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SIELVARTAS IR GEDĖJIMAS

Gedėjimas – sielvarto išgyvenimas po netekties. Tai normali 
būsena įvykus netekčiai. Todėl į gedėjimo pasireiškimus įvairiais 
lygmenimis ir etapais turėtume žiūrėti kaip į normalias žmogaus 
reakcijas, įvykus neišvengiamiems gyvenime įvykiams – netektims.

Sielvartas – sunkūs, dažniausiai prieštaringi jausmai, kuriuos 
išgyvena žmogus po netekties. Liūdesys, širdgėla, pasimetimas, 
nerimas, pyktis, kaltė, savigrauža, kaltų paieška, įtampa, baimė, 
bejėgiškumas, tuštuma. Kai kažkas svarbaus ir labai brangaus 
negrįžtamai baigiasi, tai labai sunku priimti ir išgyventi.

Sielvartas − neišvengiamas netekčių palydovas ir vienintelis 
kelias, kuris veda į normalų gyvenimą po netekties − tai išgyventi 
sielvartą. Nes sielvartas – normali ir natūrali žmogaus reakcija į 
netektį. Sielvarto negalima lyginti – kieno didesnis ar sunkesnis. 
Sielvarto išgyvenimas – be galo individualus ir asmeniškas dalykas. 
Tik netekusysis žino, ką jam reiškė tas, kurio neteko, ir ką reiškia 
gyventi po netekties. Sielvartą vienam pakelti labai sunku, todėl 
svarbu, kad būtų su kuo juo pasidalinti.

Gyvename visuomenėje, kurioje atvirai liūdėti, blogai jaustis, 
juolab sielvartauti nedera. Šią kasdienos gyvenimo „normą“ 
išmokstame jau nuo vaikystės. John W. James (2007, cit. pagal 
Polukordienė, 2008) savo knygoje apie vaikų sielvartą mini vieno 
tyrimo rezultatus – vaikas, sulaukęs penkiolikos metų, jau būna gavęs 
daugiau kaip 23 000 raginimų nerodyti liūdesio ir nesijausti blogai, 
nes tai nepriimtina.

Tai, kas nepriimtina išorėje, išgyvenama viduje. Sielvartas 
vargina, slegia ir sekina. Todėl neretai nuo sielvarto bandoma bėgti – 
į alkoholį, į perdėtai intensyvią veiklą, į kompensuojančius tuštumą 
skubotus santykius. Sielvartą bandoma malšinti vaistais, maistu. 



6 7

Bandymų išvengti neišvengiamo yra daug. Vieni jų labai rizikingi 
(pvz., alkoholis), kiti mažiau. Tačiau nei vienas jų neatneša trokštamo 
palengvėjimo. Kas turi būti išgyventa, nepraeina tol, kol neišgyvenama.

Kodėl svarbu išgyventi sielvartą? Neišgyventas sielvartas gali 
virsti kūno, psichologinėmis, socialinėmis, dvasinėmis problemomis, 
juolab kad mokslininkų atlikti tyrimai rodo, kad pirmais–antrais metais 
po įvykusios netekties artimųjų sergamumas ir mirtingumas padažnėja 
2–3 kartus, lyginant su žmonėmis, kurie nepatyrė netekties.

Netekties išgyvenimo trukmė ir intensyvumas priklauso nuo to, 
kiek pasiruošęs žmogus sutikti netektį, kokio pobūdžio netektis jam 
teko išgyventi iki tol, kiek jis psichologiškai stiprus ir (ar) sugeba 
išgyventi liūdesį.

GEDĖJIMAS IR JO ETAPAI

Gedėjimas pasireiškia ir atsispindi įvairiuose lygmenyse: 
fiziniame, psichologiniame, socialiniame, dvasiniame ir vyksta etapais. 
Apibendrinus daugelį požiūrių į gedėjimo etapus, galima išskirti šiuos 
pagrindinius netekties periodus ar gedėjimo etapus, kuriuos tenka 
išgyventi netekusiesiems:

I. Sielvarto krizė:
• Šokas, susikaustymas, arba „nejautra“ – tai pirmoji reakcija į 

netektį, trunkanti maždaug nuo kelių valandų iki savaitės. Sielvarto 
krizės pradžia.

• Dezorganizacija − tai sielvarto krizės etapas, kuris, kai baigiasi 
šokas, gali trukti iki 6 mėnesių.

Svarbiausi procesai, kurie vyksta šiuo etapu – gilaus sielvarto 
išgyvenimas einant keliu nuo mirties neigimo iki jos priėmimo. Tęsiasi 
ir artėja prie pabaigos sielvarto krizė.

II. Sielvarto įveika:
• Reorganizacija – tai sielvarto darbo (įveikimo) etapas, kuriame 

įvyksta netekties pripažinimas ir susitaikymas su ja. Prasideda sielvarto 
įveikos etapas.

• Rekonstrukcija − žmogus pradeda kurti naują, pilnavertį 
gyvenimą be to, kurio neteko. Atsistato anksčiau sumažėjęs arba 
prarastas gyvenimo prasmės jausmas. Baigiasi sielvarto įveikos etapas. 
Literatūroje apie netektis dažniausiai minimas 1−2 metų gedėjimo 
laikotarpis. Manoma, kad tiek reikia laiko, kad žmogus išgyventų 
netektį ir grįžtų į įprastai tekančią gyvenimo vagą. Kai sakoma, kad 
gedima 1−2 metus, kalbama tik apie vidutiniškus skaičius, kurie 
atspindi žmonijos patirtis ir kuriuos įvardino bei ritualizavo religijos 
ir kultūros.

Apie gedėjimo etapus detaliau

1. Šokas, susikaustymas, arba „nejautra“. Sielvarto krizės 
pradžia. Pirmoji reakcija į netektį visada susijusi su nerimu, kartais – 
iki panikos lygio. Organizmas reaguoja ir fiziologiškai – gali sutrikti 
kvėpavimo ar širdies ritmas, gali apimti raumenų silpnumas („pakerta 
kojas“) ir t. t. Šios reakcijos labai individualios ir nebūtinai pasireiškia 
visiems. Daug kam atsiranda jausmas, kurį žmonės įvardina: 
„jaučiausi kaip užšaldytas“, „viską dariau kaip robotas“. Šoko fazėje 
galimi ir afektiniai, nekontroliuojami stiprių jausmų proveržiai – 
raudojimo, dejavimo, riksmo, tylėjimo (mutizmo − laikino kalbos 
netekimo). Paprastai šoko fazėje vienų „Aš“ ribos ima trūkinėti, kitų 
lyg suakmenėja. Šoko fazė gali tęstis nuo kelių valandų iki savaitės. 
Praėjus šokui atsiveria dvasinis skausmas.
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2. Dezorganizacija. Mirtis iš pradžių suvokiama daugiau protu, 
o jausmai ją dar neigia: „Žinau, kad mirė, bet negaliu tuo patikėti.“ 
Sieloje atsiveria didelė, skausminga tuštuma, kurią anksčiau užpildė 
miręs artimas žmogus. Tai – dvasinis skausmas. Gali atsirasti įvairūs 
laikini fiziniai, psichologiniai sutrikimai. Gedinčiajam sunku ir 
nesinori rūpintis savimi, kartais net savo asmenine higiena. Pirmus 
1–2 mėnesius po netekties, gali atsirasti fantazijos apie mirusįjį, kaip 
apie gyvą: kaip jis (ji) tuoj ateis iš darbo, kaip jis (ji) tuoj paskambins. 
Akys gali ieškoti mirusiojo įprastose vietose, kur anksčiau jį 
matydavo, dairytis jo gatvėje, minioje. Gedinčiajam sunku atlikti visus 
įprastus darbus. Apėmusi bejėgiškumo būsena žadina pyktį. Erzina 
kitų pastangos per greitai nuraminti, įvairūs nepriimtini patarimai 
užsimiršti. Tačiau aplinkiniai gedinčiojo netektį pamiršta gana greitai 
(praėjus porai savaičių po laidotuvių). Gedintysis jaučiasi itin vienišas, 
kyla noras dar labiau užsidaryti nuo visų, atsiriboti. 

Sielvarto krizė baigiasi apie šeštą po netekties mėnesį, kai mirties 
faktas visiškai priimamas. Tai sukelia naują dvasinio skausmo bangą – 
mirties ir netekties faktai pripažinti, bet susitaikymas su netektimi dar 
neįvyko. Būtent šiuo periodu gali pablogėti sielvartaujančio žmogaus 
sveikata, atsinaujina arba paaštrėja chroniškos ligos. Šis etapas gali 
trukti nuo keleto mėnesių iki metų.

3. Reorganizacija. Sielvarto krizę pakeičia sielvarto įveikos 
etapas, arba sielvarto darbas. Sielvarto darbas – tai sielvarto įveikos 
procesas, kurio metu vyksta vidinis ir išorinis prisitaikymas po 
netekties bei susitaikymas su tuo, kas įvyko ir pasikeitė. Po mirties 
priėmimo prasideda etapas, kai peržiūrimi prarasti santykiai, kyla 
labai daug prisiminimų apie mirusįjį. Jausmai mirusiajam labai 
pamažu, bet blėsta, ryškiau išgyvenama dabartis, kurioje jo nebėra. 
Didėja atstumas su mirusiuoju – jausmuose, mintyse. Tai labai svarbi 
netekties išgyvenimo akimirka, nes tada gedinčiojo jausmai pripa-

žįsta – artimasis mirė, jo nebebus. Kai sau pripažįstamas netekties 
realumas, pamažu grįžta jėgos. Tačiau kartais netekties pripažinimas 
vėl pagilina skausmą. Tada grįžtama į neigimo etapą, kartojasi aštraus 
dvasinio skausmo epizodai. Nublanksta klausimas – „kodėl tai atsitiko 
man?“. Kyla kitas klausimas − „kaip man toliau gyventi be to, kuris 
mirė, kaip gyventi naujai?“.

Susitaikymas su įvykusiu dėl netekties pasikeitimu atneša ir 
daugiau ramybės. Daug kasdienių rūpesčių, kurie gedėjimo pradžioje 
atrodė neįveikiami, dabar vėl tampa įveikiamomis kasdienėmis 
užduotimis ir nebevargina kaip iki tol. Atsiranda noras kažką atnau-
jinti − išvaizdoje, aprangoje, namuose, kitoje aplinkoje.

4. Rekonstrukcija. Pasibaigus gedėjimo, sielvarto įveikos 
periodui, tenka spręsti naujas gyvenimo užduotis, kurių sprendimas 
reikalauja didelių pasikeitimų – išmokti gyventi kitaip, ne tik be 
ankstesnio artimiausio santykio, bet ir bandant rasti naują artimą 
ryšį. Neretai tai verčia keisti gyvenimo įpročius, draugus, gyvenimo 
vietą, veiklą. Tačiau įveiktas sielvartas, išgyventa netektis subrandina 
žmogų.  Atsiranda geresnis savęs ir kitų pažinimas, pradedame geriau 
skirti, kas mums iš tikrųjų svarbu, kas turi vertę, o kas mažiau. 

Svarbu pažymėti, kad gedėjimas ir jo etapai – labai individualus 
procesas ir čia išvardyti etapai laiko atžvilgiu kiekvienam, išgyvenu-
siam netektį, gali vykti labai individualiai.

KOMPLIKUOTAS GEDĖJIMAS IR NETEKTYS

Komplikuotas (patologinis) gedėjimas – tai gedėjimas, kuris 
užsitęsia ir nesibaigia natūraliu sielvarto įveikimu. Yra netekusiųjų, 
kurie lyg neliūdi ir nesielvartauja po netekties. Tai žmonės, kurie 
neneigia mirties fakto, bet neigia, slopina sielvarto jausmus. Tai galima 
aiškinti nesąmoninga gynyba nuo skausmingų išgyvenimų. Tokiais 
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atvejais gedėjimas sustoja dar netekties krizės etape. Komplikuotas 
gedėjimas užsitęsia, o kartais gali tęstis visą likusį gedinčiojo 
gyvenimą. Būdinga, kad esant užsitęsusiam gedėjimui žmonės apie 
mirusįjį ir po daugelio metų gali kalbėti esamuoju laiku. Neretai 
namuose  sukuriamas mirusiojo kampelis ir altorius – nepajudinti guli 
jo daiktai, visur pakabintos mirusiojo nuotraukos. Tai sukuria iliuziją, 
kad mirusysis yra kažkur šalia.

Verta atkreipti dėmesį į šį simptomų sąrašą – tai labai rimtas 
signalas, kad gedintysis vienas, be pagalbos neįveikia netekties 
krizės. Tada reikia kreiptis į gydytoją ar psichologą:

• Jei ilgai, kelis mėnesius po netekties, negrįžta noras rūpintis 
savimi – maistu, poilsiu, miegu, higiena.

• Kai nuolatos persekioja noras nusižudyti. Tik įvykus reikšmingai 
netekčiai, kartais nesinori gyventi be mirusiojo, gali atsirasti minčių ir 
apie savižudybę, tačiau paprastai jos greitai praeina. Tačiau jei taip 
neįvyko ir noras nusižudyti stiprėja, gimsta planai kaip tai padaryti – 
būtina kuo greičiau ieškoti specialistų pagalbos.

• Užsitęsia depresija – ji pasireiškia nuolatine, vienoda ir ilgai 
trunkančia sielvarto ir liūdesio reakcija į netektį.

• Netektis ilgai neigiama – jausmai, susiję su netektimi, 
neišgyvenami, apie mirusįjį kalbama kaip apie gyvą, jo daiktai 
neliečiami, iš jo kambario namuose daromas atminties memorialas, 
kuriame užsidaro netekusysis.

• Piktnaudžiaujama alkoholiu, raminamaisiais vaistais, vartojami 
narkotikai. Taip pat jei pasireiškia nuolatinis polinkis persivalgyti ar 
nebevalgyti.

• Atsiranda psichikos sutrikimų, pasireiškiančių nuolatiniu 

nerimu ir įtampa, nevaldomu nuolatiniu liūdesiu ir nesustabdomu 
verksmu, apatija, ryškiu interesų susiaurėjimu; jei atsiranda nuolatinės 
haliucinacijos ir keistos, neįprastos sveikam žmogui mintys.

Komplikuotos netektys – tai netektys, dėl kurių netikėtumo ir 
faktinio dramatizmo (artimųjų savižudybė, smurtinė artimo žmogaus 
mirtis, šeimos narių netekimas avarijoje ir pan.) ir (ar) dėl emocinių 
netekusiojo reagavimo ypatumų, galima numatyti, kad šių netekčių 
išgyvenimas vyks labai sunkiai. Išgyvenant komplikuotas netektis 
dažniau chronizuojasi sielvarto krizė, ilgiau vyksta sielvarto įveika, 
didesnė tikimybė, kad gedėjimas taps komplikuotas (patologinis).

VAIKAI IR NETEKTYS

Netektys visada labai skaudžiai paliečia vaikus. Vaikus labai 
sukrečia, jei miršta kas nors iš artimos vaikui aplinkos, o tėvų mirtis 
prilygsta katastrofai vaiko pasaulyje. Vaikus labai emociškai paveikia 
ir kito vaiko mirtis, nes griūva įsivaizduojamas ar jau įgytas vaiko 
tikėjimas patirtimi, kad miršta tik seni žmonės.

Vaikų santykis į mirtį kinta priklausomai nuo jų amžiaus 
(Navickas, 2003; Polukordienė, 2008): 

Iki 5 metų.
Iki 5 metų amžiaus vaikai dar nesupranta mirties kaip baigtinio 

proceso. Nesupranta, kad kažkada mirs visi. Nesieja mirties su 
savo asmeniu. Kai kurie tokio amžiaus vaikai gali įsivaizduoti, kad 
mirusysis išvyko ir dar grįš, arba mirtį įsivaizduoja kaip išsiskyrimą. 
Šio amžiaus vaikų mąstymas labai konkretus. Todėl suaugusieji 
turėtų vengti abstrakčių frazių apie mirusįjį, kurias vaikai gali suvokti 
konkrečiai ir pažodžiui, pvz., „senelis miega“. Nes vaikas, matydamas 
miegančius žmones, vėliau gali labai išsigąsti. Vaikai visuomet 
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jaučiasi visų įvykių centru, todėl gali įsivaizduoti, kad jų mintys, 
jausmai, norai ir poelgiai gali būti priežastimi to, kas atsitinka su jais ir 
su aplinkiniais žmonėmis. Kartais dėl tokio mąstymo ypatumų vaikai 
gali įsivaizduoti, kad yra kalti dėl kažkieno mirties. Kadangi vaikai 
iki 5 metų nesuvokia mirties baigtinumo, į pirmą žinią apie mirtį jie 
paprastai reaguoja palyginus ramiai. Tačiau vaikai stipriau reaguoja į 
artimųjų elgesį kažkam mirus.

5–9 metų. 
Tokio amžiaus vaikų susidomėjimas mirtimi padidėja. Jie pradeda 

suprasti, kad mirtis – negrįžtamas procesas. Tačiau dar gali išlikti 
įsivaizdavimas, kad jų pačių mirtis – neįmanoma. Mirties priežastį 
tokio amžiaus vaikai dažniau įžvelgia išorėje – tai reiškia, kad vaikai 
galvoja, kad žmogaus mirtį lemia kokia nors išorinė jėga. Tačiau 
palaipsniui vaikai pradeda suvokti, kad mirtį sukelia vidinės priežas- 
tys – ligos, senatviniai pakitimai. Apie devintuosius metus vaikai 
pradeda suvokti, kad žmogui mirus suyra jo kūnas. Šiame amžiuje 
vaikai savo elgesiu vis daugiau orientuojasi į bendraamžių nuomonę, 
vertinimus, todėl, bijodami būti nesuprasti, jie gali slėpti savo 
jausmus. Mokyklinio amžiaus vaikai įgyja daugiau žinių, patirties, 
tampa socialiai aktyvesni, tai suteikia daugiau galimybių integruoti 
mirties faktą į savo patirtį. Fantazijose ir žaidimuose atkurdami 
traumuojančius įvykius, vaikai įveikinėja savo bejėgiškumo jausmą.

Daugiau nei 10 metų. 
9–12 metų amžiuje vaikų domėjimasis mirties tema sumažėja 

ir vėl suaktyvėja prasidėjus paauglystei, maždaug 12–13 metų. 
Artėjant paauglystei, vaikai pradeda mirtį suvokti kaip gamtos dėsnių 
reguliuojamą vidinį biologinį procesą, t. y., kad mirtis įvyksta tada, 
kai kažkas sutrinka organizmo viduje. Vaikai mirtį supranta jau 
abstrakčiau, plačiau suvokia mirties padarinius. Todėl ir į mirtį vaikai 
šiame amžiuje gali reaguoti žymiai audringiau. Vaikai pradeda suvokti 
mirties neišvengiamumą – kad miršta visi. Tai didina nerimą, susijusį 

su mirties tema. Todėl šio amžiaus vaikai linkę mažiau galvoti ir 
kalbėti apie mirtį. Šio amžiaus vaikai išgyvena ir gedi dėl kiekvieno 
artimo žmogaus mirties. Jei mirtis numatoma ir vaikas psichologiškai 
jam paruošiamas, jo gedėjimo reakcija bus ne tokia stipri, kaip įvykus 
netikėtai artimojo mirčiai.

Paauglystėje mirties suvokimas gilėja, aiškiau suvokiami mirties 
padariniai. Paaugliams būdinga daug galvoti apie gyvenimo prasmę, 
kelti egzistencinius klausimus, taip pat ir apie mirtį. Artimųjų mirtis 
labai paaštrina šiuos išgyvenimus. Paaugliai linkę slėpti savo gedėjimo 
jausmus ir sielvartą. Šie išgyvenimai labiau atsispindi paauglių 
elgesyje – netektis patyrę paaugliai daugiau ir dažniau konfliktuoja ar 
kitaip netiesiogiai išreiškia savo sielvarto jausmus, kurie dažniausiai 
yra nukreipti į aplinkinius.

Kaip ir suaugę žmonės, taip ir vaikai į pranešimą apie mirtį 
reaguoja įvairiai: dažniausiai šoku ir nerimu, baime ir pasipriešinimu, 
apatija ir depresija, kartais elgdamiesi lyg „nieko neatsitiko“.

Mirus artimam žmogui, vaikai dažniausiai:
• jaučiasi prislėgti;
• daug ir gyvai atsimena mirusįjį;
• išgyvena liūdesį ir (ar) depresiją;
• jaučia graužatį, gali kaltinti save, jausti gėdą, kad blogai elgėsi 

su mirusiuoju ar negerai apie jį galvojo;
• pyksta: ant mirties, kuri „atėmė“, ant Dievo, kuris leido mirti, 

ant kitų žmonių, kurie nesustabdė mirties, ant mirusiojo, kad paliko, 
išdavė;

• patiria mokymosi sunkumų: šis simptomas turi polinkį užsitęs-
ti – jei dauguma simptomų po artimo žmogaus mirties praeina per 
kelerius metus, tai šis gali užsitęsti daug metų po netekties;

• jaučia fizinius negalavimus;
• blogiau miega;
• pradeda daugiau nerimauti dėl kitų savo artimųjų.
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Mūsų kelias – ne švelni žolė. Tai kalnų takas su daugybe uolų. Bet 
jis veda aukštyn, į priekį, link saulės. 

			   Rūta Vesthaimer (Ruth Westheimer, g. 1928).
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VšĮ KRETINGOS PSICHIKOS 
SVEIKATOS CENTRAS
(8 445) 79055
I–V 8.00–17.00
Galima parašyti elektroninį laišką
www.kretingospsc.lt

KRETINGOS MOTERŲ 
INFORMACIJOS IR MOKYMO 
CENTRAS
8 605 82331
I–V 8.00–17.00
Galima parašyti elektroninį laišką
kretingosmoterys@gmail.com

KRETINGOS RAJONO 
PEDAGOGINĖ PSICHOLOGINĖ 
TARNYBA
(8 445) 78939
I–V 8.00–17.00
Galima parašyti elektroninį laišką
ppt@tarnyba.kretinga.lm.lt

www.gedintiems.lt


