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1. JVADAS

Projekto ,ALONE“ tikslas — patenkinti aukstos kokybés profesinio rengimo ir mokymo sveikatos
prieziliros ir socialiniame sektoriuje poreikius, palengvinant specialisty, dirbanciy su vyresnio amziaus
Zmonémis, patirianciais egzistencine vienatve, poreikius. Pagrindinis Sio projekto tikslas yra sukurti
priemones, padedancias specialistams aptikti ir atpaZinti egzistencine vyresnio amZiaus Zmoniy
vienatve ir pagerinti jy gebéjimus, susijusius su vieniSumu apskritai ir ypac¢ egzistencine vienatve.

Sioje ataskaitoje pristatomos tyrimy, atlikty kiekvienoje 3alyje partneréje, i$vados apie sveikatos
prieziliros specialisty ir socialiniy darbuotojy suvokimg ir isteklius, siekiant jveikti egzistencine
vyresnio amziaus Zzmoniy vienatve. Pagal projekto ,,ALONE” tikslus buvo atliktas sveikatos priezitros
ir socialiniy darbuotojy supratimo, suvokimo ir patirties apie egzistencine vienatve vyresnio amZziaus
imonéms tyrimas. Sio empirinio tyrimo tikslas yra atskleisti i$$tkius ir apribojimus, su kuriais
susiduria sveikatos priezitros ir socialiniai darbuotojai, dirbantys namuose, slaugos jstaigose,
paliatyviosios pagalbos, pirminés sveikatos priezilros jstaigose, ligoninése ar slaugos namuose,
pabréziant jy Svietimo ir paramos poreikius bei jgldZiy sprendZiant egzistencine vyresnio amziaus
Zmoniy vienatve.

Siam tyrimui taikytas kokybinis metodas, naudojant tikslines grupes ir individualius pokalbius,
siekiant gauti daug duomeny apie nuomone, suvokima ir patirtis.

Rezultato perkeliamumas yra tas, kad ataskaitos iSvados bus pagrindas efektyviausiu bldu rengiant
sveikatos prieZilros specialistus ir socialinius darbuotojus pagal egzistencinés vienatvés mokymo
programa.
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2. TYRIMY METODIKA

Siame projekto etape kiekvienoje $alyje partneréje buvo vykdoma moksliniy tyrimy veikla, taikant
kokybinj metoda, juo siekiant nustatyti sveikatos priezitiros ir socialiniy darbuotojy nuomone, patirtj
ir poreikius, susiduriant su egzistencine vienatve vyresnio amziaus asmeny tarpe.

Tikslinés grupés metodas buvo pasirinktas kaip budas rinkti kokybinius duomenis bei kaip bldas per
trumpiausia laikg gauti daug duomeny apie nuomones ir pozidrius. Jis remiasi grupés procesais ir
skatina grupés nariy sgveika, todél tiriamas klausimas bus tiriamas i$samiau®. Tiksliné grupe,
vykdydama tikslinius aptarimus, leidZia tyréjams iSsamiai iSnagrinéti dominancig temg, jtraukiant
pasirinktg Zmoniy grupe pagal tyrimo tikslg. ,ALONE“ projekto tyrimui kiekvienoje Salyje partneréje
buvo pasirinkti skirtingi sveikatos prieziliros ir socialiniy profesijy atstovai, taip pat dirbantys toje
pacioje darbo aplinkoje, ir buvo surinkti bendri duomenys apie dalyvius (lytis, amZius, iSsilavinimo
lygis ir profesiné karjera), pateikiant demografinj klausimyng kiekvienos tikslinés grupés darbo
pradZioje. Tikslinése grupése dalyviai aptaré savo panasia patirtj ir jos bendrus bruoZus. Aptarimui
vadovavo moderatorius, kuris naudojo pusiau struktlruoto interviu vadova, pakviesdamas dalyvius
jsigilinti j konkrecius klausimus. Dalyviai buvo skatinami laisvai reiksti savo jausmus, idéjas, pritarima
ar nepritarimg saugoje aplinkoje. Be to, aptarimas paskatino prisiminimus ir palengvino keitimasi
idéjomis ir nuomonémis, todél buvo atliktas iSsamesnis mokslinis temos tyrimas.

Svedijoje atliktas tyrimas rodo, kad i informacija ir duomenys atspindi ankstesnio tyrimo, kurj 2018 ir
2019 m. atliko Svedijos partneris, rezultatus, ir kurio tikslas buvo istirti egzistencine vyresnio amZiaus
Zmoniy vienatve sveikatos priezitros specialisty pozilriu, kur dalyvavo 11 tiksliniy grupiy. Toliau
rasite konkrecig nuoroda j Svedijos tyrima:

o \Vyresnio amZiaus Zmoniy egzistenciné vienatvé: iS sveikatos prieZiliros specialisty
perspektyvos. Tarptautinis sveikatos ir gerovés kokybiniy tyrimy leidinys — Sundstrém, M.,
Edberg, A—K., Ridmgdrd, M. & Blomquvist, K. (2018) (nurodyta Sioje ataskaitoje [1])

e PrieZiliros kontekstas yra svarbus: Egzistenciné pagyvenusiy Zmoniy vienatvé sveikatos
prieZitros specialisty poZitriu — keliy atvejy tyrimas. Tarptautinis pagyvenusiy Zmoniy slaugos
leidinys — Sundstrém, M., Blomqvist, K., Edberg, A—K. & Rdmgadrd, M. (2019) (nurodyta Sioje
ataskaitoje [2]).

Sie Svedijoje atlikti tyrimai paskatino sukurti pusiau struktdruota interviu vadova, kurj moderatoriai
naudojo vadovaudami ,,ALONE” projekto tyrimams. Ta pati tema ir klausimai buvo aptarti ir j juos
jsigilinta tiek Svedijos, tiek ,ALONE“ tyrimuose.

Tikslinés grupés buvo organizuotos kiekvienoje Salyje partneréje, iSskyrus Italijg; kiekvienoje grupéje
dalyvavo 6-8 profesionalai i$ skirtingy jstaigy (stacionariniy ligoniniy, slaugos namy, bendruomeniy).
Italijoje dél Covid—19 ekstremalios situacijos nebuvo jmanoma vienu metu surinkti eksperty toje
pacioje vietoje, o tai neleido jgyvendinti tiksliniy grupiy. Siuo konkreciu atveju jy atsakymams ir
atsiliepimams surinkti taikytas individualaus interviu metodas. Tas pats demografinis klausimynas ir
pusiau struktdruotas interviu vadovas, naudojamas kitose Salyse partnerése, buvo pateikti sveikatos
prieziiros specialistams bei susijusiems socialinio darbo specialistams.

! Bowling A. (2014) Research Methods in Health: investigating health and health services 4" ed. Open
University Press, Berkshire
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3. DALYVIY DEMOGRAFINIAI DUOMENYS

Siekiant surinkti informacijg apie patirtj ir apribojimus rdpinantis vyresnio amziaus asmenimis,
susijusius su egzistencine vienatve, su kuria susiduria sveikatos ir socialiniai darbuotojai, ,,ALONE”
projekte dalyvaujanciose Salyse buvo surinktos skirtingos tikslinés grupés ir pravesti interviu. Visy
pirma buvo surinkta 18 tiksliniy grupiy ir pravesti 9 individualls interviu:

= 2 tikslinés grupés Lenkijoje;

= 2 tikslinés grupés Lietuvoje;

= 3 tikslinés grupés Rumunijoje;
= 11 tiksliniy grupiy Svedijoje;

= 9individualUs interviu Italijoje.

Tikslinése grupése ir interviu, atliktuose skirtingose Salyse, i$ viso dalyvavo 139 sveikatos ir socialiniai
darbuotojai: 9 Italijoje, 18 Lietuvoje, 12 Lenkijoje, 39 Rumunijoje ir 61 Svedijoje.

Sie demografiniai duomenys surinkti i§ klausimyno, kurj dalyviai uzpildé iki tikslinés grupés
susirinkimo arba interviu pradzios.

3.1 Lytisir amzius

Dauguma specialisty buvo moterys: 127 i$ 139 (91,4 %). Toliau pateiktoje diagramoje (1 pav.) galima
matyti vyry ir motery, dalyvaujandiy skirtingose Salyse, skaiciy:

= [talija: 3 vyrai ir 6 moterys;

= lietuva: 2 vyraiir 16 motery;

= Lenkija: 1 vyrasir 11 motery;

=  Rumunija: 0 vyry ir 39 moterys;
= Svedija: 6 vyrai ir 55 moterys.

Gender

130 [RIFCELLA]
120
110
100
90
80
70
60 Poland
50
40 m Lithuania
30

20 [RIFCELLA] - m ltaly
10 ]
0 I —

Men Women

HSweden

Romania

1 pav. Dalyvaujanciy specialisty lytis ir amZius

Vidutinis amZius — 50 mety, jauniausias — 26 mety, o vyriausias — 70 mety Toliau rasite informacijos
apie specialisty amziy jvairiose Salyse:
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= I|talija: 40-67 (vidurkis 53);
= Lietuva: 34-70 (vidurkis 55);
= Lenkija: 31-58 (vidurkis 49);
= Rumunija: 26—60 (vidurkis 42);
= Svedija: 26-68 (vidurkis 49).

3.2 Specialisty profiliai ir patirtis

Buvo atstovaujama daugybei specialisty profiliy: slaugytojai (n=93: 71 registruotas slaugytojas ir 22
slaugytojo padéjéjas), socialiniai darbuotojai (n=25), gydytojai (n=6), ergoterapeutai (n=4),
kineziterapeutai (n=3), socialiniai pataréjai (n=3), psichologai (n=2), pedagogas (n=1), socialinés
sveikatos darbuotojas (n=1), ir logopedas (n=1).

Kaip matyti i$ toliau pateiktos diagramos (2 pav.), didZioji dauguma specialisty buvo slaugytojai (67
%), antrieji pagal skaiiy — socialiniai darbuotojai (18 %), gydytojai (4 %), psichologai ir
kineziterapeutai (2 %) ir ergoterapeutai (2 %).

Professional Profiles

29, 2%

= Murses = Occupational Therapists
= Physicians Physiotherapists

u Psychologists u Social Workers

u Other {Speech Therapist, Social Health Worker, Educator) m Social Counsellors

2 pav. Specialisty profiliai

Toliau pateiktose diagramose (3, 4, 5, 6, 7 pav.) parodyti kiekvienos 3alies specialisty profiliai.
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Professional Profiles Italy

m Social
Worker/coordinator

m Educator

= Physicians

= Psychologists

Social Health worker

m Speech Therapist

3 pav. Specialisty profiliai, Italija

Professional Profiles Lithuania

= Social Workers

4 pav. Specialisty profiliai, Lietuva

Professional Profiles Poland

u Nurses
= Social Workers
= Occupational Therapists

5 pav. Specialisty profiliai, Lenkija
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Professional Profiles Romania

= Nurses

6 pav. Specialisty profiliai, Rumunija

Professional Profiles Sweden

D

7 pav. Specialisty profiliai, Svedija

® Nurses

= Social worker/Case officer

= Physicians

= Occupational therapists
Physiotherapists

= Social counsellors

= Nurses assistants

Jy profesiné patirtis sveikatos prieZilros srityje svyruoja nuo 1 mety 8 ménesiy iki 43 mety, —
vidutiniskai 19 mety. Toliau rasite informacijos apie jvairiy $aliy specialisty profesine patirt;:

= [talija: 1040 mety (vidurkis 27);

= Lietuva: 6-40 mety (vidurkis 24);

= Lenkija: 7-20 mety

= Rumunija: 1 metai ir 8 ménesiai — 36 metai;
= Svedija: 4-43 metai  (vidurkis 19).
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3.3 Issilavinimas

ISsilavinimas: dauguma dalyviy turi vidurinj iSsilavinimg. Kaip matyti i$ toliau pateiktos diagramos (8
pav.), 74 is jy turi vidurinj issilavinimg (53 %), 29 turi bakalauro laipsnj (21 %), 34 turi magistro laipsnj

(25 %) ir 2 — daktaro laipsnj (1 %).

m High school diploma = Bachelor Degree  m Master degree

Phd

8 pav. Dalyvaujanciy Svietimo specialisty lygis

3.4 Socialiniai ir sveikatos prieziuros kontekstai

Apklausti specialistai dirba 7 skirtingose socialiniuose ir sveikatos priezZilros srityse: prieZidra
namuose (n=42; 30 %), slaugos/seneliy namai (n=26; 19 %), pirminé priezitra (n=27; 19 %), ligoninés
(n =21, i$ jy 5 dirba pirminés prieziliros srityje; 15 %), paliatyvioji priezitra (n=21; 15 %), socialinés
tarnybos (1 %) ir savanoriskos asociacijos (1 %) kaip parodyta toliau pateiktoje diagramoje (9 pav.).

1%
1% |

~

\\

Hospitals = Palliative care = Social Service

= Voluntary Association

Social and Health Care Contexts

= Home care = Primary Care = Nursing/residential homes
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9 pav. Socialiniai ir sveikatos prieZiiiros kontekstai

3.5 Mokymas apie vienatve

Klausimyno pabaigoje dalyviy buvo klausiama, ar jie kada nors yra dalyvave mokymuose vienatvés
tema. ISskyrus 3 specialistus (italy pedagoga, dalyvavusj 2 valandy mokymuose apie jaunimo
vienatve, lenky ir lietuviy specialistus), kiti tiksliniy grupiy ir pokalbiy specialistai niekada nedalyvavo
mokymuose Sia tema.

4. 1 DALIS: ISTIRTI SVEIKATOS PRIEZIUROS SPECIALISTY SUPRATIMA,
SUVOKIMA IR PATIRT], SUSIJUSIA SU EGZISTENCINE VIENATVE TARP
VYRESNIO AMZIAUS ASMENY

4.1 Kas yravienatveé

Norint iStirti sveikatos priezilros specialisty ir socialiniy darbuotojy supratimg, suvokimg ir
egzistencialistinés vienatvés patirtj tarp vyresnio amZiaus Zmoniy, tyrimo metu jy buvo paprasyta
pasidalinti savo mintimis ir patirtimi apie vienatve apskritai ir kasdieniame darbe su vyresnio amziaus
Zmonémis. Tai leidZia pateikti specialisty vienatvés suvokimo panasumy ir skirtumy jrodymuy.

Vyresnio amziaus Zmoniy vienatveés patirtis
ITALIJA

Dauguma apklausty Italijos specialisty nurodé, kad kiekvienas asmuo bent kartg gyvenime yra
patyres vienatve, ir pripaZino bent 2 skirtingus jos aspektus: teigiama, kai vienatvés ieSkoma ir
trokstama, — tai tam tikras intymus poreikis; ir neigiama, kai asmuo jauciasi vienisas, vienatve jaucia
priverstinai ir tai kelia kancia. Jiems visiems bidinga mintis, kad Zzmogus gali jaustis vienisas net tada,
kai jj supa daugybé Zmoniy. Taip pat kyla mintis, kad vienatvé yra susijusi ne tik su santykiy su kitais
Zmonémis triakumu, bet ir su santykiy su savimi stoka, tai tarsi ,,dykuma“, kuriai bldingas kontakto su
savo istorija ir vertybémis trikumas.

Vienatveé taip pat siejama su nesupratimo jausmu; panasu, kad Sis jausmas stumia Zmones atsiriboti
nuo kity; arba kai asmeniniai ltkesciai nuvilia. Kai kuriais atvejais, dirbant su Zmonémis, kurie bando
iSsisukinéti, galima jaustis vieniSam. Jie taip pat pripazjsta vienatve kaip bldg apsisaugoti nuo iSorinio
pasaulio. Vienas i$ apklausty specialisty vienatve apraso kaip visiSka trikuma, kuris neleidzZia rapintis
savimi ir patenkinti savo pagrindiniy poreikiy, taip pat jausma, kai triksta Zmoniy, besidominciy tavo
gerove.

Visi Italijos specialistai savo profesinéje veikloje yra susidire su daugybe vienatvés situacijy. Dél
apklausty specialisty jvairovés ir skirtingo konteksto, kuriame jie dirba ir gyvena, jy profesiné
vienatvés patirtis tarp vyresnio amziaus Zzmoniy yra labai skirtinga.

Mazose bendruomenése susiduriama su maziau vienatvés situacijy, o tai reiskia, kad Sis terminas
apibidina labiau fizine nei emocine bikle, galblt todél, kad jg suSvelnina daZnesni socialiniai
santykiai su kaimynais, Seima, draugais, ir savanoriska veikla.

10
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Senyvo amziaus Zzmoniy seneliy namuose pasitaiko taip, jog jie parodo, jog jauciasi vienisi, arba net
verbalizuoja §j jausmg, kuris kartais atrodo susijes su suvokimu, jog kiti taves nesupranta arba kad
kitiems (pavyzdZziui, vaikams) nerlpi tavo jausmai. Senyvo amziaus Zzmoniy prieglaudos bando kovoti
su vienatve, skatindamos socializacijg (sillydamos jvairig veiklg grupése) ir tuo paciu skatindamos
iSlaikyti Seimos rysius.

Padétj pablogina atminties sutrikimai, nes Zmonés pamirsta, kad galbit prieS kelias minutes turéjo
rySiy su artimaisiais, ir vél jauciasi vienisi. Be to, tai apsunkina veiksmus, kuriy galima imtis: ,Jei vieng
dieng randu bida susilpninti jy vienatvés jausmg, kitg dieng jie nieko neprisimena ir galimas
teigiamas poveikis iSnyksta“”.

Net tada, kai vienatvés, atrodo, ieSkoma specialiai, tai gali slépti gily negalavima, pavyzdZiui,
psichologinj sutrikimg, galblt nepripaZintg anksCiau (depresijg, nerimg, kitus sutrikimus). Daznai
vienatvé vyresnio amziaus Zmonéms yra susijusi su partnerio netektimi; panasu, kad padétis blogéja,
jei poros gyvena uzsisklendusios savyje ir turi mazai kontakty su kitais Zzmonémis. Kai kuriais atvejais
Sie pagyvene Zmonés turi vaiky, kurie netgi gyvena netoliese ir dalyvauja jy gyvenime, taciau tai
netrukdo jiems jaustis vieniSiems.

Kai kuriais atvejais vienatvé yra susijusi su objektyvia fizine izoliacija (pavyzdZiui, vyresnio amzZiaus
Zmonés gyvena senojoje miesto dalyje, kurig galima pasiekti tik péséiomis arba gyvena toli nuo
centro, arba neturi galimybés naudoti IRT — informacinés ir rysiy technologijy — ir palaikyti rysj su
kitais). Panasu, kad Sios situacijos stiprina vienatvés jausma. Vienatve taip pat gali bati susijusi su
Seimos problemomis ar draugystés pabaiga dél nesusipratimy ar jZzeidimy. Kartais tai gali bati dél to,
kad Zmonéms kyla sunkumy, kai artimieji suserga.

Panasu, kad demencija yra susijusi su kitokia vienatvés rasimi: demencija sergancio asmens
iSgyvenama vienatvé ir jy globéjy patiriama vienatvé. Yra vienatvé, kurig suvokia demencija sergantis
asmuo, taciau mes nezinome, ar Zmogus jg jaucia, tik Zinome, kad jo elgesio simptomai gali bati Sios
vienatves iraiska. Cia taip pat jeina ir globéjy vienatve. Kartais, diagnozavus ligas jy artimiesiems,
globéjai izoliuojasi nuo konteksto, prie kurio anksc¢iau buvo jprate. Kartais taip yra dél to, kad jie
neturi informacijos apie galimg pagalbg ir jauciasi vienisi, susidire su Sia situacija. Kitais atvejais
vienatveé juntama dél to, kad tikrai truksta artimyjy pagalbos. Galiausiai, globéjai gali patirti vienatve
dél to, kad jy artimasis jau nebéra toks pats Zmogus, kurj jie anks¢iau pazinojo ir su kuriuo gyveno.

Pagyvenusiems Zmonéms taip pat pasitaiko vienatvé, susijusi su tuo, kaip jie gyveno (interesai,
kuriuos jie turéjo, polinkis j socialinius kontaktus, tai, kaip jie susiddré su sunkumais). Atrodo, kad
vienatveé susijusi nesu tragiskais gyvenimo jvykiais, bet su Zmoniy gebéjimu atsigauti po jy ir islaikyti
santykius.

LENKUA

Lenkijos slaugytojos i$ tikslinés grupés sutiko, kad vienatvé yra didZiulé problema vyresnio amziaus
Zmoniy tarpe. Daznai lenky Seimos néra sudarytos i$ daugelio karty, todél vyresnio amziaus Zzmonés,
kurie turi gyventi vieni, labai skaudziai iSgyvena vienatve. Be to, svarbi Lodzés problema yra susijusi
su architektdrinémis kliGtimis, kurios atgraso vyresnio amZiaus mones nuo socialinio gyvenimo. Si
situacija daro miestg ir jo struktlirg vieta, kur skatina vienatvés jausma.

Lenkijoje moterys gyvena ilgiau nei vyrai, i$ tiesy ten daug vienisy motery. Kita problema yra ta, kad
tarp kaimyny taip pat triksta rySio jausmo, kuris buvo anksciau. Tai dar viena problema, apie kurig
buvo kalbéta tikslinés grupés Lenkijoje metu.
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Pasak tikslinés grupés su socialiniais darbuotojais, vienatveé reiskia santykiy su Zmonémis trikuma ir
gali turéti jtakos visiems. Tai taip pat gali bati susije su artimyjy netektimi, todél labai sunku atsigauti
ju netekus. Galiausiai dalyviai pateiké jrodymy, kad socialinés paslaugos néra pakankamai parengtos
palaikyti vyresnio amziaus Zmones.

SVEDIA

Sveikatos prieZilros specialisty nuomonés ir vienatvés suvokimas apskritai buvo toks, kad skirtingy
Zmoniy patirtis ir vienatvés iSraiSkos bldas skiriasi. Vyresni Zmonés kartais nori bati vieni, taciau
kartais gali jaustis vienisi. Daugelis vyresnio amziaus Zmoniy yra patenkinti savo butu/kambariu, todél
svarbu issiaiskinti, ar jie nori daugiau socialiniy kontakty, ar ne. Todél svarbu jsiklausyti j vyresnio
amziaus Zmoniy norus ir poreikius. Yra vyresniy Zzmoniy, kurie jauciasi vienisi ir nori uzmegzti daugiau
socialiniy kontakty, taciau neturi jégy ar valios ieskoti naujy pazinciy. Tikriausiai sunkiau susirasti
naujy draugy, kai esi vyresnis. Slaugos namuose yra Zmoniy, kurie retai sulaukia lankytojy, o kai kurie
lankytojy neturi niekada, neturi Seimos ar draugy. ,Kai jie lygina save su tais, pas kuriuos kasdien
blna lankytojy, jie tikriausiai jauciasi labai vienisi“. Vyresni Zzmonés gali nekalbéti apie tai, kad jauciasi
vienisi, nes tai gali bati gédinga. Visuomenéje jprasta, kad salia bty Seima ir daug draugy.

Sveikatos priezilros specialistai (SPS) pareiské, kad vyresnio amZziaus Zmoneés, turintys jvairiy
sveikatos sutrikimy (regéjimo, klausos, kalbos) arba kalbantys kita gimtaja kalba, gali susidurti su
sudétinga situacija, dél kurios jie jauciasi vienisi, negalédami iSreiksti savo minciy ir jausmy. Be to,
vyresnio amziaus Zmoneés, turintys kognityviniy sutrikimy ar demencijg, gali patirti vienatve dél jvairiy
priezasCiy, nes gali jaustis nejaukiai tarp nepazjstamy Zmoniy, nepaZjstamoje aplinkoje. Be to,
sveikatos priezilros specialistai pareiské, kad vienatvé yra susijusi su praradimais; kiino jégy
praradimas, partnerio ir (arba) draugy netektis, tapatybés praradimas ir kt. Jie teigia, kad Sis
vienatvés jausmas yra susijes su tustumos jausmu, tuscios vietos, kurios negalima uzpildyti kuo nors
kitu, jausmu.

Be to, sveikatos prieZilros specialistai buvo tos nuomonés, kad vienatvés negalima palengvinti per
socialinius rysius su Zmonémis, su kuriais neturima nieko bendro (pavyzdziui, suburiant gyventojus j
slaugos namus ir manant, kad badami kartu jie jausis ne tokie vienisi). Vyresni Zzmonés gali jaustis
vienisi, net jei Salia yra daugybé Zmoniy, su kuriais jie gali kalbétis. ,Jei negalite pasidalinti gilesnémis
mintimis, vis tiek esate vienisas”.

Sveikatos prieZiliros specialistai buvo tos nuomonés, kad gyvenimo pabaigoje vienatvé yra kitokio
pobidZio — mirtj pasitinka kiekvienas atskirai. Niekas negali pasidalinti ta patirtimi.

LIETUVA

Remiantis tyrimo rezultatais, galima teigti, kad socialiniai darbuotojai, dirbantys priezilros jstaigoje
Su pagyvenusiais Zmonémis, negali jvertinti vyresnio amZiaus asmeny vienatvés, nes mano, jog
vyresnio amziaus asmenys gali susidurti su tam tikrais iSStkiais suvokdami vienatve dél kognityviniy ir
protiniy gebéjimy stokos: ,Jie dziaugiasi badami ten, kur yra, ir jiems niekas daugiau neripi“.
Socialiniai darbuotojai apibendrina vyresnio amziaus Zmoniy bukle kaip dezorientacijg, o tai rodo, kad
daugelis socialiniy darbuotojy dirba su demencija serganciais Zmonémis.

Paaiskéjo, kad vyrauja stereotipinis kai kuriy socialiniy darbuotojy poZilris j vyresnio amziaus Zzmoniy
psichikos sutrikimus ir auksStesni poreikiai néra identifikuojami. Darbuotojai mano, kad pagyvene
Zmonés jstaigoje néra vieniSi, nes turi pakankamai socialinés veiklos ir mégstamy pomeégiy bei
uzsiémimy. Daugelis jy Soka, dainuoja, muzikuoja, taip realizuodami save. Pasak darbuotojy, vienatveé
pradeda reikstis, kai Sie gebéjimai pradeda nykti. Neigdami savo klienty vienatve, socialiniai

12



AL@NE - Erasmus+

Innovative Health Professionals Training Program on
Existential Loneliness among Older People

darbuotojai daugiau démesio skiria bendravimui ir priezidrai, taip nepripaZindami jy vienatveés
galimybés.

ISorés aplinkybés taip pat prisideda prie vienatvés didéjimo. Pavyzdziui, kai institucija yra karantine
dél gripo, dauguma gyventojy jauciasi prislégti, néra gerai nusiteike, yra apimti niGriy minciy.
Asmenys, kurie serga daugybe ligy, Sig vienatvés bikle renkasi ne savanoriskai, o dél ligy, kurios jiems
kelia kancias, skausma ir pan. Prasta sveikata (negaléjimas vaikscioti) tampa kliGtimi tenkinant poreikj
bendrauti, dalyvauti bendruomenés renginiuose.

Vienatvé yra susijusi su artimyjy ilgesiu, daznu kalbéjimu apie juos, jy laukimu. Be to, kai kurie i$ jy
jauciasi vieniSi dél vaiky mirties. Moksliniy tyrimy srityje dalyvaujantys specialistai nurodo, kad
kartais globos jstaigoje gyvenantys Zzmonés kalba apie priklausomybés problemas kaip bandyma
sumazinti vienatvés jausma. ISgére alkoholio, jie kviecia socialinius darbuotojus ir kalba apie savo
jausmus, problemas, susijusias su vienatve. Kai kuriais atvejais priklausomybé gali bati laikoma
vienatvés priezastimi, nes artimieji netoleruoja mylimo Zmogaus girtavimo, todél apgyvendina jj
seneliy namuose.

Darbuotojai kartais jaucia, kad pagyvene Zmonés susipyke su draugais ar susidlire su problemomis
susiduria su vienatve ir taip sulaukia socialinio darbuotojo démesio. Taiau Siame epizode galima
pastebéti individualiy pokalbiy poreikj. Dauguma darbuotojy vienatve suvokia tik fizine prasme ir
bando padéti gyventojams, atkreipdami démesj j aplinkiniy Zmoniy (darbuotojy, specialisty,
gyventojy, gyviny) buvima.

DaZnai pagyvenusiy Zmoniy vienatveé atsiranda po artimyjy mirties. Be to, vienatveés patirtis paastréja
pablogéjus sveikatai. Kadangi jau pati globos jstaigos aplinka riboja bendravimg ir socialinius rysius
seni Zmonés daznai patiria ilgesj, kai asmeniniy pomeégiy ir interesy, atrodo, nebelieka. Jy pasaulis
labai susitraukia. Kai kurie vyresnio amZziaus Zzmonés, priesingai, pateke j globos jstaigg, nebesijaucia
vienisi, nes susitinka su kitais gyventojais, su kuriais uZmezga santykius, atsiskleidzia, bendrauja ir
pamirsta savo problemas.

Vienatvé labiausiai jau¢iama per Sventes, ypac kai kitus gyventojus aplanko artimieji. Daugelis
darbuotojy teigia, kad vyresnio amZziaus Zmoniy vienatvé yra momentiné, kurig jtakoja konfliktas su
aplinkiniais Zmonémis, konkurencija. Kai kuriais atvejais vienatvé prilyginama socialinei izoliacijai,
atstimimui.

Pasak darbuotojy, tie, kurie gyvena vieni, iSgyvena vienatve labiau nei tie, kurie gyvena seneliy
namuose.

RUMUNUA

Pagyvene Zmonés jauciasi vieniSi gyvenimo partnerio mirties atveju, kuomet jie dazniausiai bilna
prislégti, nebendrauja ir izoliuojasi nuo kity. Jie tampa nervingesni ir kartais savanaudiski savo
santykiuose su kitais. Jie daugiau nebelanko kity, vis reciau kalba su vaikais ar kitais artimaisiais,
mazindami bendravimg su kaimynais, valdZios atstovais ir bendruomenés nariais. Taciau taip pat yra
atvejy, kai viskas vyksta prieSingai — po partnerio mirties pagyvene zmonés pasijunta ,,iSlaisvinti”.
Paprastai Siais atvejais santykiai tarp sutuoktiniy nesuteikia komforto, realaus bendravimo ir
pagalbos. Tokiais retais atvejais, o dazniausiai tai blna moterys, jy gyvenimas keicia trajektorijg ir jos
pradeda mégautis gyvenimu labiau nei anksciau, tampa aktyvesnés ir gyvena be apribojimy.

Vienatvé taip pat pasireisSkia, kai pagyvene Zmonés turi vaiky kitame mieste arba daZniausiai
uzsienyje, jy santykiai néra artimi, o bendravimas yra retas arba jo visai néra. Vaiky ir tévy santykiai
paprastai yra ypac svarbis. IS tiesy daZnai vaikai jsipareigoja padéti ir rlpintis savo tévais iki pat
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mirties, teikdami jvairiag paramga. Pagyvene Zmonés skundZiasi, kad Seima juos retai lanko. Kai kurie
seni Zmoneés yra pernelyg iSdidis ir nepraso niekieno, net Seimos, pagalbos.

Dalyviai minéjo, kad kaimo vietovése jaunimas, daZniausiai vyrai, tampa alkoholikais ir pamirsta
rlpintis savo tévais, patikrinti, kaip jiems sekasi, suZinoti, ar reikia pagalbos. Sj apklausty sveikatos
specialisty nurodytg faktg patvirtina ryskis neseniai PSO gauti rezultatai apie alkoholio vartojima
Rumunijoje: yra uZregistruota, kad 67 % vyry ir 31 % motery vartoja pernelyg daug alkoholio?.
Vienatvé kyla ir dél mentaliteto skirtumy tarp jauny ir seny asmeny, o vis pazangesnés technologijos
dar labiau gilina Sig praraja.

Vienatvé gali pasireiksti, kai pagyvene Zzmonés hospitalizuojami slaugos namuose, nes namuose néra
kam jy priZiGréti ir dazniausiai uz suteiktg priezitirg jie turi atiduoti visas savo pajamas. Pagyvene
Zmoneés jauciasi uzdaryti Siose jstaigose su nepazjstamais, su kuriais jie negali kalbétis. VisiSkas arba
dalinis imobilizavimas yra vienatvés $altinis, net jei vyresnio amZiaus Zmonés gyvena savo namuose,
slaugos namuose ar ligoninése. Ligos, bejégiskumo, mirties baimé vercia juos jaustis labai
paZeidZiamais. Pagyvene Zmonés jauciasi labiau vieniSi, nes laiko save nenaudingais. Jie noréty
uzsiimti ta pacia veikla, kaip ir anksciau, taciau, deja, nebegali.

Daugelis pagyvenusiy Zzmoniy nejaucia vienatvés dél savo religinés veiklos ir praktikos, nes jauciasi
saugomi Dievo ir Zino, kad jei pasijus vienisi ar turés problemy, yra aukstesné jéga, kuri juos globoja,
saugo ir guodzia.

Santrauka

Visi tyrimuose dalyvave specialistai savo profesinéje veikloje susidiré su daugeliu vienatvés situacijy.
Jie pripaZjsta daugiausia 2 skirtingus aspektus: teigiama, kai vienatvés ieSkoma ir norima, — tai tam
tikras intymus poreikis, ir neigiamg, kai vienatvé yra priverstiné ir sukelia kancig. Vyresnio amZiaus
Zmoniy vienatvés jausmas visose Salyse partnerése yra labai paplites, daznai susijes su artimyjy
mirtimi, o blogesnéje padétyje yra uzdaros poros, kurios turi mazai kontakty su kitais Zmonémis.
Vienatvé gali blti siejama su objektyvia fizine izoliacija ir minéta, kad kartais miesty architektlriné
struktlra nepadeda gerinti socializacijos ir mobilizacijos. Santykiy su Seimomis ir kaimynais stoka,
taip pat Seimos problemos ar draugystés pabaiga dél nesusipratimy ar jZeidinéjimy gali sukelti
vienatvés jausmg, kuris daZniausiai jauCiamas per Sventes, kai kitus pagyvenusius Zmones aplanko
artimieji. Taciau kai kuriais atvejais taip pat, jei pagyvene Zmonés turi suaugusiy vaiky ir artimy
Seimos nariy, arba jei juos supa daugybé Zmoniy, jie gali patirti vienatvés jausma, nes tai netrukdo
jiems jaustis vieniSiems. Pastebéta, kad vienatvés negalima susvelninti per socialinius kontaktus su
Zmonémis, su kuriais nieko bendro neturima, ypac todél, kad vienatvé buvo susijusi su nesugebéjimu
iSreiksti asmenines mintis ir jausmus. Panasu, kad vienatvé yra susijusi ne vien tik su tragiSkais
gyvenimo jvykiais, bet ir su Zmoniy gebéjimu atsigauti ir palaikyti santykius.

Tyrimo metu iSkilo svarbi problema — globéjy vienatvé, kai jie, diagnozavus sunkig artimojo liga,
kartais izoliuojasi nuo anksciau buvusiy aplinkybiy. Vienatvé taip pat susijusi su tuo, kad Zmonés
susiduria su sunkumais kalbant apie savo mylimo asmens liga.

2 PSO (2018) Pasauliné alkoholio ir sveikatos buklés ataskaita 2018:284;.
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/274603/9789241565639-eng.pdf?ua=1
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4.2 Egzistencineé vienatvé

Siekiant atskleisti iSStkius ir apribojimus, su kuriais susiduria sveikatos priezitros ir socialiniai
darbuotojai, rapindamiesi pagyvenusiais Zmonémis, patirianciais egzistencine vienatve, toliau buvo
tiriamas jy supratimas apie Sios rasies vienatve ir jy darbo patirtj, susijusig su egzistencine vienatve
tarp vyresnio amziaus zmoniy.

Empiriniy tyrimy kiekvienoje Salyje partneréje metu dalyviy buvo klausiama, ar jie kada nors girdéjo
apie egzistencine vienatve ir kokia jos reikSmé jiems. Sveikatos prieZiGros ir socialiniy darbuotojy
buvo klausiama apie profesine patirtj ir kaip jie pastebéjo, kad tai egzistencinés vienatvés situacija,
taip pat ar jie suvoké priezastis ir kg daré, kokie buvo jy pasillymai ir strategijos. Be to, buvo istirtos
dalyviy reakcijos ir valdymas, susidirus su Siomis egzistencinés vienatvés situacijomis, atsizvelgiant j
jausmus, kuriuos Sie jvykiai jiems kélé, kaip jie elgési tokiose situacijose ir kaip jie galéjo elgtis kitaip.

Egzistencinés vienatvés supratimas
ITALUA

Tyrime 7 profesionalai i$ 9 teigé girdéje apie egzistencine vienatve. Visi specialistai egzistencine
vienatve apibtdina kaip gily ir visa persmelkiantj pojatj, kurj galima patirti net esant kity apsuptyje,
net jei Salia yra Zmogus, kuris noréty jasy klausyti ir jumis rlpintis. Tai apibddinama kaip jausmas,
kuris gali pasitaikyti bet kokiame amziuje, tai ,nejveikiama tustuma, kuri tam tikru momentu
neleidZia bati Cia ir dabar, ir trukdo pajusti gyvenima, kad bty galima tiesiog skristi per jj atskirai”.
Profesionalas sieja egzistencine vienatve su suvokimu, kurj asmuo turi apie egzistencijg ir su ja
susijusj savajj ,as“; o kitas asmuo sieja tai su atskaitos tasky trikumu. Kai kurie specialistai perteikia
idéjg apie kazkg chronisko, kas neleidzia jveikti izoliacijos ir sudétingy situacijy.

LENKUA

Kai kurie pokalbiuose dalyvave slaugytojai niekada nesusiduré su egzistencinés vienatvés terminu ir
neskiria egzistencinés vienatvés nuo kity tipy. Jie aprasé keletg situacijy darbe su pagyvenusiais
Zmonémis, ypac vienatveés situacijas, nepaisant to, kad pastarieji turéjo artimy Zmoniy ir Seimuy.
Tyrime dalyvavusios slaugytojos jaucia, kad vyresnio amZiaus Zmonés bando pateisinti savo Seima, kai
ji nesilanko ligoninéje arba jais nesirtpina. Tokiais atvejais vyresni Zmonés tampa reiklesni: jie tikisi
papildomos Salies ir socialiniy tarnyby paramos ne tik gauti praktine priezilirg, bet ir palaikyti jy
emocinius poreikius.

Vietoj to, dalyvaujantys Lenkijos socialiniai darbuotojai egzistencine vienatve apibrézia kaip gyvenimo
jausmo praradima, dél kurio patenkama j depresijg ir apima apleidimo jausmas.

SVEDIA

Pateikus egzistencinés vienatvés sampratg, visi specialistai (n = 61) jg atpaZino vyresnio amziaus
Zmoniy tarpe, net jei tuo metu dar nezinojo, kad tai buvo egzistenciné vienatvé. Rezultatas parodeé,
kad sveikatos prieZidros specialistai patyré, jog vyresnio amZiaus Zmoneés, turintys judéjimo
apribojimy, negaléjo pabégti nuo jausmo ir turéjo stebéti, kas vyksta aplink juos, bet negaléjo
dalyvauti, t.y. gyveno savo pasaulyje [1].

LIETUVA

Lietuvos tyrime sgvoka ,egzistenciné vienatvé” daugelis specialisty iSgirdo pirma karta. Pasak vieno
dalyvio, tai turéty bdati siejama su egzistencija. Dalyviai nurodé, kad jie stebi pagyvenusiy Zmoniy
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egzistencinés vienatvés pobuldj sielvarto reakcijy — pykcio, neigimo, lilidesio ar gailes€¢io metu. Tai,
kad gyventojai patiria egzistencine vienatve, galima nuspéti i$ giliai depresijai bldingy veiksmy ir
emocinio artumo poreikio: ,jie nori bti glostomi, kalbinami, apkabinami... tiesiog nori Silumos”.

Vyresnio amziaus Zmonés dazniausiai slepia neigiamas emocijas savyje, nes nebuvo iSmokyti
apmastyti jausmy. Todél, pranesSus apie artimo Zmogaus netektj, egzistencinés vienatvés apraiskas
galima tik pastebéti, tafiau jos néra jvardijamos. Kita vertus, darbuotojai neskatina gyventojy
apmastyti savo jausmus ir patirtj, nes jie susiduria su tam tikrais iSSUkiais tai darydami, reaguoja
bando parengti strategijas, siekiant jveikti savo paciy problema, nes triiksta priemoniy ir Ziniy
sprendziant Siuos klausimus.

RUMUNUA

Dalyviai niekada néra girdéje apie egzistencinés vienatvés sampratg. Atrodé, kad jie tuo labai domisi
ir atrodo, kad jiems tai kazkas visiSkai naujo.

Jie jsisavina tai su vidiniy apmastymuy poreikiu ir refleksija apie savo gyvenimo prasme arba prisimena
fakta, kad mes visi mirStame bldami Zmonémis, ypac kai netenkame artimo Seimos Zmogaus arba
suprantame, kad senstame ir laiko negalima pasukti atgal.

Egzistencinés vienatves patirtys
ITALUA

PristaCius egzistencinés vienatvés sampratg, visi kalbinti specialistai jg atpazino vyresnio amziaus
Zmoniy tarpe, net jei tuo metu dar nezinojo, kad tai egzistenciné vienatvé. Kartais $j jausmg vyresnio
amZiaus Zmoneés iSreiskia ZodZiu, taciau dazniausiai jis yra nejvardijamas ir jj profesionalai tiesiog
suvokia. Jy egzistencinés vienatvés patirtis labai skiriasi: kai kuriais atvejais Sis gilus vienatveés jausmas
buvo susijes su suvokimu, kad gyvenime jie nieko svarbaus nepadaré, kitais atvejais jis buvo susijes su
artimyjy netektimi, dar kitais — su gyvenimo pokyciais (t. y. iSéjimu j pensijg), kai sunku pertvarkyti
savo gyvenima. Egzistenciné vienatvé daugeliu atvejy atrodo susijusi su mirties ir artimyjy netekties
baime. Vienas specialistas nurodo, kad, remiantis jo patirtimi, ekonominés problemos kartais gali
sukelti $j jausma; kiti egzistencine vienatve sieja su vilties ir tikéjimo stoka. Kai kuriais atvejais, kai
Zmonés isgyvena egzistencine vienatve, jie atsisako siilomos socialinés paramos. Tai gali bati susije
su tuo, kad daZnai specialistai pripaZjsta egzistencine vienatve, pradedant nuo to, kad siGloma
pagalba ir parama, atrodo, niekada néra pakankama. Kai kuriais atvejais pastebimas gilus skausmas ir
akivaizdu, kad Zmogui reikia islieti emocijas, net jei jis atsisako kalbéti ir praso palikti jj viena. Kai kurie
specialistai nurodo, jog Zmonéms, patiriantiems egzistencine vienatve, daZznai kyla rezignacijos
jausmas, mintis, kad niekas neprivers jj jaustis ne tokiu vieniSu, niekas negalési padéti ir padétis
negali pasikeisti. Tikriausiai jie jaustysi vienisi, net bidami kompanijoje. Kiti specialistai nurodo, kad
egzistencine vienatve jie atpaZjsta pagal tam tikrg elgesj: dazni prasymai atkreipti démesj (manijos
dél sveikatos, nuolatinis prasymas turéti su kuo pasikalbéti), tyléjimas, minciy sumaistis ir
uzsisklendimas savyje, jkyriai besikartojancios mintys ir elgesys, fiziné izoliacija, apatija, atsisakymas
bendrauti ir apetito stoka.

Vienas specialistas pabrézia, kad kartais pagyvene Zmonés sako, jog jauciasi vienisi, ir, remiantis jy
patirtimi, taip ir yra, kai suvokia, kad jus nebijote ir esate pasirenges susidurti su Siomis emocijomis.

Kalbant apie galimas egzistencinés vienatvés prieZastis, apklausti specialistai turéjo skirtingus
pozilrius, taciau visi sutaré dél to, kad nejmanoma atsekti bendry priezasciy, egzistencine vienatve
galima patirti dél daugelio priezasCiy. Dauguma specialisty egzistencine vienatve sieja su netektimi
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(t.y. artimyjy, autonomijos, asmeniniy vaidmeny) ir gyvenimo pokydiais (t. y. sveikatos ar ekonominiy
sglygy pasikeitimu). Du specialistai doméjosi, ar giliau neglidi neatpaZinta ir negydoma depresiné
baklé. Kartais egzistencine vienatve gali sukelti mintys, susijusios su iSvadomis apie savo gyvenima
(apgailestavimai, gailestis, kad daug kas liko nenuveikta) arba apie ateitj (mirties baimé, pojtciai, kad
Siame pasaulyje vis dar yra kg veikti, bet baimé, jog neliko laiko).

Du apklausti psichologai siejo egzistencine vienatve su subjektyviais elementais, susijusiais su Seimos
kilmés sandara, gautu iSsilavinimu, meile ir démesiu, gautu vaikystéje. Remiantis jy patirtimi, kartais
egzistencinés vienatves Saknys gali b{ti Seimos nebuvimas, kai Zmonés auga jausdami, kad yra vienisi
ir jiems lemta bati vieniSiems, kai atrodo, kad vieniSumo jausmas tampa tam tikra ,bGties bldsena“.

Vienas dalyvis teigia, kad daugelis pagyvenusiy Zmoniy turéjo vargingg vaikyste, todél uzauge bando
patenkinti savo materialinius poreikius, o patenkine supranta, kad apleido dvasinius. Sis démesio
dvasiniams poreikiams trikumas gali bati susijes su egzistencine vienatve.

Kitais atvejais egzistenciné vienatvé gali kilti dél objektyviy priezasciy, pavyzdZiui, kai asmuo yra
apleidziamas kity.

Apklausti specialistai atliko jvairius veiksmus, susijusius su egzistencine vienatve:

e kalbéjosi su Zmogumi, kuris iSgyveno egzistencine vienatve, apie emocijas, kurias jis tg
akimirka jauté;

e buvo su asmeniu, kuris patyré egzistencine vienatve, palaikydami kompanijg, parodydami
jam, kad Salia yra kazkas, kas nori jj iSklausyti;

e kalbéjo apie Zmogaus gyvenima, sutelkdami démesj j tai, kg jis nuveiké, suzadindami
prisiminimus;

e nukreipé démesj j kazka kita, pavyzdziui, j temas, kurios gali leisty pasijusti geriau, j grazius
gyvenimo epizodus. Siais atvejais tikrai svarbu paZinoti asmenj, i§manyti jo interesus, istorija,
Zinoti kelig j jo Sirdj;

e klausési jo, bandydami suprasti Siy jausmy patirtj ir priezastis;

e aktyvino Seimos tinklg, jei tai buvo jmanoma;

e jei reikia, pasitelké iSorés tarnybas ar specialistus (psichiatrus, socialinius darbuotojus,
neurologus);

e skatino dalyvavimg grupése, kurios sitlo veiklg pagyvenusiems Zzmonéms;

e kareé veiklos grupes pagyvenusiems Zzmonéms.

Fizinés izoliacijos atveju specialistai pirmiausia tikrino, ar asmuo néra pavojingos buklés ir ar pats gali
pasirtpinti savimi (pavyzdziui, vartoti vaistus, valgyti, laikytis higienos). Tada, prireikus, buvo
pasitelkiami kity sriciy specialistai (pavyzdZiui, maisto pristatymas) ir grupiné veikla.

Apskritai specialistai, kaip sveikatos ir socialiniai darbuotojai pabrézia bijantys susidurti su Siomis
emocijomis, nes apie jas turi subtily ir pagarby pozidrj.

Daugeliu atvejy jgyvendinti veiksmai davé teigiamy rezultaty: didino pasitikéjimg savimi ir
susidoméjimg tam tikra veikla; palengvino kancias; gerino nuotaikg ir atitinkamai savijautg. Vienais
atvejais vyresnio amziaus Zmonés teigiamai priémé sitilomas intervencijas, kitais atvejais specialistai
sulauké didelio pasipriesinimo: mintis, kad priimdami pagalbg jie taps labiau priklausomi, kad
kalbéjimas apie savo jausmus gali bGti nemalonus ir pazadins jau¢iamas emocijas.

Du specialistai nurodé, kad egzistencinés vienatvés atveju buvo jgyvendinta intervencija, bet kokiai
intervencijai prireiké daugiau pastangy nei buvo verta, ir vis vien jy neuzteko, kad Zmogus pasijusty
geriau.
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Susidlre su pagyvenusiy Zmoniy egzistencine vienatve, specialistai patyré jvairiy jausmy: gily liGdes;j,
skausmg, bejégisSkumg ir apleistuma. Viena specialisté nurodé, kad juto tas pacias emocijas, kurias
jaucia kitas Zmogus, taciau skirtingu mastu; ji uzjauté asmenj, patiriantj egzistencine vienatve. Kai
kuriuos specialistus, susipaZzinus su tokiomis situacijomis, tai pastiméjo praleisti daugiau laiko su
pacientais. Kai kuriais atvejais matant egzistencine vienatve kituose, tai priminé savajg vienatvés
patirtj, prisiminimus ir suteiké progg apmastyti savo asmenine istorij3.

Profesionalai tokias situacijas sprendé jvairiai: buvo empatiski, skyré laiko klausymui, kvieté asmenj
kalbéti ar jtraukeé jj j veiklg, palaiké kompanijg neiStardami nei ZodZio, pasitelké karybiskumg, skatino
susitelkti j tai, kas nuveikta, o ne j tai, kas prarasta; ieskojo paramos (specialisty ar paslaugy,
jtraukiant ir Seimg), patvirtinant jau¢iamas emaocijas ir dirbant su asmeninémis stipriosiomis pusémis.

Vienas specialistas nurodé, kad svarbiausias dalykas sprendziant Sias situacijas yra nebijoti susidurti
su Siomis emocijomis, o bati Salia Zmogaus jam iSgyvenant skausmg, ir tai galima padaryti tik
susidirus su savo egzistencine tustuma, o ne jos vengiant. Vengiant savosios, bus vengiama ir kity.

Visi specialistai sutaré, kad situacijg galima spresti kitaip: nebati impulsyviam, bet skirti laiko, surinkti
daugiau informacijos arba skirti laiko klausymuisi, pazvelgti j pasaulj kito Zmogaus akimis, uzuot
bandziusi iStaisyti situacija, kurios iStaisyti nejmanoma.

Kai kurie specialistai pareiské, kad jiems reikés geriau pasirengti, kad galéty susidurti su Siomis
situacijomis.

LENKLJA

Slaugytojai teigé, jog kartais yra situacijy, kai vyresnio amziaus asmuo gyvena su Seima, bet uzsidares
mazame kambaryje, atskirtas nuo Seimos gyvenimo ir kad kai kuriais atvejais vyresnio amziaus
Zmonés laikomi pajamy Saltiniu (vyksta ekonominis smurtas). Jie pastebéjo, kad paprastai pagyvenes
Zmogus yra neigiamai suvokiamas aplinkos ir kad senatvés ir mirties tema ignoruojama. Néra
pagarbos pagyvenusiems Zzmoneémes, triksta santykiy Seimose ir yra problemy suvokiant, kad vyresnio
amZiaus Zmonés turéty dalyvauti Seimos gyvenime.

Visi slaugytojai pastebéjo, kad jy darbe svarbu pasikalbéti su pacientu, net gerti su juo arbata
(slaugytojy teikiamos slaugos namuose atveju). Pagyvene Zmonés laukia Siy momenty ir net jei jie
kalba vis apie tas pacias gyvenimo situacijas, jie nori bati isklausyti, jausdami, kad Sis laikas skiriamas
jiems. Cituojant dalyvio pastebéjima: , vienatve yra kancia ir mes juos lydime Sioje kancioje”. Kai kurie
pacientai yra susitaike su senatve, taciau kiti — ne, o kiti susitaike su senatve, taciau neigiamai.
Daugelis jy neturi jokiy ateities plany. Pacientai tiesiogiai nekalba apie savo vienatve, nes kartu gali
perteikti ir neigiamg nuomone apie savo Seimas, taciau slaugytojai gali tai perskaityti tarp eiluciy.

Tyrime dalyvave socialiniai darbuotojai pastebéjo, kad pagyvene Zmonés, gyvenantys socialinés
seneliy namuose, patiria vienatve. Taciau jie susitaiké su situacija. Kai kurie i$ jy prarado norg bet kg
veikti ir izoliavosi, buvimo socialinés seneliy namuose pradZioje sakydami: ,atéjau Cia mirti“.
Specialistai pastebéjo, kad jiems reikia daugiau démesio i$ darbuotojy. Jie pastebéjo, kad yra Zzmoniy,
kurie gali susidoroti su gyvenimo seneliy namuose situacija. Jie susipaZjsta su naujais Zmonémis, gali
kalbétis su darbuotojais (slaugytojomis, kunigais, socialiniais darbuotojais), uzsiimti savo pomeégiais ir
kt.

Kita dalyviy iSkelta problema yra susijusi su kontakty su Seimomis ir draugais trikumu.

SVEDUA
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Potenciali egzistencinés vienatvés iSraiSka parodé, kad vyresnio amziaus Zzmonés siekia kontakto.
Kontakty ieSkojimas paZeidZiamose situacijose ir nuolatinis pagalbos ieskojimas buvo
interpretuojamas kaip bldas ieSkoti Zmoniy kontakty. Kiti aprasyti poZymiai — vyresnio amZiaus
Zmonés atsiribojo nuo kontakty su artimais Zmonémis arba rodé pykcio pozymius. Kiti aprasyti
poZymiai: vieniSumas, nepaisant buvimo kartu su kitais, galvojant apie savo silpnumg ir nykima,
padéties Svelninimas, atsiprasinéjimai ir uzsiminimai apie gédos jausma. Egzistencinei vienatvei taip
pat buvo budingas litidesys, namy ilgesys, nerimas, pyktis ir baimé mirti ar mirti vienam. Taip pat
kaltés iSraiskos, apgailestavimas dél gyvenimo sprendimy ir jautimasis nenaudingu, nesvarbiu kitiems
ir jausmas, kad esi atstumtas visuomenés [1].

Sveikatos priezilros specialistai patyre, kad galimas vyresnio amZiaus Zmoniy egzistencinés vienatvés
priezastis galima susieti su nematomumo jausmu ir uzmarstimi. Be to, vyresnio amziaus Zzmonéms
sunku iSlaikyti savo dienotvarke ir nepriklausomybe ir tai dar viena egzistencinés vienatvés kilmés
idéja. Sveikatos prieziliros paslaugy teikéjai patyré, kad vyresnio amZiaus Zmonéms sunku uZmegzti
naujus santykius. Sveikatos priezilros specialistai maté, jog vyresnio amziaus Zmones daznai uzplista
apmastymai apie nugyventg gyvenima, neiSvengiama mirtj, kaltés jausmas ir apgailestavimas [1].

Taciau SPS supratimas apie egzistencinés vienatveés priezastis skirtinguose kontekstuose skyrési [2].

Namy priezilros specialistai ,,mané, kad pagyvenusiy Zmoniy egzistencinés vienatvés patirtis buvo
susijusi su ankstesniu gyvenimo budu, jiems pasijutus nebereikalingais, negaléjimu savarankiskai ir
prasmingai gyventi savo namuose ir jausmu, kad jy vaikai neturi laiko jy aplankyti“ [2]. Be to,
rezultatas parodé, kad tokia patirtis taip pat suvokiama, kai vyresnio amziaus asmuo nebeturi greta
kito savo kartos Zmogaus, su kuriuo galéty pasikalbéti apie svarbius gyvenimo jvykius. SPS suprato,
kad egzistenciné vienatveé siejama su mirtimi [2].

Seneliy namuose specialistai ,maté, jog pagrindiné vyresnio amZiaus Zmoniy egzistencinés vienatvés
priezastis yra skaudi artimyjy netektis. Sie specialistai taip pat mane, kad prasti vyresnio amziaus
Zmoniy ir jy artimyjy santykiai gali sukelti egzistencine vienatve, o egzistenciné vienatvé siejama su
susvetiméjimo jausmu” [2]. Kita idéja apie prieZastis buvo ta, kad vyresnio amziaus Zmonés jautési
svetimi sau, kai nebegaléjo daryti to, kas anksCiau patiko, arba kai jiems nesiseké jveikti kasdieniy
situacijy. SPS suvokia, kad egzistenciné vienatve siejama su artéjancia mirtimi [2].

Ligoninés prieziliros specialistai ,negalvojo apie egzistencinés vienatvés kilme ir neklausinéjo
vyresniy pacienty apie jy egzistencinius rapesCius” [2]. Be to, jie suprato, kad vyresnio amziaus
Zmonéms ligoninéje nereikia iSkart kalbéti apie vienatve, egzistencinius ripescius ir situacijas. SPS
maneé, kad egzistenciné vienatveé yra susijusi su gyvenimo pabaiga ir kad apie egzistencinés vienatvés
jausma sunku kalbéti [2].

Paliatyviosios slaugos specialistai ,,mané, kad egzistencinés vienatvés kilmé pirmiausia buvo susijusi
su mirtimi, ir apibldino egzistencine vienatve kaip neiSvengiamg jausmg, kuris ateina i$ vidaus.
Paliatyviosios pagalbos specialistai pabrézé vilties ir paguodos svarbg esant netikrumui gyvenimo
pabaigoje” [2]. Be to, jie mané, kad egzistenciné vienatvé gyvenimo pabaigoje nebuvo tokia dazna
vyresnio amziaus zmoniy tarpe ir kad jie atrodé labiau patenkinti gyvenimu, palyginti su vidutinio
amZiaus Zmonémis. Sveikatos prieZilros specialistai taip pat mané, kad triksta fizinio kontakto ir
juto, kad egzistenciné vienatve kyla, kai asmuo jauciasi apleistas [2].

Paaiskéjo, kad SPS buvo sunku dirbti su vyresnio amZiaus Zmonémis, kurie patiria egzistencine
vienatve. Sveikatos priezZilros specialistai suvoké keturias pagrindines kliGtis, su kuriomis
susiduriama:
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® nesauguma bandant interpretuoti ir suprasti pagyvenusiy Zzmoniy poreikius ir norus,
® nenorg tenkinti norus ir poreikius, kurie anks¢iau buvo suvokiami kaip nepasotinami,
® nesauguma bandant pralauZzti vyresnio amziaus Zzmoniy asmeninj kiauta, ir

® baime ir sunkumus susiduriant su egzistencinémis problemomis.

Taciau kai kuriems, nors ne visiems, sveikatos prieziliros specialistams pavyko jveikti kliGtis ir savo
netikruma [1].

Namy priezilros specialistai retai kalbéjo apie mirtj su globojamais vyresniais Zmonémis. Nors
sveikatos priezilros specialistai mané, kad bendravimas prasmingais klausimais gali palengvinti
egzistencine vienatve, jie turéjo nustatyti pirmenybe tarp uzduociy ir individualiy poreikiy, nory ir
reikalavimy. Taciau rezultatas taip pat parodé, kad sveikatos priezitros specialistai minéjo, jog kalbos
apie prasmingus dalykus nebtinai turi bati ilgos, pakanka nedaug laiko apie tai pasikalbéti [2].

Globos specialistai nurodé, kad svarbu atkreipti démes;j j egzistencine vienatve susitikus su vyresnio
amziaus asmeniu kaip su asmeniu, o ne su priezilros jstaigos gyventoju, t.y. susitikus akis j akj.
Sveikatos priezitros specialistai apibldino, kaip svarbu parodyti pagyvenusiam Zmogui pagarbg ir
kurti santykius, o kuriant santykius prisilietimas buvo suvokiamas kaip vertingas. Tacdiau rezultatai
taip pat parodé, kad kai kurie sveikatos prieziGros specialistai bandé nukreipti egzistencinius
pokalbius j kitas temas, nes jie jautési nepatogiai tokiy pokalbiy metu, o kiti teigé, kad tokie pokalbiai
yra svarbis. Kai kurie sveikatos prieZilros specialistai pabrézé, kad svarbu toliau uzduoti klausimus,
siekiant suprasti, taciau jie taip pat bandé keisti pokalbio tema, kai imta kalbéti apie mirtis arba
merdéjimg. SPS taip pat daznai bandé suporuoti gyventojus, kad palengvinty jy vienatve, taciau
vyresnio amziaus Zzmonémes tai ne visada patiko [2].

Ligoniniy priezitros specialistai patyre, kad egzistenciné vienatvé tarp vyresnio amziaus Zzmoniy yra
susijusi su gyvenimo pabaiga ir kad egzistencinés vienatvés jausmus sunku iSsakyti ZodZziais. ] vyresnio
amZiaus Zmoniy giminaiciy klausimus, susijusius su mirtimi, t.y. kiek laiko liko gyventi vyresniam
asmeniui, paprastai buvo atsakoma standartinémis frazémis. Sveikatos prieZiliros specialistai mané,
kad vyresnio amziaus Zmogui svarbu, kad mirstant kazkas bty Salia. Be to, SPS nurodé, kad vyresni
pacientai pareiSké nebenorintys gyventi, ir tai buvo interpretuojama kaip egzistencinés vienatvés
pozymis. Kai kurie SPS noréjo, kad bdty galima natdraliau kalbéti egzistencinémis temomis. Jie
minéjo, kad jy gebéjimas palaikyti vyresnio amziaus Zmones egzistenciniais klausimais buvo ribotas

[2].

Paliatyviosios pagalbos specialistai, teikiantys prieZilirg namuose, pareiské, jog stengési suprasti ir
suZinoti apie vyresnio amZziaus Zmoniy gyvenimg, pomégius ir santykius su artimaisiais. Tam jie
naudojo skirtingas priemones, pvz., nuotraukas, paveikslus ir knygas. Rezultatai parodé, kad sveikatos
prieziliros jstaigos, slaugos jstaigose teikusios paslaugas vyresnio amZziaus Zmonéms, dalijosi mintimis
ir jausmais apie prasme ir kalte, nes, jy manymu, tai gali padéti sumazinti egzistencine vienatve. Be
to, buvo naudojamas empatiskas smalsumas atsiveriant egzistenciniams pokalbiams, siekiant
palengvinti egzistencine vienatve. Be to, SPS patys dalyvavo susitikimuose, budami $alia,
klausydamiesi ir drasiai kalbédami apie egzistencinius klausimus. Kiti mané, kad kalbéjimas apie
egzistencines problemas yra privatus, todél tokiy pokalbiy vengé. Norédami vesti egzistencinius
pokalbius, SPS taip pat naudojo fizinius prisilietimus arba tiesiog tyléjo [2].

Prieziliros namuose specialistai pastebéjo, kad pokalbiai apie prasmingus dalykus gali palengvinti
egzistencine vienatve. Seneliy namy specialistai pabrézé, kad svarbu ir toliau uzdavinéti klausimus,
siekiant suprasti. Taciau jie taip pat pakeité temg, kai kalba pasisukdavo apie mirtj arba merdéjima,
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todél vyresnio amziaus Zmonés gali neturéti galimybés pasikalbéti svarbiais klausimais. Bandymas
suporuoti gyventojus ir palengvinti vyresnio amziaus Zmoniy vienatve nebuvo sékmingas. Slaugos
specialistai pastebéjo, kad dalijimasis mintimis ir jausmais apie prasme ir kalte gali padéti palengvinti
egzistencine vienatve. EmpatiSkas smalsumas ir buvimas Salia, klausymasis ir drgsa kalbéti apie
egzistencinius klausimus buvo svarbis. Norint atsiverti egzistenciniams pokalbiams, buvo naudojami
fiziniai prisilietimai ir tyléjimas [2].

Susiddrimas su egzistencine vienatve priverté SPS pasijausti nesaugiai, neadekvaciai ir bejégiskai,
taciau kai kuriais atvejais ir uzjaucianciai. Juntamas negebéjimas, nepavykus nuosirdZiai pasikalbéti su
vyresnio amziaus Zmonémis arba interpretuoti jy poreikiy ir nory. PrieSingai, abipusio supratimo
patirtis buvo laikoma svarbiu momentu. Susidirus su vyresnio amZziaus asmens egzistencine vienatve
taip pat buvo badingas nusivylimas, stresas ir iSsekimo jausmas, kai SPS negaléjo patenkinti vyresnio
amziaus Zmoniy poreikiy. Be to, SPS jautési nesaugiai suprate, kad pagyvene Zzmoneés atsiriboja nuo
jy, bet ir patyré baime bei sunkumus susiduriant su egzistencine vienatve. Tai taip pat gali sukelti
egzistenciniy rapesciy. Taciau jvykiai taip pat kélé teigiamus jausmus SPS tarpe, pavyzdZiui, kai
vyresnio amziaus asmenys nusprendé pasitikéti jais ir leido jiems ,pralauzti savo kiautg”, dél ko
sveikatos prieziliros specialistai jautési laimingi ir dékingi [1].

Sveikatos prieziliros specialisty nesaugumo, nepakankamumo ir bejégiSkumo jausmai tikriausiai buvo
valdomi vengiant susitikimy, kuriuose grésé pokalbiai egzistenciniais klausimais. Tai savo ruoZtu
didina rizikg, kad vyresnio amZziaus Zmoneés, kuriems tokiy pokalbiy reikia, nepatenkins savo poreikiy

[1].

Specialistai svarsté, kaip svarbu teikti pirmenybe pokalbiui ir kalbéti apie mirtj ir mirima, kol dar ne
per vélu. Jie tikriausiai bty elgesi kitaip, jei turéty galimybe gauti emocine ir praktine parama. Tokia
parama galéjo paskatinti juos iSklausyti su vyresnio amZziaus Zmoniy mintis ir jausmus apie
egzistencine vienatve ir egzistencinius klausimus bei nustatyti Siy pokalbiy prioritetus iki tokio pat
kaip ir kity uzduociy lygio. Taciau taip pat buvo vyresnio amZziaus Zmoniy poreikiy ir nory, pavyzdZiui,
noro pabati vieniems, suvokimas, t.y. kad svarbu paklausti Zmogaus, ko jam reikia ir ko jis nori.

LIETUVA

Ekspertai jauté, kad pirmiausia reikia pateikti jrodymuy, kuriuos turi jstaiga, kad tyrimy, kurioje vyksta
interviu, sritis jau savaime sukuria egzistencinés vienatvés sglyga, nes persikélus gyventi j jstaigg visi
Zmonés patiria reikSmingy egzistenciniy. Tiesg sakant, jie mano, kad visi vyresnio amziaus Zmonés,
esantys Sioje situacijoje, patiria tai, kas vadinama egzistencine psichologine vienatve, dél to, kad
ribojant jy erdve ir judéjima, gyvenimas taip pat yra apribojamas.

Antrasis Sio tyrimo bruozas yra tas, kad socialiniai darbuotojai dirba su Zmonémis, turinciais iSskirtinai
sudétingy negaliy, pvz., demencija, Sizofrenijg, depresijg ir kt. Tai iSSukis sveikatos priezitros
specialistams, ypac siekiant panaikinti stigmatizacijq ir patenkinti aukstesnius Siy Zmoniy poreikius.

Darbuotojai iS esmés neidentifikuoja egzistencinés vienatvés. Tai rodo jy neverbaliné kalba interviu
metu: patinusios akys, ilgos pauzés interviu metu, sgvoky painiava, nukreipiama kalba. Egzistencine
vienatve galima pastebéti atskirais pagyvenusiy Zmoniy gyvenimo fragmentais, vertinant jy emocines
ir fizines bilsenas arba simptomus: nuolatiné apetito stoka, elgesio pokyciai, intuityvus jausmas, kad
kazkas yra negerai, saugumo trikumas, nepagrjstas pyktis, apatija, daznas buvimas nekalbiu,
nuobodulys. Kalbantis su socialiniais darbuotojais jie daznai mini, jog nenori, kad juos lankyty
artimieji, nes jauciasi pikti, kad jy nepaima su savimi. Sis pyk¢io jausmas savo artimiesiems gali reiksti
egzistencine vienatve, susijusig su tuo, kad jie jauciasi apleisti ir palikti vienisi seneliy namuose, todél
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net jei dél to ir kencia, su artimaisiais susitikti nenori. Kai kam egzistencinés vienatvés savybés gali
bati priskiriamos asmenybés charakterio bruozams, kuriy, pasak tyrimo dalyviy, nejmanoma pakeisti.

Kartais ekonominiai aspektai gali sukelti egzistencinés vienatvés jausma. Dalyviai teigé, kad vyresnio
amZiaus Zmonéms gali bati sunku susitaikyti su padeétimi, kad jie nekontroliuoja visy savo lésy (t.y.
gaunamy socialiniy iSmoky ir pensijy) ir atiduoda jas seneliy namams. Tikriausiai jie jaucia, kad
praranda savo turto kontrole, ir néra patenkinti iSleide pinigus, uz kuriuos noreéty pirkti tai, kg nori.

RUMUNUA

Po egzistencinés vienatvés sampratos pristatymo specialistai minéjo, kad retai jg atpazjsta savo
pacientuose.

Slaugytojai minéjo, kad pagyvene Zmonés kencia nuo egzistencinés vienatvés ir litdi. Pagyvene
Zmonés retai bendrauja, jauciasi vieniSi, praranda apetitg, gyvenimo dZiaugsmg ir labai daZnai
neisreiSkia savo negalavimo situacijose, kuriose tai daro kiti.

Specialistai priduria, kad pacientams, kurie kencia nuo vienatvés, reikia daugiau démesio i$ medicinos
personalo, jie labai mazai kalba, labai prastai pranesa apie savo poreikius, todél juos reikia klausti
apie jy bukle ir proto blseng. Slaugytojai ir kiti darbuotojai turi déti papildomy pastangy, kad juos
integruoty, uZzmegzty pokalbj, priversty dalyvauti veikloje. Paprastai jie klausia jy apie gyvenimo
patirtj, kad suzadinty norg kalbétis. Pagyvene Zmoneés kartais tampa kaprizingi ir nidrus, net jei juos
aplanko giminaiciai ar medicinos personalas, ir jie nori biti palikti ramybéje. Pacientai nebéra
aktyvis, jie tampa melancholiski ir aptiria jaunystés ar seny gery laiky nostalgija.

Pagyvenusiy Zmoniy gaunamos pensijos daugeliu atvejy yra gana mazos, todél pensininkai negali sau
leisti daug veiklos, palyginti su savo bendraamiziais kitose Salyse (pavyzdZziui, keliauti). Jiems litdna,
neturint galimybés mégautis turtingesniu ir grazesniu gyvenimu. Taciau slaugytojai taip pat minéjo,
kad vyresnio amZiaus Zmoneés, kurie buvo jprate dirbti ir bati aktyvas visg laika, nejaucia vienatvés, jie
ir toliau dirba ir atsisako mirti bei iSeiti j geresnj pasaulj.

Pagyvene Zmonés, kuriuos Seima atveza j slaugos namus, jauciasi prislégti, laiko save nenaudingais ir
apleistais savo Seimy. Yra atvejy, kai pagyvene Zmonés atvyksta savo iniciatyva ir praso pagalbos is
prieziliros namuose paslaugy teikéjy, esanciy miesto aplinkoje, nes negauna pagalbos i$ Seimos. |
ligonine paguldyti pagyvene pacientai kartais jauciasi bejégiai dél savo Seimos, nes pastaroji per daug
jais rapinasi ir yra linke juos ,uzdusinti“ pernelyg dideliu gydymu, per dideliu kiekiu maisto ir daikty,
kuriy senoliams nereikia, taip pakirsdami paciento pasitikéjima savimi. Kita vertus, kai kurie pagyvene
Zmonés mieliau vyksta j ligonine, nes ten yra kazkas, kas jiems padéty, uZuot buve vieni savo
namuose.

Santrauka

Jvairiose Salyse partnerése atlikti tyrimai jrodo, kad ne visi susije specialistai yra girdéje apie
egzistencine vienatve arba Zino jos prasme. Taciau specialistai, kurie jau Zino apie Sio tipo vienatve,
apibldina egzistencine vienatve kaip pojatj, kuris gali pasitaikyti tarp visy amZziaus grupiy. lie
apibadina tai kaip gily ir skvarby pojatj, kurj galima patirti, net esant kity Zzmoniy apsuptyje, net jei
yra kazkas, kas nori klausyti ir rGpintis. Tai ir gyvenimo pojicio netekimas, kuris sukelia depresija,
Zemos savivertés, pamirSimo bei apleidimo jausmus. PrieZilros namuose specialistai mano, kad
vyresnio amZziaus Zmoniy egzistencinius vienatvés patirties kilmé buvo susijusi su ankstesnio
gyvenimo, kurio jau nebéra, patirtimi, jautimasis nebereikalingu, negaléjimas savarankiskai ir
prasmingai gyventi savo namuose ir jausmas, kad jy vaikai neturi laiko aplankyti. Be to, rezultatai

22



ALGNE - Erasmus+

Innovative Health Professionals Training Program on
Existential Loneliness among Older People

parodé, kad egzistenciné vienatvé atsiranda tada, kai vyresnis asmuo $alia nebeturi kito savo kartos
Zmogaus, su kuriuo galéty dalytis svarbiais gyvenimo jvykiais, ir daznai tai yra susije su mirtimi.

Sveikatos prieziliros ir socialiniai darbuotojai apibldino keletg situacijy i§ savo darbo su
pagyvenusiais monémis, ir jy patirtis, susijusi su egzistencine vienatve, labai skiriasi. Sj jausma jie
juto net situacijose su savo artimaisiais ir Seimomis. Jie nustaté keletg galimy egzistencinés vienatveés
pozymiy: vieniSumo jausmas, nepaisant buvimo kartu su kitais, sutelkiant démesj j savo s silpnuma ir
nykimg, padéties Svelninimg, atsiprasinéjimus ir uZsiminimus apie gédos jausma. Kartais $j jausma
gali sukelti ekonominés problemos, jis gali pasirodyti kartu su gyvenimo pokyciais (t.y. pensija) ir gali
bati susijes su suvokimu, kad nieko svarbaus gyvenime nenuveiké, arba su subjektyviais elementais,
susijusiais su Seimos kilmés struktlra. Pastebéta, kad pagyvene Zmoneés, patiriantys egzistencine
vienatve, siaurina bendravimo ratg, jauciasi vienisi pasaulyje, praranda apetita, gyvenimo dziaugsmg
ir labai daznai nekalba apie savo savijautg ir negalavimus situacijose, kuriose tai daro kiti.

Kalbinti specialistai teigé, kad jie jgyvendino jvairius veiksmus ir strategijas, susijusias su egzistencine
vienatve, pavyzdziui, liko pabiiti su egzistencine vienatve iSgyvenanciu asmeniu, kalbéjosi ir klausési
jo emocijy, Zadino gerus prisiminimus, kdré bendras grupes pagyvenusiems Zmonéms ir stiprino
bendravima prasmingais klausimais. Atrodo, kad Sie veiksmai palengvino egzistencine vienatve.

Taciau susidlire su egzistencine vienatve sveikatos priezZilros ir socialiniai darbuotojai gali jaustis
nesaugus, neadekvatUs ir bejégiai, nors kai kuriais atvejais ir uzjauciantys. Specialistai galéjo suvokti
keturias pagrindines kliGtis, kylancias dél nesaugumo susidlrus su senyvy asmeny egzistencine
vienatve: bandymas interpretuoti ir suprasti pagyvenusiy Zmoniy poreikius ir norus, nenoras tenkinti
poreikius ir poreikius, kuriuos jie suvokeé kaip nepasotinamus, nesauguma bandant pralauzti vyresnio
amziaus Zmoniy asmeninj kiautg ir, baime bei sunkumus sprendziant egzistencines problemas. Dél to
gali atsitikti taip, kad darbuotojai neskatina vyresnio amiZiaus Zmoniy apmastyti savo jausmuy ir
patirties, taCiau dél konkreciy Ziniy ar priemoniy trikumo jie gali reaguoti sugalvodami improvizuotas
strategijas patys siekdami iSspresti problema.

5. 2 DALIS: ISTIRTI SVEIKATOS PRIEZIUROS IR SOCIALINES PAGALBOS
SPECIALISTY SVIETIMO IR PARAMOS POREIKIUS MOKANT JVEIKTI VYRESNIO
AMZIAUS ASMENU EGZISTENCINE VIENATVE

5.1 Mokymo poreikiai

Pirmas Zingsnis norint suprasti §j reiskinj, yra pagyvenusiy Zmoniy egzistencinés vienatvés
pripazinimas, taciau taip pat svarbu remti specialistus, susiduriandius su egzistencine vienatve,
reaguojant j jy Svietimo ir paramos poreikius. Siekiant iSanalizuoti specialisty padétj jvairiose
partneriy Salyse, buvo istirti sveikatos priezilros ir socialiniy darbuotojy, dirbanciy su vyresnio
amZiaus Zmoniy egzistencine vienatve, Svietimo ir paramos poreikiai.

Tikslinése grupése ir pokalbiuose susidiréme su jy mokymo poreikiy tema. Viena vertus, istyréme jy
paramos poreikius, susijusius su egzistencine vienatve, klausdami jy, ar jie kada nors gavo kokig nors
paramg savo darbo vietose, kokig parama gavo, ar noréty gauti daugiau, ir su kokiais sunkumais
susiduria kalbédami su vyresnio amziaus Zmonémis egzistencinémis temomis. Kita vertus, nuodugniai
iStyréme jgudZzius, reikalingus egzistencinei vienatvei spresti, klausdami dalyviy, ar jie kada nors maté
bldy, kaip spresti egzistencinés vienatvés situacijas, kokie jglidziai buvo panaudoti, taip pat kokie dar
jgtdiiai baty reikalingi. Si informacija leido partnerystei nustatyti esama geraja patirtj ir trakumus
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darbo su vyresnio amZiaus Zmonémis srityje, ir apsvarstyti juos kaip pagrindg rengiant mokymo
medZiagg, skirtg specialistams remti.

Specialisty paramos poreikiai, susije su egzistencine vienatve
ITALUA

Pokalbiy metu 4 i§ 9 specialisty pareiské gaunantys paramg spresti egzistencinius vienatvés
klausimus per nuolatinius priezitiros psichologo apsilankymus, kolegy patarimus ir priezidrg ir per
tarnybos vadovo paramg. Specialistai, negaunantys jokios paramos egzistencinés vienatvés
problemoms spresti, noréjo turéti galimybe pasidalyti patirtimi su kolegomis ir iSorés specialistais,
taip pat dalyvauti specialiuose mokymuose apie senyvo amziaus Zmoniy vienatve ir geriau
bendradarbiauti su kitomis tarnybomis.

Apklausiama psichologé, dirbanti pagyvenusiy Zmoniy namuose, nurodé mananti, jog bity naudinga
pripazinti Siy psichologiniy aspekty verte ir todél nuolat jgyvendinti projektus, skirtus psichologinei
gerovei.

Galimas klittis susiduriant su pagyvenusiy Zmoniy egzistencinémis mintimis, kurias pabrézia
specialistai, galima suskirstyti j kelias grupes:

=  Turimi istekliai (pvz., laikas ir vietos): kartais nebilna pakankamai laiko jsiklausyti j pacientus
ar jy problemas dél laiko trikumo; néra privacios erdveés, kurioje Zmonés galéty pasikalbéti
apie asmenines ir intymias problemas.

= Profesionalus pasiruoSimas: tinkamo pasirengimo neturéjimas / negaléjimas suteikti
reikalingg paramg, negaléjimas aptikti / atpaZinti vienatvés situacijy ar pacienty poreikiy,
negaléjimas uzmegzti realiy kontakty su pagyvenusiais Zmonémis arba tinkamai kalbéti ir jy
klausytis, subjektyvus vertinimas.

= Profesiniai lUkesciai: jei specialistas mano, kad jsikiSes galéty suvaldyti paciento emocine
blseng, tai gali bati kliGtimi, nes yra rizika, kad specialistas jaus nesugebéjimo, nusivylimo ir
nesékmés patirtj. Kitas apribojimas yra susijes su idéja, kad pakanka pralinksminti pacientg
tuo momentu, nors galbit pakakty praleisti laikg ir su juo pasikalbéti.

= Pacienty sunkumai: ypac pazinimo sutrikimy atveju gali atsitikti taip, kad pacientai
neprisimena, kas buvo pasakyta ar padaryta prie$ vieng dieng, pavyzdziui, jie negali
prisiminti, kad susitiko su savo artimaisiais ir jiems atrodo, kad niekam nerGpi. Kita kliGtis yra
susijusi su pacienty pasiprieSinimu parodant tai, kg jie jaucia, nes jie tai laiko silpnumo
poZymiu.

Specialistai sutaria, kad svarbu Zinoti Sias ribas ir neapsiimti daugiau, nei galima jveikti.
LIETUVA

Tyrimo dalyviai nurodé, kad egzistenciné vienatvé yra labai nauja tema, todél darbuotojai remiasi
asmeninémis stiprybémis ir pagalba sau, spresdami egzistencines problemas.

Siaip ar taip, jie pateiké jrodymy, kad vienatvé tarp vyresnio amziaus ?moniy yra reali problema, ir
gali atsitikti taip, kad jstaigy darbuotojai, bandydami spresti gyventojy vienatvés problemas, susiduria
su dilema subalansuoti savo laikg tarp Seimos ir darbo, o tai ypac svarbiy Svenciy metu. Jie apleidzia
savo artimuosius, kad suteikty pagalbg priZiGrimiems asmenims.
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Socialiniai darbuotojai pripazjsta, kad patys patiria emocinj nuovargj, negalédami atsiriboti nuo
darbo, nuo prizidrimy asmeny, apie kuriuos sukasi visos mintys. Jie pateikia gyventojo mirties slaugos
namuose pavyzdj kaip i$SUkj, nes laidotuvés vyksta ir savaitgaliais, kai tenka visko atsisakyti ir
dalyvauti seneliy namy gyventojy laidotuviy ceremonijose.

Socialiniy darbuotojy darbo specifika neleidzia ilgai bendrauti su klientais, nes jy pagrindinis darbas
apsiriboja dokumenty pildymu. Todél socialiniai darbuotojai negali iS esmés jsigilinti j egzistencines
klienty problemas.

Apibendrindami dalyviy teiginius galime pastebéti, kad profesionalams tikrai reikia paramos, kurig
tikriausiai galéty suteikti priezitiros, mokymo ir instruktavimo susitikimy veikla.

LENKUA

Tikslinése grupése dalyvaujantys slaugytojai teigé, kad néra specialiy mokymuy, skirty egzistencinés
vienatvés problemai spresti. Jie sako, kad slaugytojai negauna jokios psichologinés paramos, todél
nesijaucia psichologiskai pasirenge susidoroti su egzistencine vienatve. Be to, slaugytojai nurodo, kad
per savo darbo dieng jie bina labai uzsiéme ir turi daug darbo, todél labai sunku rasti tinkamo laiko
pasikalbéti su pacientais. Be to, kai kurie slaugytojai pareiské, kad nenori toliau dirbti su vyresnio
amZiaus Zmonémis.

Tyrime dalyvaujantys socialiniai darbuotojai nurodo, kad grupé, dirbanti su vyresnio amZiaus
imonémis, susiduria su tam tikrais i$§kiais bendraujant su jais. Sios problemos yra konkrediai
susijusios su kai kuriais iSSdkiais, su kuriais susiduria vyresnio amZiaus Zmonés, pavyzdziui,
pasitikéjimo stoka, izoliacija, situacijos nesupratimu ir nenoru kalbéti.

RUMUNIUA

Dalyviai slaugytojai minéjo, kad jie néra gave jokiy specialiy mokymy, kaip spresti egzistencinés
vienatveés klausimus, to jie iSmoko iS asmeninés patirties ar kity kolegy.

Sveikatos prieZilros darbuotojai jaucia didelj emocinj kravj dirbdami su pagyvenusiais Zmonémis.
Aptarimy pradZioje slaugytoja kalbéjo apie pagyvenusiy Zmoniy sveikatos bikle, j kurig jiems reikia
atsiZvelgti, véliau aptarimuose nukrypstama j emocinius profesinés veiklos aspektus, pavyzdZiui, kai
reikia klausytis, dalyvauti ir sidlyti konsultacijas, kai pagyvene Zmonés kalba apie savo problemas, kad
jie jauciasi apleisti Seimos ir kad turi su kuo nors pasikalbéti bei jaustis svarbis kitiems.

Kartais slaugytojai stengiasi padéti savo pagyvenusiems pacientams, kurie yra izoliuoti, atsisako
kalbétis apie savo mintis ir problemas, sakydami, kad kiti jy nesupras ir keldami kliGtis visam
bendravimui. Jei slaugytojui nepavyksta motyvuoti pagyvenusiy Zzmoniy, jie jauciasi nusivyle ir jaucia,
kad padaré nepakankamai, kad galblt kas nors kitas padaryty geriau, net jei jie labai stengési.
Slaugytojai nurodo, kad intravertai asmenys vyresniame amZiuje iSlieka tokie patys, jie nesutinka
kreiptis j medicinos personalg bei nepriima medicininio gydymo taip pat lengvai.

Tuo tarpu slaugytojai, dirbantys ligoninés paliatyviosios ar geriatrijos skyriuose, sunkiai iSgyvena savo
patirtj ligoninéje. Jie emociskai prisiriSa prie pagyvenusiy pacienty ir kencia dél jy mirties, todél turi
iSmokti patys jveikti Sig situacija.

Slaugytojai kalbasi su pagyvenusiais pacientais ribotg laikg, nes pacienty skaiCius yra per didelis,
lyginant su darbuotojy skaiciumi. Todél slaugytojai taip pat turi mandagiai atsisakyti per ilgy pokalbiy
ir vengti pagyvenusiy Zmoniy susierzinimo, neskyre jiems laukiamo démesio.
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Kai kurie slaugytojai iSmoko iS psichology savo jstaigose, kaip aptarti ir sillyti konsultacijas
pagyvenusiems Zzmonéms. Taciau geriatrijos skyriuose paprastai psichology néra. Slaugytojai jaucia
nuolatinj iSsekimga dél darbo grafiko, pokalbiy ar problemy, su kuriomis susiduria pagyvene Zmonés.

Slaugytojai minéjo, kad jiems reikia vadovéliy ir nuolatinio profesinio tobuléjimo kursy, norint geriau
suprasti ir geriau bendrauti su pagyvenusiais Zzmonémis. Jie minéjo bltinybe daugiau démesio skirti
darbui su pagyvenusiais Zmonémis, ypac tais, kurie patiria egzistencine vienatve, dar besimokant
mokyklose ir ruoSiant Sios srities specialistus teoriskai, taip pat klinikinés praktikos metu.

SVEDUA

Parama, kurig gavo sveikatos prieziliros specialistai, skyrési, priklausomai nuo jstaigos, kurioje jie
dirbo. Sveikatos priezitros paslaugy teikéjai, dirbantys namuose, slaugos namuose ir stacionariosios
sveikatos prieZilros jstaigose, negavo jokios reguliarios ar organizuotos prieziliros, o paliatyviosios
priezilros jstaigose dirbantiems SPS buvo sitGloma reguliari klinikiné priezilra ir organizuoti
susitikimai apmastymams [2].

Sveikatos prieziliros specialistai neturéjo laiko ir iStekliy, kad galéty paremti vyresnio amziaus Zmones
jy prieZilros metu. Jiems ypac reikéjo paramos susitinkant su pagyvenusiais Zmonémis, kurie iSreiské
mintis apie mirtj ir norg mirti, ir kada buvo tinkamas metas aptarti egzistencinius klausimus [1].

Sveikatos priezilros specialistams buvo sunku iSaiskinti pagyvenusiy Zmoniy poreikius ir norus, jveikti
kiino sutrikimy barjerus ir uzmegzti glaudesnj rysj. Be to, jiems buvo sunku turéti jégy islikti ir iStverti
per susitikimg. Jiems buvo sunku jveikti savo nesaugumg ir rasti bidg bendrauti su kai kuriais
vyresnio amziaus Zmonémis, nepazeidZiant vyresnio amziaus asmeny privatumo ir vientisumo. Jiems
taip pat buvo sunku jveikti baime kalbantis su pagyvenusiais Zmonémis egzistenciniais klausimais, t.y.
apie gyvenima, mirtj, prasme, kalte ir nuoskaudas bei dalytis tuo, kas vyresnio amziaus Zmonéms
svarbu [1].

JgudZziai, reikalingi egzistencinei vienatvei jveikti
ITALUA

Italijoje 4 iS 9 specialisty jzvelgé skirtingus bldus spresti egzistencinés vienatvés problemas.
Nustatytos skirtingos kompetencijos: aktyvus klausymasis, supratimas, empatija, gebéjimas jtraukti
pagyvenusius Zzmones, leisti jiems jaustis laisvai, ramiai, kad galéty laisvai reiksti savo jausmus, ir
gebéjima naudoti skirtingus metodus, pagal asmens savybes ir poreikius.

Specialistai nurodo keletg jgldziy ir savybiy, reikalingy egzistencinei vienatvei jveikti:

= gebéjimas valdyti emocijas (ypac vienatve ir depresijg) ir nebijoti sunkiy emocijy;
= gebéjimas atpazinti egzistencine vienatve ir suteikti parama;

= jautrumas;

= nuolankumas;

= empatija ir atjauta;

= Zmogiskumas;

= pagarba;

= autoritetas;

= nesmerkiantis pozilris;

= smalsumas (noras i$ tiesy pazinti kitus, tikras susidoméjimas kitais);
= klausymo jgudZiai (taip pat pakankamas tam skirtas laikas);

= gebéjimas skatinti pokalbj (kalbéjimas apie praeitj, dabartj ir ateitj);
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= geras saves pazinimas;

= techninis pasirengimas Sia tema (psichologiniai jgtidZiai, atitinkama leksika apie vienatve, kuri
padeda patekti j vienatvés pasaulj ir leisti pasSnekovui geriau jaustis);

= gebéjimas atkreipti démesj j savo neverbalinj bendravimg (pavyzdZiui, priéjimg Svelniai
Sypsantis, gestus, proksemika) ir iSvaizda (atrodyti svetingai);

= noras atsitraukti, supratus, kad nesugebu patenkinti konkretaus poreikio (pavyzdZziui, Zmogus
galés jaustis ramiau, pasidalines savo emocijomis su kolega, su kuriuo palaiko gerus
santykius).

Specialistai sutinka, kad reikia dalyvauti mokymuose Sia tema, kurie suteikia jiems informacijos apie
egzistencine vienatve, kaip su ja elgtis, kurie padeda suprasti, kg Zmonés jaucia, per realius
pavyzdzius ir galimybe aptarti ir keistis idéjomis su kitais specialistais.

LIETUVA

Lietuvoje tikslinés grupés atskleidé, kad seneliy namy gyventojai pasigenda religiniy praktiky, tokiy
kaip rozinio kalbéjimas ar litanijos giedojimas vietos bendruomenése. Panasu, kad socialiniai
darbuotojai negali patenkinti Siy dvasiniy poreikiy. Jie linke reaguoti j Siuos poreikius,
pasinaudodami jprastais problemy sprendimo metodais, nepriklausomai nuo problemy pobudzio ar
jy galimy sprendimy. Panasu, kad Sie veiksmai paastrina Siy Zmoniy vienatveés problema.

Apibendrinant interviu duomenis, galima daryti iSvada, kad rengiant socialinius darbuotojus reikia
tobulinti jvairias sritis: tai holistiné Zmogaus egzistencijos samprata, medicininis poZidris, kurj reikia
pakeisti, teoriné Zmogaus stipriyjy pusiy jZvalga, neverbaliniai bendravimo jgldziai bendraujant su
demencija serganciais Zmonémis. Tikslinés grupés atskleidé orios paliatyvios, j Zmogy orientuotos
priezilros trikuma; priezilros, aiskios vizijos, strategijos ir tikéjimo savimi stoka. Be to, apklausti
socialiniai darbuotojai neturéjo Ziniy apie tai, kaip kovoti su perdegimo sindromu, kaip iSmokti
atsiriboti nuo klienty problemuy.

LENKUA

Lenkijoje slaugytojai, dalyvaujantys tikslinése grupése, minéjo, jog noréty dalyvauti praktiniuose
seminaruose / mokymuose, skirtuose egzistencinei vienatvei, kad galéty iSmokti susidoroti su
konkreciomis praktinémis situacijomis. Tokio tipo seminarai galéty bati gera proga iSplésti slaugos
Svietimo sistemga. Jy nuomone, prieziGra gali bdti svarbi, nes Siandien jie neturi jokios paramos
kovojant su darbe patiriamomis emocijomis ir stresu. Jie sitlo j mokymus jtraukti psichologinj modulj,
skirtg egzistencinei pagyvenusiy Zmoniy vienatvei.

Visi kalbinti socialiniai darbuotojai sutaré dél to, kad dirbant su pagyvenusiais Zmonémis reikalingi
skirtingi jvairls jgudZiai. Kiti jgOdziai, reikalingi egzistencinei vienatvei jveikti: Zinios Sia tema,
empatija, supratimas, nuoseklumas, patikimumas, jsitraukimas ir padrasinimas.

RUMUNUA

Rumunijoje slaugytojai, dalyvave individualiuose ir grupiniuose aptarimuose, pateiké teigiamy
pavyzdziy, gyvenimo istorijy ir sékmingy sprendimy apie tai, kaip galima jveikti egzistencine vienatve.
Kalbant apie jgudZius ir Zinias, reikalingas slaugytojams norint susidoroti su egzistencinés vienatvés
problemomis:

= gilesnis pagyvenusiy Zmoniy psichologiniy mechanizmy supratimas;

= psichologinio ir religinio konsultavimo jgudziai;

= Zinios ir jgldzZiai kovojant su depresija ir mirties baime;

=  empatija (kaip tai parodyti, emociskai nejtakojant saves);

= Zinios, kaip pasidlyti paguoda pacientams, kurie kencia stipry skausma, ir pacientams, kurie
yra arti mirties (kaip minéjo paliatyviosios pagalbos slaugytojai);
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= Zinios ir jgudZziai, siekiant iSsaugoti ir sustiprinti teigiamg poZzilrj j vyresnio amziaus Zmones.

Dalyvaujantieji slaugytojai pabrézé, kad rimta profesiné problema yra perdegimo prevencija ir
susidorojimas su ja, bendraujant su pagyvenusiais Zmonémis, j kurig reikia atsizvelgti. Be to, dirbant
su pagyvenusiais Zmonémis, ypac jstaigose, kur néra psichologo, yra labai naudinga individualios ir
grupinés egzistencinés vienatvés terapijos, taip pat profesinés terapijos specializacija.

SVEDIJA

Svedijos specialistai, dalyvaujantys tikslinése grupése, nurodé, kad svarbu turéti tokius gebéjimus
kaip empatija, gailestingumas, drgsumas, smalsumas ir atvirumas, kad buty jveiktos jvairios klittys,
dirbant su vyresnio amZiaus asmenimis, patirianciais egzistencine vienatve. Buvo svarbu mokeéti
iSklausyti, apmastyti ir gebéti pereiti prie seno Zzmogaus gyvenimo pasaulio perspektyvos. Taip pat
svarbu turéti Ziniy apie Zmogaus praeitj ir dabartinj gyvenima, kad blty galima suprasti vyresnio
Zmogaus situacijg. Rezultatai taip pat parodé, kad sveikatos priezilros specialistams svarbu turéti
7iniy apie savo normas, pageidavimus. Ziniy apie senéjimo procesa stoka galéty biti klidtis susiddrus
su egzistencine vienatve [1].

Sveikatos priezitros specialisty jgyti jgldZiai skyrési. Dauguma jy Zinojo apie vyresnio amZziaus Zmoniy
egzistencinés vienatvés patirtj. Darbas su vyresnio amziaus Zmonémis egzistencinés vienatveés
klausimais ir susidorojimas su ja buvo prasmingas, bet ir sudétingas darbas; jiems buvo sunku jveikti
kliatis susidarus si Sia tema [1].

Kalbant apie jgldZius, kuriy reikia egzistencinei vienatvei jveikti, apklausti sveikatos prieZilros
specialistai nurodé skirtingus aspektus:

= Zinios apie senéjantj kiing, gyvenima ir mirtj;

= drasa dalyvauti egzistenciniuose pokalbiuose, kad bity patenkinti vyresnio amziaus Zmoniy

poreikiai;

= gebéjimas uzmegzti patikimus santykius su senu Zmogumi;

=  b{ti empatisku, atjaucianciu, drasiu, smalsus ir atviru, jveikiant kliGtis bendraujant Sia tema;

= mokéjimas suprasti seno Zzmogaus padétj [1].

Santrauka

Remiantis jvairiy Saliy partneriy iSvadomis, buvo jrodyta, kad tyrimuose dalyvaujantys specialistai
negavo jokio specialaus mokymo, kaip spresti egzistencinés vienatvés problemg, o kartais to iSmoko
iS asmeninés ar kity kolegy patirties. Jie teigia jauciantys stresg ir yra nepatenkinti, negalédami
susidoroti su vyresnio amziaus Zzmoniy vienatve, o tai turi svarbiy pasekmiy asmeniniam gyvenimui ir
emocinei sferai. Pagrindiniai iSSUkiai ir sunkumai, apie kuriuos nurodyta susidlirus su egzistencine
vienatve, yra Sie: nepakankami turimi iStekliai, tinkamo laiko ir vietos trikumas, nepakankamas
profesinis pasirengimas Sia tema, profesiniai likesciai ir pacienty sunkumai. Darbuotojams taip pat
buvo sunku jveikti baime kalbantis su pagyvenusiais Zmonémis egzistenciniais klausimais, t.y. apie

gyvenima, mirtj, prasme, kalte ir nuoskaudas bei dalytis tuo, kas vyresnio amziaus Zmonéms svarbu.

Specialistai susitaré dél to, kad svarbu gebéti suprasti, su kuo jie susiduria, ir Zinoti ribas, taip pat
gauti reikiamas priemones ir paramg, kad baty galima patogiau ir efektyviau dirbti su pagyvenusiais
Zmonémis. Dalyviai teigia, kad tikriausiai bty naudinga teikti darbuotojams pagalbine veiklg,
pavyzdziui, mokymus, instruktavimo susitikimus, nuolatine prieZitra su psichologu, kolegy prieZzidra,
patirties mainus su kolegomis ir jstaigos vadovo parama.

Jvairiose Salyse partnerése atlikti tyrimai rodo, kad reikia daug jgldziy, norint spresti egzistencinés
pagyvenusiy Zmoniy vienatvés problema. Be iSsamiy Ziniy Sia tema (kurios suteikia specialistams
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priemones atpazinti egzistencine vienatve), apie senstanciy ir pagyvenusiy Zmoniy psichologinius
mechanizmus, reikia iSplétoti arba iSugdyti daugelj kity tarpasmeniniy jgidziy, tokiy kaip: empatija,
klausymo jgudZiai, gebéjimas sukurti patikimus santykius ir jtraukti pagyvenusius Zmones, Zodinio ir
neverbalinio bendravimo jgtdziai, gebéjimas valdyti emocijas ir palaikymo, psichologinio ir religinio
konsultavimo jgldziai. Kiti jgtdziai ir ypatybés, kurie specialistams pasirodé svarbis: biti drgsumas,
smalsumas ir atvirumas, siekiant jveikti galimas kliGtis, jautrumas, pagarba, nesmerkiantis poziaris ir
geras saves pazinimas.

Dalyvaujantys sveikatos prieZilros specialistai pripaZino Siy jgldziy svarbg ir tai, kad jie néra jgije kai
kuriy i$ Siy jgldziy arba kad juos reikia tobulinti ir kad jie ne visada gali tinkamai reaguoti j
pagyvenusiy Zzmoniy poreikius. Dél Siy priezasciy jie susitaré, kad reikia dalyvauti mokymuose Sia
tema, kad blty gauta daugiau informacijos apie egzistencine vienatve, suZinoti, kaip elgtis tokiu
atveju, kad blty galima patenkinti pagyvenusiy Zmoniy poreikius.

Jie taip pat pripazino psichologinés priezitros, palaikymo svarbg, sprendziant Sias situacijas ir
suvaldant emocijas, kurios gali atsirasti siekiant uzkirsti kelig perdegimo sindromui.

6. ISVADOS
ITALUA

Visi specialistai savo profesinéje veikloje yra susidire su daugybe vienatvés situacijy.

Daugelis jy buvo girdéje apie egzistencine vienatve ir apibudina jg kaip gily ir visa persmelkiantj
pojatj, kurj galima patirti, net esant kity Zmoniy apsuptyje. Visi pripazino partyre tai dirbdami su
pagyvenusiems Zzmonéms ir jy patirtis labai skiriasi: kai kuriais atvejais Sis gilus vienatvés jausmas
buvo susijes su suvokimu, kad gyvenime jie nieko svarbaus nepadaré, kitais atvejais jis buvo susijes su
artimyjy netektimi, dar kitais — su gyvenimo pokyc¢iais, kai sunku pertvarkyti savo gyvenima. Daznai
specialistai pripazZjsta egzistencine vienatve, pradedant nuo to, kad siiloma pagalba ir parama,
atrodo, niekada nebus pakankama. Veiksmai, kuriuos atliko specialistai, kad susidoroty su Siomis
emocijomis, buvo jvairQs ir, viena vertus, susije su asmeniu, kuris patyré Sias emocijas (kalbéjimas,
buvimas Salia ir klausymasis), o kita vertus — su veiksmais situacijoje (paslaugy aktyvavimas,
specialistai, Seimos tinklas). Susidlre su pagyvenusiy Zmoniy egzistencine vienatve, specialistai
patyré jvairiausiy jausmuy: gily lilidesj, skausma, bejégiSkumg ir apleistuma. Vienas aspektas, kuris,
atrodo, vaidina svarby vaidmenj, yra nebijoti susidurti su Siomis emocijomis, o bati Salia Zmogaus jam
iSgyvenant skausmg, ir tai galima padaryti tik susidlrus su savo egzistencine tustuma, o ne jos
vengiant.

Pusé specialisty gauna paramg, skirtg egzistencinés vienatvés klausimams spresti, per nuolatinius
priezitros psichologo apsilankymus, kolegy patarimus ir priezitra.

Galimos klittys susidlrus su pagyvenusiy Zmoniy egzistencinémis mintimis gali bati susijusios su
turimais istekliais (pavyzdziui, laiku ir erdve), profesiniu pasirengimu ir (arba) lGkesciais ir pacienty
sunkumais. Panasu, kad norint spresti egzistencinés vienatvés klausimus, reikia jvairiy asmeniniy
jgudziy (pvz., empatijos, nesubjektyvaus pozidrio, pagarbos, jautrumo, klausymo jgldziy) ir techninio
pasirengimo Sia tema. Specialistai sutaria, kad norint jgyti visus Siuos jgldzius, jiems reikalingi
mokymai Sia tema, kurie suteikty informacijos apie egzistencine vienatve, iSmokyty, kaip su ja kovoti,
padeéty suprasti, kg Zmoneés jaucia, suteikty pavyzdziy ir galimybiy aptarti ir keistis idéjomis su kitais
specialistais.

LIETUVA
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Egzistencinés vienatvés sgvoka néra gerai Zinoma specialisty, dirbanciy priezilros jstaigose, tarpe.
Taciau egzistenciné vienatveé yra seneliy namy gyventojy gyvenime, jg pagyvenusiy Zmoniy priezitiros
specialistai stebi kasdienéje veikloje, aptiria bendravimo akimirkomis, emocijy proverziais.

Apskritai socialiniai darbuotojai yra linke reaguoti j vienatve neigdami §j reiskinj arba laikydami jj
laikina problema, kurig sukelia iSoriniai dirgikliai. Taciau kartais socialiniai darbuotojai Sig béda
pripazjsta ir empatiSkai reaguoja j pagyvenusiy Zmoniy iSreikStus poreikius, bandydami suprasti
galimas jy problemy priezastis.

Dalyvaujantys specialistai nurodé, kad dauguma gyventojy per Sventes patiria vienatve, kai kitus
gyventojus lanko artimieji.

Panasu, kad egzistencinés vienatvés pripaZinimui trukdo vyraujantis neigiamas pozilris j pagyvenusiy
Zmoniy poreikius visuomenéje. Labiausiai pripazjstami baziniai ir medicininiai poreikiai, o aukstesni,
tokie kaip dvasiniai, daznai ignoruojami.

Apklausti socialiniai darbuotojai susiduria su sunkumais nustatydami egzistencine vienatve ir jos
sudedamasias dalis kaip reiskinj. Silpnai suvokiama egzistenciné vienatvé ir jos poveikis profesinei
veiklai. Tai sukelia neigiamy pasekmiy profesinei veiklai, pvz., perdegimg, problemy neigima,
laikymasi jsikibus stereotipiniy nuostaty. Dél Siy priezasCiy reikalingas specialus mokymas apie
vyresnio amziaus Zmoniy psichologija, neverbaline komunikacijg ir demencija, taip pat nuolatiné
priezilra.

LENKUA

Dalyviai sutiko, kad Lenkijoje vienatvé yra didzZiulé vyresnio amZziaus Zmoniy problema, o socialiniy
paslaugy jiems paremti nepakanka.

Dauguma dalyviy niekada nebuvo girdéje apie egzistencine vienatve. Kalbinti slaugytojai neisskiria Siy
terminy, o kai kurie ergoterapeutai egzistencine vienatve apibréZia kaip gyvenimo jausmo netekima.

Dalyviai apibldino keletg situacijy, susijusiy su egzistencine vienatve, su kuriomis jie susidlré savo
profesinés veiklos metu. Jie daznai susiduria su vienatvés situacijomis tarp artimy Zmoniy ir Seimy.

Dalyvaujantys specialistai atkreipé démesj j tai, kad mdsy visuomenéje pagyvenusius Zmones
paprastai aplinka vertina neigiamai, o senatvés ir mirties tema, atrodo, yra ignoruojama. Tyrime
dalyvave specialistai teigia, kad svarbu rlpintis asmeniniais santykiais dirbant su pagyvenusiais
Zmonémis, ypac dél to, kad pagyvene Zmonés nesulaukia tinkamos pagarbos, dél santykiy Seimoje
stokos ir pagyvenusiy Zmoniy dalyvavimo Seimos gyvenime.

Abi grupés sutaré, kad néra specialiy mokymy, skirty egzistencinés vienatvés problemai spresti.
Slaugytojai néra psichologiskai pasirenge spresti Sias situacijas, be to, profesinés veiklos metu turi
daug darbo, kurj reikia atlikti, ir mazai laiko kalbétis su pacientais.

Visi dalyviai noréty dalyvauti mokymuose, skirtuose egzistencinei vienatvei. lJie noréty
seminary/mokymy, kurie galéty padéti jiems ugdyti tokius svarbius jghdzius, kaip supratima,
nuoseklumg, empatijg, patikimuma, jsitraukimg ir padrgsinima.

RUMUNLUA

Egzistenciné vienatvé néra Zinoma tarp sveikatos priezilros specialisty, dalyvaujanciy tikslinése
grupése, taciau jie atrodo labai susidoméje Sia koncepcija.

Dazniausios egzistencinés vienatvés situacijos tarp pagyvenusiy Zzmoniy, kurias nustaté dalyvaujantys
slaugytojai, buvo susijusios su gyvenimo partnerio netektimi, Seimos neturéjimu ar izoliacija nuo
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Seimos, vaiky ir kity giminaiciy, gyvenanciy uzsienyje, taip pat ligomis, gulint nejudant lovoje
namuose ar ligoninéje /slaugos namuose. Specialistai nustaté, kad pagyvene Zmonés, gyvenantys
seneliy namuose, iSgyvena vienatve.

Slaugytojai interviu nurodé, kad daugelis pagyvenusiy Zmoniy, kuriuos jie susitiko savo profesinés
veiklos metu, neturi patirties egzistencinés vienatvés klausimais, net jei aptys yra fizinés vienatveés
situacijoje. Dalyviai nurodo priezastis, dél kuriy jie vis dar yra aktyvis ir leidZia laikg, uzsiimdami
jvairia veikla, turi didele pazjstamy grupe ir bendrauja, randa paguodg religijoje ir gali dZiaugtis nauju
gyvenimo etapu.

Individualiy ir grupiniy aptarimy metu specialistai pateiké teigiamy pavyzdziy ir gyvenimo istorijy,
susijusiy su egzistencine vienatve.

Slaugytojai minéjo, kad egzistencinei vienatvei jveikti reikalingi Sie jgUdzZiai ir Zinios: gilesnis
supratimas apie pagyvenusiy Zmoniy psichologinius mechanizmus, psichologinio ir religinio
konsultavimo jgldZzius, Zinias ir jgldZius kovojant su depresija ir mirties baime, empatija, pozityvus
pozilris ir perdegimo prevencijos jgudziai. Jie taip pat atkreipé démesj j tai, kad individualios ir
grupineés terapijos, skirtos egzistencinei vienatvei, specializacija ir vyresnio amziaus Zzmonéms skirta
ergoterapija, taip pat démesys egzistencinés vienatvés problemai spresti bakalauro, magistro laipsnio
ir CPD metu gali bati labai naudinga specialistams, dirbantiems su pagyvenusiais pacientais.

SVEDIA

Sveikatos prieziuros specialistai, dalyvaujantys tikslinése grupése savo profesinéje veikloje, susidare
su vyresnio amziaus asmenimis, patirianciais egzistencine vienatve. Jie nurodeé, kad susiddrimas su
egzistencine vienatve paveiké juos ir jy jausmus. Jiems buvo sunku jveikti kliGtis, trukdZiusias
egzistenciniams pokalbiams su pagyvenusiais asmenimis. Taciau net jei jie tai jauté tai esant isSukiu,
jiems buvo prasminga susidurti su vyresnio amZiaus Zmonémis, patyrusiais egzistencine vienatve.
Sveikatos priezitros specialistai, dirbantys seneliy namuose, slaugos namuose ir ligoninés priezitros
srityje, nurodé, kad jiems triksta reguliarios ir organizuotos paramos, orientuotos j jy jausmus ir
darbo bidus; jie taip pat teigé, kad parama reikty pritaikyti pagal jy poreikius ir prieZiGros, kurioje jie
dirba, konteksta.

BAIGIAMOSIOS ISVADOS

Partneriy atlikti empiriniai tyrimai parodé, kad beveik visose Salyse partnerése dalyvaujantys
specialistai apskritai neturi konkreciy Ziniy apie egzistencine vienatve. Taciau paaiskinus $§j reiskinj,
buvo galima pastebéti, kad savo profesinés veiklos metu jie daznai susidurdavo su pagyvenusiais
imonémis, kurie patiria egzistencine vienatve. Sio tipo vienatvé tarp vyresnio amziaus Ymoniy yra
nevienalyté, priklausomai nuo specialisty Salies, taip pat nuo konteksto, kuriame jie gyvena ir dirba.
Laikoma, kad gyvenimas maZose bendruomenése mazina egzistencinés vienatvés jausmg, o
specialistai susiduria su maziau vienatvés situacijy, tikriausiai dél to, kad socialiniai santykiai su kitais
miesto ar kaimynystés gyventojais yra daznesni. PrieSingai, gyvenimas izoliuotose vietovése gali
padidinti vienatvés jausmg, nes Cia yra maZziau galimybiy susitikti su Zmonémis ir dalytis socializacijos
akimirkomis. Sis i880kis padidina galimus sunkumus mezgant naujus santykius vyresniame amfZiuje,
nes traksta jégy ar noro ieskoti naujy pazinciy.

Tuo pat metu buvo pabrézta, kad kito asmens buvimas Salia nebdtinai yra bldas uzkirsti kelig
egzistencinés vienatvés jausmui arba jj pasalinti. Jis i$ tikryjy gali dar labiau sustipréti, kai supa
Zmonés, su kuriais nejauciate giminystés, kai nesijaucia, kad turite su jais kg nors bendro, ir
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nesijauciate pajégus suprasti savo giliausias mintis ir jausmus. Kelis kartus per jvairius tyrimus,
atliktus sSalyse partnerése, dalyviai pabrézé, kad egzistencini vienatvé yra labai dazna ir pagyvenusiy
Zmoniy prieziliros jstaigose, nepaisant to, kad Cia yra proga socializacijai ir dalijimuisi. Pagal tai, k3
minéjo kai kurie specialistai, egzistenciné vienatvé yra labai gilus dalykas, todél tustumos jausmas
negali bati uzpildytas, nes ji siejama su svarbaus dalyko arba partnerio, mylimo Zmogaus, asmeninés
tapatybés ir fizinés ar psichinés gerovés negrjztamo netekimo arba netekties jausmu. Taciau
tustumos jausmas atsiranda dél to, kas virSija objektyvig stoka, vietoj to jis gali bati susijes su
pagyvenusios Zzmogus reakcija j tam tikrus jvykius. Vadinasi, egzistenciné vienatvé néra susijusi vien
tik su skaudziais gyvenimo jvykiais, bet ir su Zmoniy gebéjimu atsigauti ir palaikyti santykius.

Psichologiniu pozilriu egzistenciné vienatvé taip pat gali bati siejama su elementais, susijusiais su
Seimos kilmés struktiira, gautu iSsilavinimu, meile ir démesiu, gautu vaikystéje. Kartais egzistenciné
vienatvé néra naujai suvokiama, taciau jos Saknys gali bati Seimos nebuvimas, kai Zmonés auga
jausdami esg vieni, suvokdami vienatve kaip likimg ir batj. Todél gilus paprastos vienatvés jausmas
gali paskatinti vyresnj Zmogy izoliuotis ir susilaikyti nuo santykiy puoseléjimo ar atsisakyti bendrauti
su kitais.

Taciau kai kurie specialistai nurodo, kad per savo profesine patirtj jie yra pastebéje, kaip vyresnio
amziaus Zmonés dalijasi savo vienatvés jausmu, kai supranta, kad Zmogus, su kuriuo kalbasi, nebijo ir
yra pasirenges susidurti su Siomis emocijomis. Todél akivaizdu, kad tarp jvairiy jgudziy, kuriuos turi
turéti profesionalas, dirbantis su pagyvenusiais Zmonémis, yra gebéjimas biti empatisku nesmerkiant
klausytis pasnekovo.

Specialistai turéty sugebéti pastebéti ir aptikti visus pozymius, kurie gali reiksti batinybe iSreiksti
emocijas, net jei asmuo atsisako kalbétis ir praso jj palikti vieng. Kalbant apie egzistencine vienatve,
svarbu pabrézti, kad kartais pats Zmogus nesuvokia jaucias $j vienatveés jausmg, ir jaucia negalavima ir
nepasitenkinima kurj gali lemti jvairis veiksniai, jskaitant atsiribojima nuo savo emocijy ir poreikiy.
Sia prasme darbuotojas turi gebéti spresti prasmingus klausimus, valdyti bet kokias klidtis ir
sunkumus, su kuriais jis gali susidurti spresdamas egzistencine pagyvenusiy Zmoniy vienatve ir
didindamas informuotuma apie savo ribas bei susidurdamas su egzistencine vienatve. Buvo nurodyta,
kad svarbu atsizvelgti j perdegimo sindromo prevencijg ir jveikima, nes tai rimta profesiné problema
bendraujant su pagyvenusiais Zmonémis. Tiesg sakant, nurodyta, kaip kartais egzistenciniy klausimy
nagrinéjimas gali priversti specialistus pasijusti nesaugiais, neadekvaciais ir bejégiais, paskatinti juos
nesidlyti vyresnio amziaus Zmonéms kalbétis apie savo jausmus ir iSgyvenimus bei vengti pokalbiy
jautriais klausimais.

Todél sveikatos prieZilros ir socialiniams specialistams svarbu pasidlyti priemones ir Zinias Siems
jgudziams ugdyti, kad bity galima stebéti ir interpretuoti vyresnio amziaus Zzmoniy isstkius, poreikius
ir norus. Labai svarbu parengti individualias strategijas, kaip veiksmingiau ir profesionaliau elgtis
skirtingose situacijose, nekeliant grésmés vyresnio amziaus asmeny privatumui ir integralumui ir
vengiant batinybés jgyvendinti improvizuotas strategijas, siekiant patiems jveikti problema.

IS tiesy blty labai svarbu pasidlyti specialistams galimybe dalytis patirtimi su kolegomis ir iSorés
specialistais, dalyvauti specialiuose mokymuose apie egzistencine vienatve ir daugiau
bendradarbiauti su kitomis tarnybomis, taip pat gauti pagalbos, susijusios su egzistencinés vienatvés
problema, gauti pasikartojancig psichologo prieZiturg, tarpusavio konsultacijas, tarnybos vadovo
palaikyma ir keistis patirtimi su kolegomis.

Remiantis interviu iSvadomis, pasillymas rengti Sia tema gali patenkinti sveikatos prieZiros ir
socialiniy darbuotojy poreikj turéti informacijos apie egzistencine vienatve, iSmanyti, kaip su ja
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kovoti, ypa¢ psichologiniu, komunikaciniu ir santykiy aspektu, siekiant padéti vyresnio amziaus
Zmonéms suprasti, kaip jie jauciasi ir kaip juos paremti. Dalyviai nurodo, kad tai gali bati jdomus ir
naudingas mokymas, skirtas praplésti Zinias apie kiino senéjima, gyvenimg ir mirtj, taip pat lavinti
tokius jgudzius, kaip empatija, supratimas, atjauta, atvira mastysena, aktyvus klausymasis ir emocijy
valdymas, taip pat galimybé pateikti realius ir praktinius pavyzdzius. Buvo pabrézta interaktyvaus
mokymo svarba, teikiant pirmenybe aptarimams ir idéjy mainams su kitais specialistais.

Galiausiai pastaroji Covid—19 sveikatos krizé, istikusi visg pasaulj 2020 m., parodé, kad reikia jvesti
Zmoniy kontakty suvarZzymo ir socialinio atsiribojimo protokolg, jgyvendinamg per raginimus ar
jpareigojant kai kurias Salis tam tikrg laikotarpj likti namuose, taip pat sustabdyti artimyjy ar draugy
vizitus pas senyvo amziaus Zzmones, gyvenancius seneliy namuose. Tokioje nepaprastoje situacijoje,
kaip Sis priverstinés izoliacijos atvejis, darosi dar akivaizdZiau, kad svarbu pripaZinti vyresnio amziaus
Zmoniy egzistencine vienatve ir spresti Sig problemg kartu su sveikatos priezitros ir socialiniais
darbuotojais.

| Sig ataskaitg jtraukta informacija bus pagrindas kurti mokymo turinj ir mokymo medzZiagg
tolesniuose vien projekto etapuose.
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