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PSICHOLOGINIS
MODULIS

4.1. Musamos moters sindromas

Tarptautinis terminas Battered Woman Syndrome (BWS), lietuviskai muSamos moters sindro-
mas (MMS), pirma kartg buvo panaudotas 1977 m. amerikieCiy teisés psichologés ir femi-
nistés akademikés Lenore Walker, kurios tyrimai buvo skirti nustatyti psichologines smurto
pasekmes. MuSamos moters sindromo konstruktas apima Zenkly ir simptomy visuma, tam
tikrg elgesio modelj, budingg moterims, patyrusioms fizinj, seksualinj ir psichologinj smurtg
santykiuose, kai sutuoktinis ar partneris, naudodamas jéga ir kontrole, verté moterj daryti, kg
tik panoréjes, nekreipdamas démesio j jos teises ar jausmus (Walker, 2009). Seimoje patirto
smurto pasekmiy apraSymas sugriové dalj mity, neteisingai aiSkinan¢iy smurtg ir prievarta
patirianc¢iy motery elgesj, pvz., kodél moterys nepalieka savo smurtaujanciy partneriy, kad
esanc¢ios mazochistémis, kad toks gyvenimas joms tikriausiai patinkgas ir pan. (Walker, 1979,
cituoja Harrison & Esqueda, 1999). Gauti rezultatai paaisSkino tam tikrus smurtg ir prievarta
patyrusioms moterims budingus elgesio modelius, vienas i$ jy — iSmoktas bejégiskumas, ku-
ris palaipsniui formuojasi jsisukus smurto ratui.

4.2. Smurto prieS moteris Seimoje dinamika

4.2.1. Smurto ratas

Lenore Walker atlikty tyrimy metu buvo nustatyta, kad smurtas Seimoje vyksta pagal tam
tikrg pasikartojantj trifazj modelj. Smurto ratas susideda $y trijy faziy: jtampos augimo su
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did¢janciu pavojaus jausmu, smurto proverzio ir ,,medaus ménesio* — atgailaujan¢io smur-
tautojo elgesio (Walker, 1979, cituoja Walker, 2009). Smurto ratas dazniausiai prasideda
po aktyvaus asistavimo periodo, kurio metu smurtautojas labai domisi moters gyvenimu ir
demonstruoja mylinciojo elgesj. Kaip raSoma Smurto seimoje enciklopedijoje (Encyclopedia
of Domestic Violence, 2007), santykiy kiirimo fazéje smurtautojas, kad sukurty intymumo
atmosfera, gali atskleisti ankstesn¢ paties iSgyvento smurto patirtj, o tai tarsi jpareigoja par-
tner¢ rupintis juo, uzjausti, suprasti. Tuo pateisinami dazni telefono skambuciai, kontro-
liuojantis elgesys, smurtautojo noras zinoti, kur yra ir kg veikia jo partneré. Leisdamas vis
daugiau laiko su moterimi, smurtautojas uZima vis didesn¢ jos gyvenimo dalj, galiausiai ima
reguliuoti moters kontaktus su Seima, draugais ir kitais artimaisiais — taip prasideda soci-
alinés izoliacijos kiirimas. Pasak L. Walker (2009), netrukus meile demonstruojantj elgesj
kei¢ia sekimas ir kontrole, taciau daZniausiai moteris tuo metu jau blina jsipareigojusi Siam
vyrui ir nebeturi jégy, o daznai ir ryzto kg nors pakeisti. Pastebima, jog dauguma motery,
patekusiy ] tokig situacija, linkusios tikéti, kad vos joms iStekéjus vyras pasijusias saugesnis
ir toks jo elgesys liausis. Deja, Sie lukesc¢iai retai i$sipildo. Smurto ratas sukasi toliau.

1 pav. Smurto ratas
Paveikslélio saltinis: Vasiliauskiene, L.; Zablockyté, M.; KriugZdaite, R. (2007) Metodinés rekomendacijos kriziy
centry, atsakanciy j nemokamos pagalbos linijos skambucius, darbuotojy ir savanoriy komandoms. Kaunas.
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Pirmoji fazé — jtampos augimas

Itampos augimo fazei budinga, kad smurtautojas tampa vis agresyvesnis, jo elgesys su mo-
terimi tampa grubus ir egoistiSkas. Mazais incidentais — keiksmais moters atzvilgiu, nepagar-
biu elgesiu ir pan., smurtautojas iSreiskia nepasitenkinima ir prieSiSkumga. Bandydama jveikti
nemalonig situacijg, moteris stengiasi pamaloninti smurtautoja, prisitaikyti prie jo reikalavi-
my darydama tai, kas, jos manymu, turéty jj nuraminti (Walker, 2009). Kaip nurodoma Meto-
dinése rekomendacijose kriziy centry, atsakanciy j nemokamos pagalbos linijos skambucius,
darbuotojy ir savanoriy komandoms (Vasiliauskien¢, Zablockyté, Kriugzdaite, 2007), Siame
etape moteris stengiasi biti paklusni, vengti galimy konflikty, bijo iSreiksti savo jausmus ir
mintis. Tokia moters strategija kartais gelbsti, bent trumpam, taciau tik sustiprina nerealis-
tiska jos jsitikinima, kad Sitaip ji gali smurtautojg kontroliuoti. I$ tikryjy moters pastangos
neatneSa laukiamy rezultaty, situacija Seimoje negeréja, jtampa auga.

Sis etapas gali trukti neapibréZta laiko tarpa, nuo keliy dieny iki keliy ménesiy ar mety. Nebe
pirmakart smurtg patirian¢ios moterys Zino, kad konfliktai daznés ir stiprés, taciau tikina
save kontroliuojan¢ios smurtautojo elgesj ir mano, kad jei ,,labiau pasistengs®, iSvengs smur-
to, jos neigia savo baime ir prisiima atsakomybe¢ uz neiSvengiamg antrgja faze (Vasiliauskie-
né, Zablockyte, Kriugzdaite, 2007).

Antroji fazé — smurto proveriis

Smurto proverZzio etapas yra trumpiausias, trunkantis nuo keliy minuéiy iki keliy valandy
ar dieny. Svarbu pazyméti, kad Seimoje smurtaujama daZniausiai be liudininky, o smurtui
budinga auksta fizinés ar seksualinés zalos rizika (Walker, 2007) Vyras ima smurtauti prisi-
dengdamas pasiteisinimu, kad norjs tik ,,truputj; pamokyti moter;“. L. Walker (2009) pastebi,
kad yra santykiy, kuriuose antroji faze jsibégéja i§ 1éto — moters stumdymu, kratymu, plauky
rovimu, sudavimu ranka, ta¢iau smurtavimas vis stipréja. Pradzioje, netrukus po smurto pro-
verzio, vyras bando teisinti savo elgesj, ta¢iau, smurtui kartojantis, nustoja tai dar¢s. Tyrimai
rodo, kad smurta patyrusios moterys vengia kreiptis pagalbos dél §iy prieZzas¢iy: baimés, kad
pagalba nebus efektyvi, jos saugumas nebus uztikrintas, kad bandymas pasipriesinti gali dar
labiau pabloginti esamg situacijg (Roberts, 2006).

Trecioji fazé — smurtautojo atgailavimas

TreCioji — smurtautojo atgailavimas, arba ,, medaus ménesio ** faz¢, prasideda iskart po an-
trosios. Smurtautojas suvokia, kad nuéjo per toli, atsipraso ir pazada daugiau taip nesielgti,
taciau su salyga, jei moteris ,,gerai elgsis* ir ,,jo neprovokuos”, taip atsakomybe¢ perkeldamas
aukai (Vasiliauskiené, Zablockyté, Kriugzdaité, 2007). Pasak L. Walker, §i fazé yra lemtin-
ga palauziant muSamos moters psichologinj pasiprieSinimg (Walker, 1979, cituoja Herman,
2006), nes jos metu smurtautojas atsakomybe uz smurto epizodg perkelia aukai. Smurta paty-
rusi moteris nori tikéti, kad $is vél ramus asistavimo laikotarpis tesis, o smurtautojo elgesys
jo metu atspindi, koks vyras yra ,,i§ tikryjy“. Smurtautojas pats tiki daugiau neskriausigs
moters, nes mano galjs save kontroliuoti, o ji nepamirs§ ,,pamokos* ir ateityje elgsis tinkamai,
nesuteikdama priezasties jg musti. ,,Medaus ménesio* fazéje moteris bando jtikinti save, jog
,kito karto nebus®, taCiau meilus elgesys ir Svelnumas netrukus vél uzleidzia vietg smul-
kiems smurtiniams incidentams ir jtampos augimui.

Jei moteris nesulaukia palaikymo 1§ aplinkos, kyla rizika patekti j uzdarg smurto ratg. Ty-
rimai parodé, kad smurtas po tam tikros pertraukos désningai kartojasi ir ilgainiui stipréja
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(Sullivan, Kuehnle, 2007). Lewis (1980, cituoja Walker, 2009) tyrimai parod¢, kad smurta
ir prievartg patyrusios moterys iSmoksta atpazinti gresiant] smurto proverzj. Atpazindama
smurtautojo ,,uzuominas‘, moteris gali prisitaikyti, kartais sukontroliuoti smurto epizodo
stipruma, vietg ar laikg. Taip visa moters energija skiriama iSgyvenimo bei jveikos strategijy
kiirimui, bet ne smurto rato nutraukimui (Walker, 2009). Sukdamasi uzdarame smurto rate,
moteris jau nebegali apginti saves ir savo vaiky, ir jei niekas nejsikis, smurtas Seimoje stiprés
ir gali baigtis tragiSkai (Vasiliauskiene, Zablockyté, Kriugzdaité, 2007). Pagal L.Walker,
moteris, bent dukart iSgyvenusi visas tris smurto rato fazes, turi biiti laikoma smurtg ir
prievarta patiriandia, tai yra kenciancéia nuo musamos moters sindromo, ir jai reikalinga
specializuota pagalba is Salies.

4.2.2. ISmoktas bejégiSkumas

ISmoktas bejégisSkumas yra vienas i§ musamos moters sindromui bidingy bruozy. Pacioje pra-
dzioje §i sgvoka sulauké didelés kritikos dél smurto auky stigmatizavimo, taciau véliau L. Wal-
ker paaiskino, kad i§mokto bejégiskumo nereikéty painioti su tiesiog buvimu bejégiu. Si sgvoka
labiau atspindi gebé&jimo numatyti veiksmo, atsako ir galimy pasekmiy sgsajy praradimg (Wal-
ker, 2009). ISmoktas bejégiSkumas psichologijoje suprantamas kaip biisena, kai individas (mat
tai galiojo ir laboratoriniy eksperimenty metu paveiktiems gyvinams) yra ver¢iamas kentéti
skausmg sukelianc¢ius ar kitaip nemalonius stimulus ir ilgainiui patiki, kad ir ateityje negalés
iSvengti susidiirimy su $iais stimulais. Net jei atsiranda reali galimybé¢ iStriikti, ja nepasinaudo-
jama — individas yra iSmokes, kad situacijos kontroliuoti negali (Encyclopaedia Britannica).

Praéjusio amziaus aStuntame deSimtmetyje M. Seligman pasitilyta iSmokto bejégiSkumo teo-
rija apraSo tam tikrg depresiSkumo tipa, kai individui budingi negatyvis, pesimistiniai jsiti-
kinimai, kad jo veiksmai negalés biiti rezultatyvis ir nebus pastiprinti ar apdovanoti ateityje
(Seligman, 1975, cituoja Walker, 2009). Sios teorijos pagrindu L.Walker atlikti tyrimai (Wal-
ker, 2006; 2009) iSaiskino, kod¢l moterims, geban¢ioms iSradingai kurti jvairias i§gyvenimo
strategijas, taip sunku nutraukti smurtinius santykius. Seimoje patiriamas smurtas moteriai
palaipsniui suformuoja jsitikinimg, kad kovoti néra prasmés, tai nieko nepakeis, kad reika-
lingos pagalbos ji nesulauks (Hyde-Nolan ir Juliao, 2012). Moteris tiesiog nebesistengia
nutraukti pasikartojancio smurto, grei¢iau bando prisitaikyti ir i§gyventi grésme kelianc¢ioje
situacijoje su pasikartojan¢io smurto galimybe — taip yra prarandama motyvacija stengtis
iStrakti i$ smurtiniy santykiy.

4.3. Seimoje patirto smurto pasekmés moters
biopsichosocialinei sveikatai

Musamos moters sindromas (MMS) mokslo literatiiroje yra suprantamas kaip potrauminio
streso sindromo (PTSS) rusis (Walker, 2006). MMS apibréziamas 7 kriterijais, i$ kuriy pir-
mieji 4 sutampa su PTSS simptomais (Walker, 2009).

MMS budinga:

1. Pakartotinis traumavusio jvykio iSgyvenimas taip, tarsi tai vykty ¢ia ir dabar, pasikartojan-
tys koSmariski sapnai, intensyvus ar ilgalaikis distresas.
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2. Min¢iy, prisiminimy, jausmy ar kitokiy su trauma susijusiy stimuly vengimas.

3. Padidéjes dirglumas ir sujaudinimas gali apimti miego sutrikimus, iSaugusj budruma, ne-
atsargy, impulsyvy ar autodestrukcinj elges;j.

4. Pastoviis neigiami pazinimo procesy ir nuotaikos pakitimai, galintys pasireiksti kaip nei-
giamas pozilris ] save, aplinkinius ar pasaulj, saves ar kity kaltinimas, negaléjimas patirti
teigiamy emocijy, atsiskyrimas / nutolimas nuo kity Zmoniy, reik§mingai sumazejes susido-
mejimas jvairiomis anksciau svarbiomis veiklomis, negal¢jimas atsiminti svarbiy traumavu-
sio jvykio momenty.

5. Sutrikdyti ar nutruk¢ tarpasmeniniai santykiai dél smurtautojo piktnaudziavimo galia ir
kontrole.

6. Kino vaizdo sutrikimas ar kiti somatiniai nusiskundimai.

7. Seksualinio intymumo problemos.

Pagal DSM (angl. Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders) (zinoma kaip
DSM - III, DSM - 1V, DSM - V) — JAV psichiatry draugijos sudarytg ir periodiskai papildoma
ligy ir sindromy sagvada — PTSS Kriterijai yra Sie:

1. Patirtas traumuojantis jvykis, kurio metu asmeniui ar jo artimajam grésé kiino suzaloji-
mas ar mirtis.

2. Po jvykio atsirade simptomai nepranyksta bent keturias savaites.

3. ISgyvenimai paveikia asmeniui svarbias gyvenimo sritis, tokias kaip darbas, mokslas,
socialiniai santykiai.

Taigi musamos moters sindromo konstruktas apraso smurto Seimoje dinamika bei atskleidzia
Seimoje patirto smurto padarinius moters biopsichosocialinei sveikatai. Tjaden ir Thoennes
(2000) atliktas tyrimas rodo, kad smurto Seimoje patirtis susijusi su ilgalaikémis sveikatos
problemomis, kurios pasireiSkia net po smurtiniy santykiy nutraukimo ir lemia blogesne
moters sveikata, zemesne gyvenimo kokybe bei daznesnj naudojimasi sveikatos prieziliros
sistemos paslaugomis.

4.3.1. Pasekmeés asmens fizinei sveikatai

Pagal Didziosios Britanijos nusikaltimy ataskaitos duomenis net 72 proc. smurto Seimoje
epizody pasibaigia fiziniu suzalojimu (Walby ir Allen, 2004). Ivairiy autoriy darbuose iSski-
riami suzalojimai — tai galvos, veido, kaklo, virSutinés liemens dalies, kriity, pilvo traumos,
minks$tyjy audiniy pazeidimai jskaitant nubrozdinimus, jpjovimus, taip pat patempimai, kau-
ly iSnirimai ir skilimai, galvos ir akiy suzalojimai, durtinés zaizdos, nudeginimai, stuburo
suzalojimai (Baty, Alhusen, Campbell, Sharps, 2008; Coker, Davis, Arias, Desai, Sanderson,
Brandt, 2002). Cerulli ir kolegy (Cerulli, Poleshuck, Raimondi, Veale, Chin, 2012), atlikti
tyrimai rodo, kad smurtg ir prievartg patyrusiy motery savijautai po smurtiniy epizody buidin-
gas bruozas yra bendras fizinio skausmo pojiitis. Tiriamosios §] skausmg apibiidino kaip pa-
stovy skausmg raumenyse, kas véliau buvo diagnozuota kaip fibromialgija', taip pat daznai
buvo diagnozuojamas létinio nuovargio sindromas. Kitais tyrimais nustatytas smurto §eimoje

1 Fibromialgija — tai reumatiné liga, kurios pagrindiniai simptomai yra iSplites skausmas ir nuolatinis nuovargis, taip pat prasta
nuotaika, depresija, nerimas, nerviné jtampa, pablogéjusi atmintis (Venceviciené, 2010).
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patirties ir imuniteto nusilpimo ry8ys (Crofford, 2007), taip pat trauminio jvykio i§gyvenimo
ir uzdegiminiy procesy organizme (Kendall-Tackett, 2008, cituoja Walker, 2009; Cerulli et
al., 2012) bei autoimuniniy ligy atsiradimo sasajos (Boscardino, 2004). Angina (Coker, Wat-
kins, Smith, Brandt, 2005) ir diabetas taip pat siejami su trauminés patirties poveikiu asmens
sveikatai. Galimi ir neurologiniai pakitimai, tokie kaip galvos svaigimas, sgmonés praradi-
mas, traukuliai, regéjimo sutrikimai, alpimo priepuoliai bei chroniskas skausmas (McCauley,
Kern, Kolodner, Dill, Schroeder, DeChant, Ryden, Bass, Derogatis, 1995, cituoja Baty et al.,
2008). Bet dazniausiai smurtg ir prievartg iSgyvenusioms moterims pasireiSkia astma bei kiti
kvépavimo sutrikimai (Cerulli et al., 2012), Sirdies ir kraujagysliy sutrikimai, tokie kaip pa-
did¢jes kraujospidis, Sirdaplakis (Coker et al. 2005; Cerulli et al., 2012) ir vir§kinimo trakto
sutrikimai (Coker et al. 2005).

Svarbu pazyméti, kad 30 proc. smurto pries moteris atvejy prasideda moteriai besilaukiant
(Motinos ir vaiko konsultacijy centro (Centre for Maternal and Child Enquiries — CMACE)
Junginéje Karalystéje tyrimo duomenys, 2011 m). FRA (ES pagrindiniy teisiy agentiiros)
(2014) tyrimo metu net 42 proc. motery pranese¢, kad partnerio smurtg patyré besilaukdamos.
Smurtas yra jvardijamas kaip pirminé persileidimo priezastis (CMACE, 2011).

L. Walker nustaté, kad jos apraSytam MMS biidingas chroniSkas autonominés (vegetatyvi-
nés) nervy sistemos sujaudinimas. MMS budinga, kad auks$tas streso lygis iSlieka net tada,
kai reali grésmé yra jau praéjusi. Kiinas reaguoja taip, tarsi pavojus vis dar tegstysi, ir net
nedideli, nepavojingi dirgikliai, tokie kaip triukSmas, ryski Sviesa, kvapai ir kt. moteriai gali
staigiai sukelti didelj susijaudinima ir parengties biikle (Herman, 2006). Si biisena ilgainiui
nualina autonoming nervy sistemg (Cerulli et al., 2012), o tai gali nulemti neramuma ar ne-
miga, padidéjusi dirgluma, tam tikry organy ar jy sistemy disfunkcija. Kaip rodo anksciau
aptarty tyrimy rezultatai, gali pasireiksti galvos svaigimas, padaznéjes Sirdies plakimas, oro
trikumas, skrandzio ir / ar viso virSskinamojo trakto disfunkcija, skausminiai sindromai be
jokios medicininés priezasties. J. Herman pastebi, kad daugkarting traumg patirian¢ios mo-
terys, vis labiau kreipdamos savo energijg iSgyvenimo strategijy kiirimui, ,,nebejzvelgdavo
savo kiino simptomy ir to teroro klimato, kuriame Sie simptomai atsirado, sgsajy* (Herman,
2006, 123 p.).

4.3.2. Pasekmés psichologinei asmens sveikatai

Psichologinis smurtas apima verbalines atakas, tokias kaip jzeidin¢jimai, Zeminimas, kontro-
liavimas, galios demonstravimas izoliuojant moterj nuo palaikymo grupés — artimyjy, drau-
gy, darbo kolegy, vienpusiskai priimant sprendimus, susijusius su Seimos gerove, finansais,
taip pat ekonominio priklausomumo kirima, persekiojimg ir priekabiavima, grasinimus at-
imti vaikus, susidoroti su moterimi ar jai brangiais asmenimis (Pico-Alfonso, 2005). Kai ku-
rie autoriai pastebi, kad psichologiné prievarta galimai turi didesnes neigiamas pasekmes nei
fizinis smurtas (Walker, 1979, cituoja Pico-Alfonso, 2005), tuo tarpu Baty ir kolegos (2008)
nurodo, kad psichologinis smurtas daznai naudojamas kartu su seksualiniu smurtu, sukuriant
fizinio smurto grésme, o tai galimai dar pablogina bendraja moters savijautg.

Lietuvoje atlikto D. Tureikytés ir kolegy (Tureikyté, Zilinskien¢, Davidavicius, Bartkeviiii-
té, Dackute, 2008) tyrimo metu buvo nustatyta, jog vienos dazniausiy psichologinés prievar-
tos formy yra Saukimas, barimas (50,63 proc.), izeidZiancios replikos, Zeminantis juokavi-
mas (48,1 proc.), taip pat gana daZznai pasireiSkia ignoravimas, nesikalb&jimas (39,24 proc.).
Dazniausiai nustatomus Seimoje patiriamo smurto padarinius moters psichologinei sveika-
tai aprasSo PTSS — potrauminio streso sindromo konstruktas. PTSS pasireiSkia intensyviais
pavojaus, baimés, bejégiSkumo jausmais su lydinciais jsibrovimo i§gyvenimais (jkyris jau-
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dinantys jvykio prisiminimai (angl. flashback), koSmarai, situacijy ir dirgikliy, susijusiy su
traumavusiu jvykiu, vengimas, emociné nejautra bei didelio staigaus sujaudinimo simptomai
(Briere, 2005). Jkyriis jaudinantys jvykio prisiminimai gali biiti suzadinti menkiausiy uzuo-
miny, o tai grazina trauminés situacijos iSgyvenima, tarsi tai vykty ,,¢ia ir dabar®, su realaus
1vykio rySkumu bei emocine jéga. Tad traumg iSgyvenusiam asmeniui net saugia laikytina
erdve gali atrodyti pavojinga, grésminga, nes jis niekada néra visiskai tikras, kad nesusidurs
su kokiomis nors traumg primenanciomis uzuominomis (Herman, 2006).

Moksling¢je literatiiroje gausu pastebéjimy, kad smurtg ir prievartg patirian¢ioms moterims
zymiai dazniau diagnozuojama depresija, nerimo, panikos priepuoliai, somatizacija, parano-
jinés tendencijos (Cerulli ir kt., 2012), joms biidingi nerimo, baimés, kaltés bei gédos jaus-
mai, kyla didesné savizudybiy rizika (Astin, 1993, cituoja, Avdibergovic ir Sinanovi¢, 2006).
Be MMS biidingo iSmokto bejégiskumo, L. Walker kaip vieng i§ pagrindiniy padariniy mo-
ters psichologinei sveikatai iSskiria kiino vaizdo sutrikimg. Daugelis 1§ misy galime biiti ne-
patenkinti kazkuria savo kiino dalimi, ta¢iau smurtg ir prievarta patyrusioms moterims, kaip
rodo tyrimai, biidingas ne konkrecios kiino dalies ,,nemégimas®, bet susvetiméjimas su savo
ktinu apskritai. L. Walker iSkelia hipoteze, kad tai gali biiti susij¢ su zema saviverte, biidinga
smurtg ir prievartg patyrusioms moterims (Astin, Lawrence, & Foy, 1993, cituoja, Avdiber-
govi€ ir Sinanovi¢, 2006), kuri atsiranda ilgesnj laika nejstengiant apsiginti nuo smurto, kai
moters asmuo ir fizinis kiinas yra nuasmeninami, tampa tarsi instrumentu ja valdyti, zaloti
ir skaudinti.

4.3.3. Pasekmés socialinei asmens sveikatai

Aprasant smurto rato fenomeng pastebima, kad smurtautojo naudojama strategija pradinése
jo stadijose yra aukos izoliacija. Tai tiesiogiai kenkia partnerés socialinei gerovei, nes ji
atskiriama nuo paramos grupiy. Véliau, sickdamas pavergti auka, ja visiskai valdyti, smur-
tautojas toliau naudoja izoliacija bei daugybe kity manipuliacijos formy, tokiy kaip reika-
lavimas besalygiskai paklusti jo nustatytoms taisykléms (nors pac¢iam smurtautojui Sios tai-
syklés negalioja), moteriai nepriimting prievartinj seksualinj elgesj, pazeminimg, kontrole
ir liguista pavyda, nenuspéjamuma bei tiesioginius ir netiesioginius grasinimus panaudoti
smurtg.

Specializuotg pagalba smurtg ir prievartg patirian¢ioms moterims teikiantys organizacijos ir
specialistai Zino, kad dauguma auky yra izoliuotos nuo draugy, Seimos nariy, kity socialinio
palaikymo grupiy. Tai patvirtina ir L. Walker (2009), J. Herman (2006), M. Baty ir kolegy
(2008) tyrimai. Autoriai nurodo, kad izoliacija pirmiausia prasideda nuo to, kad su moterimi
elgiamasi kaip su daiktu. Smurtautojas pats sprendzia, su kuo (jskaitant jos draugus ir Sei-
mos narius) ir kada moteris gali pasimatyti, jis lydi ja 1 darboviet¢ ir namo po darbo, riboja
jos laisvalaikj, leidziamg be jo, daznai skambina jai telefonu ir pan. L. Walker pazymi, kad
labai daznai smurtg ir prievartg patirianti moteris daugiau laiko leidzia su smurtautojo drau-
gais ir Seima. Taip nutinka dél jai sudaromy kliti¢iy palaikyti santykius, taip pat ir d¢l to,
kad moters draugai bei Seimos nariai nepritaria smurtautojo elgesiui ir nenori matyti, kaip
Sis elgiasi su moterimi. Kaip pastebi J. Herman, paskutinis zingsnis psichologiskai paver-
giant aukg yra privertimas jg i§sizadéti savo moralés principy ir nutraukti saitus, riSancius ja
su artimaisiais (Herman, 2006). Svarbu pastebéti, kad vienas i§ veiksniy, nulemianc¢iy PTSS
jsigaléjima, yra paramos tritkkumas po jvykio bei nepalanki socialiné aplinka, kurioje truksta
paramos (Ahmed, 2007; Vasiliauskaite, 2015). Taigi izoliuotos moterys praranda socialinés
paramos grupe (grupes) ir tampa labiau pazeidziamos smurtautojo manipuliacijoms, o dél
to priskiriamos aukstos rizikos asmeny grupei, kuriai gresia kompleksiniai sveikatos sutri-
kimai.
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Dauguma asmeny, kuriems budingas potrauminio streso sindromas, save ir pasauli mato
taip, tarsi zvelgty pro akinius, kuriy stiklai nudazyti juodai — viskas jiems atrodo juoda ir
beviltiSka, jskaitant ir efektyvios pagalbos galimybg. Tokia negatyvi yra smurto, patiriamo
artimoje aplinkoje, itaka asmens socialinei sveikatai. Tyrimai atskleidzia, kad smurtiné patir-
tis moterims suformuoja neigiamg poziiirj j supancig aplinkg bei ateities perspektyvas (Astin
ir kt., 1993, cituoja, Avdibergovi¢ ir Sinanovi¢, 2006; Vasiliauskaité, 2015). Kaip aiSkina
L.Walker, tai susij¢ su iSmoktu bejégiSkumu bei dé¢l smurtautojo manipuliacijy menkéjancia
moters saviverte. Ilgainiui moteris beveik patiki, kad ji yra niekas, neturi jokiy teisiy ir be
smurtautojo nesugeba nieko teisingai padaryti ar nuspresti.

Socialing izoliacijg pagilina ir smurtiniuose santykiuose jgyta neigiama seksualiné patirtis.
L. Walker nustaté, kad lytiniai santykiai tampa dar viena priemone jtvirtinti moters priklau-
syma smurtautojui. Jis ima reguliuoti, kada bus uzsiimta lytiniu aktu, $is bus smurtinis ar
Svelnus. Lytiniai santykiai praranda suarté¢jimo ir meilés iSraiSkos prasme ir tampa dar viena
prievartos forma. FRA tyrimo (2014) duomenimis, 6 proc. tyrime dalyvavusiy motery sutik-
davo uzsiimti lytiniais santykiais, nes bijojo to, kas gali jvykti atsisakius. Kity tyrimy duo-
menimis 40 — 45 proc. smurtg patyrusiy motery taip pat buvo verc¢iamos lytiSkai santykiauti
ar uzsiimti Zeminanciais ar nepriimtinais seksualiniais veiksmais (Plichata, 1992, cituoja
Baty ir kt., 2008). Todél net ir nutraukus smurtinius santykius moterys atsargiai, su nepasi-
tikéjimu zvelgia | blisimus partnerius ir ] galimybe turéti intymius santykius su jais (Astin
ir kt., 1993, cituoja, Avdibergovi¢ ir Sinanovi¢, 2006). Stebima ir prieSinga tendencija, kai
del iSmokto bejeégiSkumo moterys jtiki neturincios teisés pacios pasirinkti partnerio ir tampa
lengvomis kity brutaliy smurtautojy seksualinio smurto aukomis.

Socialing izoliacijg salygoja ir visuomené¢je dar gajus demoralizuojantis smurtautojo kaltés
perkélimas aukai, dar vadinamas aukos kaltinimu (angl. victim-blaming) (Ituarte, 2007).
Smurtg ir prievartg patirian¢ios moterys vengia iSvieSinti patiriamo smurto faktus bijodamos
nesulaukti reikalingos pagalbos ir dar labiau nukentéti nuo smurtautojo. Pazymétina, kad
moters galimybé nutraukti smurtinius santykius, jai sulaukus socialinio palaikymo, smar-
kiai iSauga. Autoriai pastebi, kad smurtg ir prievartg patirian¢ioms moterims svarbu islaikyti
socialinius rySius ir / arba uZzsitikrinti efektyvig socialinio palaikymo sistema kreipiantis |
pagalbg teikiancias organizacijas. Dél Siy prieZas€iy Apsaugos nuo smurto artimoje aplin-
koje jstatymas ir numato Valstybés garantuojama specializuota kompleksin¢ pagalba,
kuri turi buti teikiama proaktyviai jsiterpiant j ydinga smurto rata, siekiant padéti
moteriai iS jo iStrikti.

4.4. Psichologiné krizé

Artimo asmens smurto patirtis yra labai sunkus iSgyvenimas. Daznai j Specializuotos pagal-
bos centrg besikreipian¢iy motery biisena yra kritiné.

Krizé — tai netikétos, sunkios gyvenimo permainos, lizio situacijos sqlygota biisena, kurig
lydi didelis nerimas, jtampa, grésmeé, nesaugumas, pasimetimas ir kiti panasis isgyvenimai.
Kiekviena krizé — tai ir ribinis egzistencinis zmogaus iSgyvenimas, stiprus dvasinis sukréti-
mas, kuris arba palauzia, arba asmenj sustiprina, atverdamas naujg gyvenimo ir jo galimybiy
matyma. [Sgyvendamas ir jveikdamas krize, asmuo jgyja naujos patirties, atskleidzia iki tol
jam paciam nezinomus vidinius resursus, o taip pat iSorinius — siekti ir gauti aplinkiniy pa-
galba. TacCiau svarbu prisiminti, kad nejveikta krizé kelia rimtg grésme Zmogaus sveikatai ir
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gerovei. Kriziniai i§gyvenimai gali palauzti psichologines asmens gynybas, virS§yti adapta-
cines jo galimybes: ankstesnieji prisitaikymo biidai nebetinka ir Zmogus tarsi pakimba vir§
bedugnés, pasijunta atskirtas nuo jj supancio pasaulio. Sékmingas i§éjimas i§ krizés didele
dalimi priklauso nuo adekvacios ir savalaikés pagalbos prieinamumo.

Psichologinéms krizéms bidinga tam tikra dinamika (Caplan 1964; France, 1992, cituoja
Polukordiené, 2003). Galima isskirti 4 jy fazes:

1. Poveikio (konfrontacijos, jzanginé) — tai pirmoji zmogaus reakcija j tai, kas jvyko. Sioje
fazéje menkéja orientacija situacijoje, auga jtampa, didéja nerimas. Zmogus niekaip negali
i1Sspresti problemos, jaucia, kad jo pastangos ieSkant iSeities yra bevaisés, dél to didéja sutri-
kimas. Tac¢iau Zmogus vis tiek bando konfrontuoti su problema, surasti iSeitj.

2. Pasidavimo — jtampai toliau augant stipréja nevilties, bejégiSkumo jausmai, maz¢ja pasiti-
kéjimas savo jégomis, apima jausmas, kad $i problema niekuomet neissispres, o skausmingi
iSgyvenimai nesibaigs.

3. Mobilizacijos — sukaupiamos visos pastangos, motyvacija smarkiai iSauga, atsiranda rim-
ta galimybé asmenybés augimui. Sioje faz¢je, kitaip nei anktesnése, asmuo tampa atviresnis
aplininkiniams, labiau linkes priimti pagalbg. Sioje fazéje galimos dvi iSeitys:

 Krizé jveikiama — Zmogus suranda sprendima, jtampa palaipsniui sliigsta, zmogus sustipréja.

» Krize nejveikiama — itampa taip pat sumaz¢ja, bet jau dél kity priezas€iy: Zzmogus pasiduo-
da, jauciasi jveiktas, tampa pasyvus. Jam gali kilti min¢iy apie savizudybe kaip vieng i§ gali-
my biidy iSvengti su nejveikta krize susijusiy negatyviy jausmy. Nesulaukusiam adekvacios
pagalbos belieka neadaptyvis reagavimo } krizinius i§gyvenimus biidai, kuriy atsiradimas
signalizuoja apie prasidedancia létine psichologine Kkrize:

- kriz¢ sukeélusi problema ir ja lydintys nemaloniis iSgyvenimai yra traktuojami klaidingai —
jie neigiami, iSstumiami i§ sgmongs, iSkreipiami, pasireiskia pertekliné psichologiné gynyba;

- atsakomybé uz save perkeliama kitiems, dazni kity kaltinimai;

- alkoholizacija, narkotizacija;

- psichologiniai sunkumai tampa somatinémis, psichosomatinémis, psichiatrinémis proble-
momis. Vienas i§ dazniau pasireiSkianciy sutrikimy po itin sunkiy psichologiniy traumy yra
potrauminio streso sutrikimas (PTSS).

4. Galutiné fazé — zmogus jaucia didelj fizinj ir psichinj i§sekimg. Jeigu krizé jveikta, bii-
sena palengva normalizuojasi, Zzmogus griZta prie jprasto gyvenimo biido, bet jeigu krizé
nejveikiama, silpn¢ja vidiné asmenybés integracija. Pasireiskia létiné krizé.

Kriziy intervencija yra aktyvi ir neatidé¢liotina kompleksinés pagalbos sudedamoji dalis,
kuriai gali prireikti ne vienos konsultacijos. Kriziy intervencijos metu biitina grieZtai laiky-
tis SPC konsultanto etikos principy, susijusiy su skubios pagalbos poreikiu ir neatidélioti-
ny konsultanto veiksmy biitinumu. Konsultanto pozicija turi buti aktyvi, labiau palaikanti,
sutelkta j situacijg cia ir dabar, itin démesinga i§ patiriamo smurto kylanciai grésmei ir
neatideliotiny moters saugumo poreikiy uztikrinimui. PavyzdZziui, klientei sutikus, gali biiti
skambinama bendruoju pagalbos telefonu 112 ir kvieciama policija, greitoji medicinos pa-
galba, apie klientei iSkilusig grésme, susijusig su kardomyjy priemoniy pazeidimais, gali biiti
praneSama policijos komisariatui ir pan.
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4.5. Psichologinis konsultavimas Motery kriziy centruose

4.5.1. Traumos tyrimo istorija

Psichinés traumos tyrin¢jimai prasidéje XIX a. pabaigoje, koncentravosi ties seksualine
trauma ir jos padariniais. Pirmieji traumos tyréjai, tokie kaip J. M. Charcot, P. Janet,
J. Breurer ir Z. Freud, siekdami padéti savo isteriSkoms pacientéms, netikétai atskleide
skausmingy jy simptomy ir vaikystéje patirtos seksualinés traumos ryS$j (Herman, 2006).
Tuo metu isterija buvo itin placiai paplitusi, ypa¢ auksStesniuosiuose visuomenés sluoks-
niuose, o tai reiSke, kad ir seksualinis vaiky i§naudojimas, ir smurtas Seimoje buvo jprasti
ir placiai iSplitg, nors visuomené nebuvo pasirengusi to pripazinti. Froidas pasidaveé vi-
suomenés spaudimui ir savo tyrimy rezultatus atSauké. Psiching traumg patyr¢ asmenys,
pareiSke apie vaikystéje patirta seksualing prievarta, buvo kaltinami fantazavimu, jiems
buvo priskiriami nesuvokti pasgmoniniai troSkimai, tokie kaip seksualinis potraukis prie-
Singos lyties gimdytojui. Po Sio Freudo atsitraukimo traumos tyrimy srityje ilgam jsivy-
ravo stagnacija.

Tuo metu dar nebuvo atskleista, kad smurtas yra tiek seksualinio motery gyvenimo, tiek jy
gyvenimo Seimoje apskritai neatsiejama dalis. Z. Freudas zZvilgtel¢jo | §ig tiesg ir siaubo
apimtas atsitrauké. Didzioji dalis Ziniy apie traumy sukeltus sutrikimus XX a. buvo gauta
analizuojant karo veterany vyry, visy pirma Vietnamo karo veterany, patirtj. Tik feminis-
tinis motery judéjimas XX a. septintajame ir aStuntajame deSimtmetyje leido jzvelgti, kad
labiausiai paplite potrauminiai sutrikimai yra ne tie, kuriuos vyrams sukelé karas, bet tie,
kuriuos moterys patyré civiliniame gyvenime. Motery gyvenimo realybé buvo gerai paslépta
privataus Seimos gyvenimo nelie¢iamybés. Visuomenés liaupsinamoji vertybé, Seimos gyve-
nimo privatumas, ir agresyvus jo apsaugos reikalavimas sukiré sglygas paslépti prieS mo-
teris ir vaikus Seimoje vykdomus nusikaltimus, todél visuomenés gyvenimo pavirSiuje Sie
tapo praktiskai nematomais. Moterys buvo nutildomos nuolatinés smurto grésmés vyrams
manipuliuojant jy baime, kalte ir géda, o motery tyla pasinaudota visy riisiy seksualiniy ir
smurtiniy nusikaltimy nebaudziamumo uZtvirtinimui.

Galinga pasaulinio motery judéjimo banga, iSkilusi XX a. 7-jame deSimtmetyje, paskatino
moteris burtis | grupes ir atvirai kalbétis apie savo gyvenimus. Netikétai émé aiSkéti, jog
kasdienybéje patiriamas vyry ar partneriy smurtas yra bendra jy patirtis: gali keistis vardai ir
veidai, tac¢iau subordinacija, iSnaudojimas, smurtas ir prievarta jy pac¢iy namuose yra bendra
motery kaip socialinés grupés patirtis. Pradzioje moterys net nerado tinkamy Zodziy $iai pa-
tir¢iai jvardinti. Buvo sunku patikéti, kad demokratinése Salyse, kuriy konstitucijos formaliai
garantuoja vienodas teises visiems pilie¢iams, privacios sferos prieblandoje gali nebaudzia-
mi tarpti fizinis ir seksualinis smurtas, engimas ir prievarta.

Motery pagalbos moterims paradigma gimé i§ motery sagmoningumo ugdymo grupiy vei-
klos. PaaiSkéjus, kad valstybés institucijos negina smurtg ir prievartg Seimoje patirianciy
motery kaip ir iSprievartavimo auky ir neteikia joms biitinos pagalbos, buvo imtasi savo
paciy pastangomis kurti motery kriziy centrus. Pirmasis pasaulyje kriziy centras smurtg ir
prievartg savo namuose patirianc¢ioms moterims duris atvéré 1971 m. Chiswick, Londone
(Jungtiné Karalyste). Lietuvoje asociacijos Vilniaus Motery namai valdomas kriziy centras
smurtg ir prievartg patirian¢ioms moterims jkurtas su Norvegijos karalystés parama, bendra-
darbiaujant su Siaurés $aliy motery organizacijomis. Pradéjes veikti 1996 metais Vilniuje
centras buvo pirmas toks Baltijos Salyse.
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4.5.2. Psichologiné trauma

Anot J. Herman (2006), tiesos apie siaubingus jvykius prisiminimas ir papasakojimas yra
Ciantys asmenys savo istorijas neretai pasakoja itin emocingai, priesStaringai ir padrikai, o
tai sumenkina ty istorijy patikimuma. Pernelyg daznai nusveria negebéjimas surasti tinkamy
zodziy trauminei istorijai papasakoti, ir $i i1Skyla j pavirSiy ne kaip pasakojimas, bet kaip
psichoemocinés ir fizinés sveikatos sutrikimy simptomai. Traumuoty asmeny patiriamo dis-
treso (t. y. kenksmingo, trikdancio streso, angl. distress — pavojus) pozymiai tuo paciu metu
atkreipia démesj j Zodziais neapsakoma jy patirtj ir kartu tg démesj nuo Sios atitraukia, todél
kolektyvinés samonés jie neretai atpazjstami tik kaip fizinés ligos simptomai. Traumos dia-
lektika kuria nepastovias, keistas ir dramatiSkas iSraiSkas, kurias jau prie§ daugiau nei Sim-
tmetj Z. Freudas apra$é kaip traumos kalbg. Tokia kalba dazniausiai pasakojama vaikystéje
patirto seksualinio iSnaudojimo istorija.

Nemaziau sudétinga yra risliai papasakoti smurtg ir prievarta Seimoje patirian¢iy motery
vadinamosios kumuliatyvios (ilgalaikés, pasikartojancios) traumos istorija. Moters psicho-
loginés traumos gijimas prasideda nuo traumos istorijos prisiminimo ir papasakojimo da-
lyvaujant suinteresuotam liudininkui, kuriuo ir turi tapti SPC konsultanté. Tik dalyvaujant
kitam asmeniui, profesionaliam suinteresuotam liudytojui, trauminés patirties metu i$ sgmo-
nés iSstumtos mintys, jausmai ir prisiminimai gali saugiai sugrjzti. Taip sukuriama galimybé
samoningai visus juos suvokti, perdirbti ir jveikti.

Traumuojancio jvykio liudininkai, kaip ir jj iSgyven¢ asmenys, patiria traumos dialektikos
poveikj. Stebétojui nelengva iSlikti ramiam ir blaivaus proto, vienu metu iSvysti daugiau
nei kelis bendro paveikslo fragmentus, iSlaikyti juos atmintyje ir sudélioti | prasmingg seka,
vientisg naratyva (pasakojimg). Nemaziau sudétingas uzdavinys yra surasti kalbéjimo biida,
lgalinant] teisingai atspindéti ir perteikti tai, kas iSgirsta ir pamatyta. Taciau ir bandantysis
atpasakoti traumuojancius jvykius rizikuoja biiti nesuprastas ir uzsitraukti nepatikimo as-
mens vardg. Viesai kalbéti apie tai, ka zinome apie kity patiriamas traumas, $iuo atveju apie
smurtg ir prievartg Seimoje, neretai reiSkia i$Saukti tg pat] stigmatizuojant] visuomenés ver-
tinima, kurio jprastai sulaukia auka.

Anot Herman (2006), smurto prie§ moteris Seimoje masto suvokimas kartas nuo karto jsiver-
zia 1 kolektyvine visuomenés sgmong, ta¢iau retai ten ilgiau iSlaikomas. Neigimas, i$stimi-
mas ir atskyrimas (disociacija) ¢ia pasireiSkia ir suveikia taip pat kaip ir individo sagmonés
atveju. Kaip jau minéta, feministinis motery judé¢jimas XX a. 7 — 8-jame deSimtmetyje leido
trauminei daugelio motery patir¢iai i8kilti | vieSuma, o tai salygojo proverzi kolektyvinés
traumos jveikimo istorijoje. Smurtiniy nusikaltimy aukos, nutildytos stigmatizuojancio vi-
suomenés poziiirio, iSdrjso vieSai prabilti apie savo patirtis ir pareikalavo visuomenés atsako-
mybés uz Siuos placiausiai paplitusius ir iki tol prakti§kai nebaudziamus nusikaltimus. Mote-
ry judéjimo iniciatyva buvo priimti jstatymai, kriminalizuojantys smurta artimoje aplinkoje.
Demokratinés Salys prisiémé jsipareigojimus teikti specializuotg ir valstybés garantuojama
pagalba smurtg ir prievartg patiriantiems asmenims, Lietuva prie jy prisijungé 2011 metais.

4.5.3. Psichologinis konsultavimas kaip kompleksinés specializuotos
pagalbos dalis

Psichologinis konsultavimas SPC yra sudedamoji specializuotos kompleksinés pagalbos da-
lis. SPC konsultanté turi turéti psichologinio konsultavimo jgudziy, kad gebéty uzmegzti
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ir iSlaikyti kontakta su trauma patyrusiu asmeniu, mokeéty iSgirsti ir rekonstruoti nukenté-
jusio asmens istorijg, susidedancia i$ jvykusio smurto epizodo apibiidinimo ir ankstesnés
smurtinés patirties, taip pat surinkti informacijg apie asmens turimus iSteklius, tokius kaip
i§silavinimas, bustas, savarankiSkos pajamos, dalyvavimas darbo rinkoje, esamos paramos
grupés, bendras socialinés integracijos lygis ir pan. Svarbu jvertinti klientés motyvacija imtis
aktyviy veiksmy situacijai pakeisti, pasirengimg priimti SPC sitilomg pagalbg ir pagal Sig
informacijg kartu su kliente sudaryti pirminj veiksmu plana.

Kaip jau buvo minéta, specializuotos pagalbos centry darbo specifika visada, o ypac pradi-
niuose pagalbos teikimo etapuose, vercia labiau sutelkti démesj ne i viding psichologing, o |
iSoring klientés situacijg. Svarbiausias specializuotos pagalbos tikslas — suteikti nukentéju-
siam asmeniui galios pasiprieSinti smurtui Seimoje ir prisidéti uztikrinant adekvacia apsauga
nuo pakartotino traumavimo. Kol moters gyvybei ir sveikatai dé¢l patiriamo smurto gresia
realus pavojus, vien tik psichologiné, juolab psichoterapiné pagalba yra mazai efektyvi ir
nerekomenduojama. Taigi pradinéje pagalbos teikimo stadijoje ,,gryno* psichologinio kon-
sultavimo dalis SPC yra santykinai nedidelé.

Profesionali psichologiné bei psichoterapiné pagalba rekomenduotina, o kai kuriais atvejais
netgi butina vélesniame etape, tik tuomet moteris dazniausiai jau nebéra SPC klienté.

4.5.4. Pagrindinés konsultavimo technikos
R. Kocitnas (1995) isskiria Sias Zemiau iSvardintas konsultavimo technikas:

Klausimy uzdavimas. Sios konsultavimo technikos tikslas yra dvejopas — suzinoti informa-
cija apie kliente bei skatinti ja pacig analizuoti dabarting savo situacijg. Klausimai paprastai
skirstomi j uzdarus ir atvirus. Uzdari naudojami konkreciai informacijai gauti ir numato at-
sakyma keliais zodZiais, pavyzdziui, ,, Ar praneséte apie patiriamq smurtq policijai? ““. Atviri
klausimai labiau padeda ne faktus i$siaiskinti, bet skatina pasnekova dalintis mintimis, nuos-
tatomis, likesciais, pavyzdziui: ,, Kq Jis apie tai galvojate? “, ,, Kaip jus dél to jauciatés? “.
Uzduodant klausimus svarbu prisiminti $iuo dalykus:

- klausimai, prasidedantys zodziu kas, dazniausiai biina orientuoti j faktus;

- klausimai su kaip yra daugiau atveriantys, dazniausiai biina orientuoti ] zmogy, jo vidinj
pasaulj;

- reikéty vengti klausimy, prasidedanciy kodél, nes jie skatina paSnekova gintis, teisintis.
Geriau pasirinkti klausimg kaip atsitiko, kad,;

- nereikéty uzduoti keliy klausimy i§ karto, nes klientei gali biiti neaisku, i kurj klausima
atsakyti.

Paskatinimas — tai trumpos frazes, skatinancios paSnekova testi, nenustoti kalbéti, pavyz-
dziui, ,,him*, ,,as jusy klausau®, ,, gal galite papasakoti apie tai placiau? . Paskatinimas
iSreiSkia konsultantés supratima, domeéjimasi, sukuria palaikymo atmosferg, kurioje klientei
lengviau biity atsiverti ir papasakoti savo istorij3.

Perfrazavimas — tai pagrindiniy min&iy ir fakty pakartojimas savais zodziais. Sios konsul-
tavimo technikos tikslas yra parodyti, kad klausomasi ir suprantama, pasitikrinti, ar klau-
sytojas ir pasnekovas vienodai supranta, tai kas sakoma. Pavyzdziui, ,, Jei as$ jus teisingai
supratau, tai jis...“, ,,Jeigu jiis man sakote, kad policija buvo iskviesta ir smurtautojas pa-
Salintas is jvykio vietos, tai reikia tikétis, kad ikiteisminis tyrimas yra arba bus pradétas .
Perfrazuojant svarbu prisiminti, kad:

- perfrazuojama tik pagrindiné mintis;
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- perfrazuojant negalima iskreipti paSnekovo minties;
- pageidautina mintj iSreiksti savais zodziais ir vengti pazodziui pakartoti pasnekovo pasisa-
kyma, nes tai gali nuskambeéti kaip pasiSaipymas.

Apibendrinimas — tai tam tikra prasme pagrindiniy pokalbio idéjy santrauka, iSreiSkianti
pagrindine keliy mazai susijusiy teiginiy mintj. Tai padeda susisteminti mintis, apzvelgti tai,
kas pasakyta. Pavyzdziui: ,, IS to, kg is Jusy isgirdau, atrodo svarbu, kad...", ,, Problemos
esmé, regis yra... . Apibendrinimas ypac svarbus, kai klienté kalba ilgai ir painiai, nes pade-
da jai geriau pamatyti savo situacijg i$ Sono.

Tylos pauzés. Mokéjimas tyléti ir panaudoti tyla konsultavimo tikslams yra vienas i§ esmi-
niy konsultavimo jgiidziy. Egzistuoja tokia sgvoka kaip produktyvi tyla, galinti paskatinti
ir pagilinti kontakta. Tylos pauzé ypac pokalbio pradzioje gali reiksti klientés nerima ir ne-
apsisprendima. Visgi tyla toli grazu nereiskia, kad néra realaus aktyvumo. Periodiskos tylos
pauzés pokalbj daro kryptingg, nes mintyse iSrySkinami esminiai pokalbio momentai, pada-
romos pagrindinés iSvados. Tyla taip pat gali reiksti, kad pokalbis yra aklavietéje ir ieSkoma
naujos pokalbio krypties, tod¢l bet kuriuo atveju neverta skubéti jg nutraukti.

Konfrontacija — tai bet kokia konsultanto reakcija, prieStaraujanti pasnekovo elgesiui. Pries-
taraujama tam, kas gali kliudyti klientei pamatyti ir sprgsti savo problemas. Konfrontacija
atkreipia kliento démesj j prieStaravimus jo elgesyje, mintyse, jausmuose arba j prieStaringas
mintis ir jausmus, ketinimus ir elgesi. Konfrontacija padeda atkreipti klientés démesj i jos
vengimg aptarti kai kurias problemas. Specifiné konfrontacijos forma yra klientés kalbos
pertraukimas. Konsultanté neturéty pamirsti, jog ne visi klientés pasakojami dalykai yra vie-
nodai svarbiis. Smurtg patyrgs asmuo gali vengti kalbéti apie patirta smurta, kalbéti apie ne-
susijusius dalykus, todé¢l konsultanté turéty nevengti klientei tai atspindéti ir grazinti pokalbj
prie konsultacijos tikslo. AiSku, konfrontacija neturéty biiti kategoriSka, jgudes konsultantas
geba jpinti autentiSkg reagavima, nesutikimg su kliento iSsakomomis mintimis i bendra, i$
esmés draugiSka ir konstruktyvy pokalbj.

4.5.5. Telefoninio konsultavimo specifika

Specializuotos pagalbos centro veikla modeliuojama visy pirma kaip telefoninés tarnybos.
Sis modelis pasirinktas sekant geraja pasaulio praktika, visy pirma Austrijos Intervencijos
centry ilgametés veiklos patirtimi. Kontaktas su kliente paprastai uzmezgamas telefoninio
pokalbio metu, o atvykti | SPC bustin¢ klienté kvieciama tik i$ anksto suderinus abiem pu-
séms tinkamg laika, jau jgyvendinant telefoniniy konsultacijy metu sudarytg klientés veiks-
my plang ir i8kilus reikalui padéti tvarkyti dokumentus, teikti specializuotg teisininko ir / ar
specializuotg psichologo pagalbg. Telefoninis konsultavimas turi privalumy teikiant pagalba
butent smurtg ir prievartg patiriantiems asmenims dé¢l Sios pagalbos specifikos:

Ka tik smurtg patyrusi moteris gali jaustis sutrikusi, vengti pasaliniy zvilgsniy dél mato-
my smurto Zymiy. Tod¢l jai kur kas papras€iau pakelti telefono ragelj ir papasakoti savo
istorijg neiSeinant i§ namy.

Klient¢ gali pati kontroliuoti santykio su konsultante intensyvumg ir trukme, len-
gvai nutraukti pokalbj, jei §is tampa per daug sunkus, skausmingas ar keliantis nerimg. Pati
skambindama j SPC klienté gali iSsaugoti anonimiSkuma ir gauti jai reikalingos informacijos
neatskleisdama asmens tapatybés arba prisistatydama kitu vardu. Galimybé paciai kontro-
liuoti konsultavimo situacijg moteriai gali biiti labai svarbi nauja patirtis, nes smurtiniams
santykiams jsivyravus i§ aukos paprastai atimama galia priimti savarankiskus sprendimus.
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Telefoninis konsultavimas suteikia daugiau galimybiy spresti klientés iSmokto bejégis-
kumo, nepasitikéjimo ar baimiy, kad gali ji buti suklaidinta ir iSnaudota, problemas. Telefo-
ninis konsultavimas uztikrina klientés ir konsultantés lygiavercio santykio galimybe. Girdi-
ma tik kaip balsas ragelyje, konsultanté klientei atrodo maZziau grésminga, klienté pati gali
reguliuoti pokalbio trukme, pasirinkti pokalbiui tinkamga laikg ir vieta.

Telefoninis konsultavimas rekomenduotinas dar ir d¢l to, kad leidZia sékmingiau spresti
pykcio arba arsios konfrontacijos problemas. Teis¢tas klientés pyktis, kylantis dél patiria-
mo smurto ir pazeminimy, pokalbio metu gali biiti perkeliamas ] konsultante, todél telefo-
ninis konsultavimas patogesnis ir klientei, ir konsultantei — taip lengviau i§vengiama tiesio-
giniy pykc¢io padariniy, tokiy, kaip nutrikes kontaktas, prarasta bendradarbiavimo galimybe
ir kt., nes kontaktas gali ir vél biiti lengvai atnaujintas kitos telefoninés konsultacijos metu.
Sékmingai spresti Sias problemas padeda ir SPC konsultanty anonimiSkumas — SPC konsul-
tantai neprisistato vardais, todél sumazéja asmeniniy konfrontacijy pavojus.

Telefoninio konsultavimo privalumas tas, kad i§ bet kurios Salies vietos paskambinusi
smurtg ir prievartg patyrusi moteris gali uzmegzti pirmajj kontakta su SPC ir gauti speciali-
zuotg kompleksing pagalbg arba jai gali biiti suteikta visa reikalinga informacija apie arciau
jos gyvenamosios vietos veikiantj regionini SPC.

Kliente, i§ kurios smurtautojas atima galig priimti savarankiSkus sprendimus, gali biti
linkusi perduoti konsultantei visg atsakomybe dél saves ir savo situacijos. Telefoninis kon-
sultavimas padeda iSvengti pernelyg didelio konsultantés vaidmens sureik§minimo, kai
bejége, pasyvi klienté visg atsakomybe del savo problemy sprendimo perkelia konsultantei,
suvokiamai kaip visagalé gelbétoja. Tai apsaugo abi jas nuo neproduktyvaus, simbiotinio
santykio formavimosi. Padétis, kada klienté visg savo galig perduoda konsultantei, priesta-
rauja pagrindiniam SPC pagalbos principui — klientés jgalinimui.

4.5.6. Konsultantés etika

Autonomija. UZzmegzdama santykius su kliente, konsultanté jsipareigoja gerbti jos auto-
nomija pati iSlikdama nesuinteresuota bei objektyvi. Tai reiskia, kad konsultanté susilaiko
nuo galios panaudojimo ir nesiekia kaip nors pakreipti sprendimy, kuriuos moteris priima
savo gyvenime. Konsultanté neprimeta savo asmeninés programos, paziiiry ir jsitikinimy
(politiniy, religiniy ar kitokiy). Taciau reikalavimas bti neutraliu dalykine prasme nereis-
kia moralinio — etinio neutralumo. Atvirksciai, darbas su nusikaltimo aukomis, kokios yra
smurtg bei prievarta Seimoje patiriancios moterys, reikalauja moralinio jsipareigojimo, tvirto
pasauléziiirinio pagrindo iSlaikymo. Kitaip tariant, konsultanté, pasiryZusi padéti smurta
ir prievartg patirianciai moteriai, visada turi buiti moters puséje, priimti solidarumo su
nukentéjusiu asmeniu pozicija. Cia neturime galvoje tokio supaprastinto jsitikinimo, kad
auka niekuomet nepadaro nieko blogo. Taciau smurtinio elgesio negalima pateisinti. [siparei-
godama padéti moteriai, konsultanté kartu jsipareigoja remti jg socialinio teisingumo vardan
(Herman, 2006). Svarbu prisiminti, jog kilus abejoniy d¢l to, kad auka gali biiti ,,pati kalta®,
»prisiprasiusi® ir pan., geriau atsisakyti ketinimo dirbti su smurtg patirian¢iomis moterimis.
SPC konsultanté jokioms aplinkybéms negali uzduoti klausimy ,, Gal jits mums melavote? *
arba ,, Ar provokavote vyrg savo elgesiu? “. I§ esmés SPC darbuotojos yra kvie¢iamos paliu-
dyti nusikaltima, kuris jau yra jvykdytas pries §ig moter].

AnonimiSkumas. Specializuotos pagalbos centre paprastai konsultuojama anonimiskai: kon-
sultanté turéty, o klienté gali (kai kreipiasi pati ir néra gauto policijos pranesimo apie smurto
artimoje aplinkoje epizodg) iSlikti anonimiSkos. AnonimiSkumas sudaro galimybes kreiptis
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ir toms moterims, kurios dar néra pasirengusios, bijo vieSinti Seimoje patiriamg smurta, todél
joms anonimiSkumas yra biitina salyga pagalbai gauti.

Konfidencialumas. Specializuotos pagalbos centry konsultantés turi laikytis konfidencialu-
mo principo. Konfidencialumas yra viena svarbiausiy prielaidy, skatinan¢iy konsultantés ir
klientés tarpusavio pasitikéjima. Net pats kreipimasis telefonu ar klientés atvykimas j SPC
patalpas yra konfidencialaus pobiidzio informacija, kuri turi biiti saugoma paslaptyje, o gau-
ta informacija negali buti atskleista tretiesiems asmenims.

Konsultuojant smurtg patyrusias moteris svarbu i§ karto nustatyti konfidencialumo ribas: ais-
kiai aptarti su kliente, kokig jos suteiktg informacijg bus galima atskleisti ir kam. Pavyzdziui,
tarpininkaujant policijoje reikia nurodyti moters tapatybe¢ bei gyvenamaja vieta. Konfidenci-
alumo ribos ypac svarbios, kai kalbama apie seksualinj smurta.

Svarbu. Tais atvejais, kai asmuo pavojingas sau ar kitiems arba gresia tiesioginis pavojus
klientei ir / ar jos vaikams, konsultante turi jspéti klientg, kad privalo apie tai pranesti atitin-
kamoms institucijoms.

Kompetencija. Pirmas zingsnis jgalinti smurtg patyrusia moterj yra suteikti jai reikalinga
informacijg. Konsultanté pati turi gerai iSmanyti valstybés institucijy ar visuomeniniy or-
ganizacijy darba, kad padéty smurtg patyrusioms moterims deramai pasinaudoti jy pagalba.
Pastebétina, jog institucijy darbo tvarka, teisés aktai bei jy jgyvendinimo praktika nuolat
kinta, tod¢l SPC dirban¢ioms konsultantéms svarbu nuolatos kelti kvalifikacijg, dalyvauti
SPC darbuotojams ir savanoriams skirtuose specialiuose mokymuose, bendruose SPC ren-
giamuose renginiuose bei konferencijose.

Antras jgalinimo zingsnis — tai mokéjimas konkreciu atveju parinkti klientei tinkama pagal-
bos Saltinj. Vienu atveju tai gali biiti teisésaugos institucijos, kitu — Vaiko teisiy apsaugos
skyriai, sveikatos prieziiiros jstaigos, socialines paslaugas teikiancios organizacijos. Svar-
bu prisiminti, kad, padédama moteriai atgauti pasitikéjimg savimi ir priimti savarankiskus
sprendimus, konsultanté tik pasidalina informacija, bet nenurodinéja, kaip veikti. Moteris
pati turéty nuspresti, kaip ir kada gauta informacija pasinaudos.
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