tik kartais, o keli (4 respondentai) nurodé, kad niekada néra dalyvave
tokiose veiklose. Remiantis duomenimis, galima teigti, kad socialinio darbo klientai,
turintys psichinés sveikatos sutrikimus, linke dalyvauti uzimtumo veiklose, taciau ne-
maza jy dalis néra aktyvis tokiy paslaugy vartotojai.

Manoma, kad klienty pasitenkinimas paslaugomis gali turéti jtakos jy elgesiui ir
dalyvavimui psichosocialinés reabilitacijos uzimtumoveiklose. Klientai, pasak Mou-
toussis (2000), kurie nepatenkinti paslauga, yra labiau linke ja nebesinaudoti. Dau-
guma (33 respondentai) tyrime dalyvavusiyjy teikiamy jiems uzimtumo paslaugy
kokybe yra patenkinti, taciau nemaza dalis (14 klienty) atsake, kad paslaugos juos
tenkina i§ dalies, likusieji atsaké, kad nezino. Kas apsunkina klienty dalyvavima psi-
chikos sveikatos priezitros institucijos uzimtumo veiklose? Daugiau nei pusé tyrime
dalyvavusiy (30 respondenty) mano, kad jy dalyvavimg uzimtumo veiklose lemia su-
sisiekimo (transporto) problemos ir informacijos apie teikiamas paslaugas trakumas
(21 klientas) bei netinkamas uzsiémimy grafikas (8 klientai). Dauguma (35 klientai)
respondenty, dalyvaujanciy psichikos sveikatos centro uzimtumo veiklose, yra mies-
to gyventojai, o klientams, gyvenantiems kaime, yra sudétinga atvykti j uzsiémimus,
prisitaikyti prie transporto ir uzsiémimy grafiko. Taigi, klienty pasitenkinimas pas-
laugy kokybe gali buti paveiktas tokiy priezasciy kaip informavimo apie teikiamas
socialiniy darbuotojy paslaugas stoka ir ribotas uzimtumo paslaugy pasiekiamumas ir
prieinamumas kaimo gyventojams. Klienty pasitenkinimui gaunama paslauga jtakos
gali turéti klienty demografiniai duomenys, socialiné ir ekonominé situacija, paslaugy
pasitla ar tinklas kliento gyvenamojoje aplinkoje (Galdikiené, 2010; Marcinkeviciate,
Petrauskiené, 2007).

Klienty nory, poreikiy paisymas lemia jy dalyvavimg psichosocialinés reabi-
litacijos veiklose (Germanavicius, 2008). Taip pat svarblis zmogaus jsitikinimai ir
gyvenimo tikslai. Dauguma (46 respondentai) dalyvavusiyjy tyrime mano, kad la-
biausiai psichinés sveikatos pageréjima lemia mégstama veikla. Darbas pripazjstamas
svarbiu psichosocialinés reabilitacijos elementu, taciau trecdalis tyrime dalyvavusiy
respondenty mano, kad jdarbinimo paslaugos jiems nereikalingos, o pusei (24 res-
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pondentams) jdarbinimas mazai reikalingas ir tik 8 klientai noréty gauti jdarbinimo
paslaugas, tac¢iau né vienas jy neturéjo galimybés pasinaudoti profesinés reabilitacijos
paslaugomis. Manytina, kad paslaugy pasitlos trikumas gali bati asmeny, turinciy §i-
zofreninio spektro sutrikimy, motyvacijos uzsiimti darbine veikla stokos priezastimi,
kadangi buve darbiniai ar profesiniai jgiidziai prarandami, o naujy nejgyjama.

Socialinio darbuotojo psichikos sveikatos priezitiroje vaidmuo apima pacienty /
klienty ir jy $eimos nariy mokyma, konsultavima dél paslaugy pasirinkimo galimybiy,
pozityvy nuteikima sveikatos priezitiros ir psichosocialinés reabilitacijos atzvilgiu,
motyvavimg jsitraukti ir pasinaudoti paslaugomis bendruomeneés reabilitacijos dienos
ar kituose centruose (Beder, 2006). Tyrime dalyvave psichikos sveikatos priezitiros kli-
entai pazymeéjo, kad naudojasi socialinémis paslaugomis psichiatrijos ligoninés dienos
stacionare (18 respondenty), psichikos sveikatos centre (15 respondenty), pacienty
klube (5 respondentai), pacienty vasaros stovykloje (2 respondentai), likusieji linke
pasikliauti Seimos nariy parama.

Dauguma (42 respondentai) tyrimo dalyviy kaip ,labai reikalingas® socialiniy
darbuotojy paslaugas pazyméjo konsultavimg, mokymga (38 respondentai) ir tarpinin-
kavimg (30 respondenty). Pusé tyrime dalyvavusiyjy nurodé, kad kreipési pagalbos
jveikiant krizes, tvarkantis socialiniy paslaugy j namus, pensijy gavimo ir kitus doku-
mentus. Dauguma respondenty yra patenkinti minétomis paslaugomis ir pazyméjo
neformaly socialiniy darbuotojy bendravimg su jais. Socialiniai darbuotojai geriausiai
patenkina psichikos sveikatos priezitiros paciento poreikj i$sikalbéti ir bati isklausy-
tam (Baltrusaityté, 2007)

Psichosocialinés reabilitacijos paslaugy kokybés (teigiami ir neigiami) aspektai.
Socialiniai darbuotojai uzimtumo veiklas traktuoja kaip esmine veiklos sritj jgyvendi-
nant psichosocialinés reabilitacijos programa, skirtg asmenims, sergantiems psichikos
ligomis. Teoriniu poziariu (Brijanaité, 2007) uzimtumo veikla kaip metodas yra taiko-
ma dirbant su paciais jvairiausiais klientais, o jos turinys apima platy jvairiy uzduociy
ir veikly spektra, kurios gerina psichiskai ir socialiai pazeisty zmoniy gyvenimo ko-
kybe, socialinj dalyvavima. Taciau dél klienty poreikiy jvairovés socialiniai darbuo-
tojai susiduria su issukiais, nes tenka ieSkoti jvairiy veiklos formy ir jas jgyvendinti
psichikos sveikatos priezitros institucijos uzimtumo kambariuose : ,, bendravimo, soc.
igudziy lavinimo grupeés, dailés, rankdarbiy (lipdymo is molio, siuvinéjimo, siuvimo,
mezgimo, papuosaly darymo), kompiuterinio rastingumo kursai, grupés kartu su psi-
chologu®, ,veiklos vykdomos pagal klienty pomeégius (rankdarbiai is vilnos, karoliuky,
lino, dekupazas, nérimas ir mezgimas)“, ,, jvairios terapijos: biblioterapija, judesio, Zai-
dimy, dailés, taip pat populiariausias uZsiémimas miuisy Zmoniy tarpe — maisto produk-
ty pirkimas ir maisto gaminimas*“.

Tyrime dalyvavusios socialinés darbuotojos prasmingumo pajautima ir kliento
pasitenkinimg suteikta uzimtumo paslauga sieja su paslaugy jvairove ir kliento pasi-
rinkimo galimybémis. Socialinio darbuotojo pagalba ugdant socialinius jgadzius for-
muoja kliento jsitraukimo bei asmeninés vertés pojutj (Mikalitinas, 2003).
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Interviu duomenys taip pat leidzia formuluoti prielaidas, kad socialiniy darbuotojy
teikiamy paslaugy kokybe nepalankiai veikia jstaigos darbo organizaciniai bei materiali-
niai apribojimai, tokie kaip ,,patalpy problemos, nes kartais jomis naudojasi kiti psichikos
sveikatos prieZitiros jstaigos darbuotojai®, ,aktualus vietos ir erdvés klausimas, pvz., nega-
lime mokyti ruosti maisto, isskyrus karstus sumustinius, neturime tam vietos ir tinkamai
pritaikytos patalpos, atitinkancios priesgaisrinius ir kitus reikalavimus®.

Socialiniai darbuotojai pazymi specialisty trikuma ir kompetencijos ribotumus:
»mazai specialisty, todél vienam darbuotojui tenka uZsiimti keliomis veiklomis, kartais
veikloms reikia atitinkamy Ziniy*.

Darbuotojai kritiskai vertina savo kompetencijg jgyvendinant skirtingo pobadzio
uzimtumo uzsiémimus: ,, socialinis darbuotojas negali mokéti ir megzti, ir siiiti, ir dai-
nuoti, o veikla organizuojama atsizvelgiant j klienty poreikius*.

Socialiniy darbuotojy uzimtumo terapijos kompetencijos trikumo klausimus
sveikatos priezitiros institucijos bando spresti samdydamos kvalifikuotus specialistus:
»kai kurie specialistai yra samdomi, o tai kelia finansiniy problemy*, ,kiekviena miisy
(socialiné darbuotoja) uzsiimame ta veikla, kurig labiausiai ismanome*.

Interviu duomenys leidzia formuluoti prielaidas, kad socialiniai darbuo-
tojai yra linke priisimti atsakomybe uz socialiniy paslaugy kokybés gerinimg ir
paslaugy efektyvinima ir mano, kad to galima siekti ,, rasant jvairius projektus ir juos
igyvendinant, jei bus skirtas finansavimas®, ,, plésti psichosocialiniy paslaugy spektrqg ir
bendru psichikos sveikatos prieZiiiros centro komandos susitarimu vengti dazny klienty
hospitalizacijy .

Socialiniai darbuotojai mano, kad socialiniy paslaugy spektra baty galima plésti,
bet tam reikia , kity specialisty pagalbos, darbuotojy apmokymo galimybiy (jstaigos fi-
nansavimu), pvz., dailés terapijos mokymai*.

Psichosocialinés reabilitacijos paslaugy plétros perspektyvos siejamos su jvairiy
socialiniy veikly uz institucijos riby organizavimu, ,koncerty, teatry lankymas
grupémis, gimtadieniy Sventimas®, ,turistiniy isvyky organizavimas®, siekiant tenkinti
kuo jvairesnius klienty poreikius ir stiprinti jy socialinj dalyvavima, suteikti platesnes
saviraiskos ir socialiniy jgadziy lavinimo galimybes bendruomenéje.

ISvados

1. Psichikos sveikatos prieziaros klienty pasitenkinima socialinio darbuotojo
paslaugomis veikia jy dalyvavimas psichosocialinés reabilitacijos uzimtumo
veiklose. Klientai palankiai vertina uzimtumo paslaugy pasiila ir formas, ne-
formaly socialiniy darbuotojy bendravima, teikiant mokymo ir konsultavimo
paslaugas, taciau pazymi informacijos apie socialiniy darbuotojy teikiamas
paslaugas psichikos sveikatos priezitros institucijoje sklaidos ir paslaugy pa-
siekiamumo, ypa¢ kaimo gyventojams, ribotumus. Pasitenkinimas darbinio
uzimtumo paslaugomis yra menkai i$reikstas.
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2. Socialiniai darbuotojai teikiamy paslaugy kokybés gerinimo perspektyvas sieja
su kity pagalbos specialisty palaikymu, uzimtumo veikly psichikos sveikatos
prieziuros institucijoje ir renginiy ar priemoniy uz jos riby (bendruomenéje)
pasiala klientams, atitinkancia jvairius jy poreikius, inicijuojant ir jgyvendi-
nant projektus. Taciau paslaugy plétros ir tobulinimo sunkumus sieja su ribo-
tais materialiniais ir darbuotojy istekliais, darbo organizaciniais sunkumais ir
kompetencijos, jgyvendinant specifines uzimtumo veiklas, stoka.
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Summary

The aim of this article is to stress the main aspects of quality social worker services
(occupation and working activities, information, consulting and education) focused on
clients with mental health disorders and review the approach of both consumer and
service provider. Consumer perception of service quality model is based on client view
(opinion) as a quality source of evidence and client satisfaction with service received is
considered a significant indicator of quality. Survey object — social worker services in
primary mental health care. The main problem of the survey includes these questions:
What are the reasons that influence client satisfaction of social worker services in prima-
ry mental health care institutions? What kind of service quality improvement perspecti-
ves do social workers recognize?

The results of the survey were analyzed and they revealed that clients’ satisfaction
about mental health care is affected by participation in attending activities of psychoso-
cial rehabilitation and variety of occupation forms and its offers, informal cooperation
between social workers providing educational and consulting services. Clients are posi-
tive towards the contents and forms of employment services, informal communication
with social workers while providing educational and consulting services, however, cli-
ents’ social participation is obstructed by limited information about social work servi-
ces in mental health care institution, difficulties getting social services, especially in the
countryside. Satisfaction with services of working activities is poorly expressed.
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Social workers relate quality prospects for improvement of given social services with
offers of occupation activities in the institution and events or means outside for the cli-
ents that correspond to their various needs while initiating and implementing projects.
However, the difficulties of service development and improvement are linked to limited
staff resources and material facilities, labor organizational difficulties and absence of
competence implementing various occupation services.

Keywords: social work in mental health care, service user, quality of service, clients’
satisfaction.



