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Anotacija

Straipsnyje analizuojama negimusios gyvybés issaugojimo problema krizinio nés-
tumo kontekste. Dvasinio konsultavimo dimensija aktualizuojama kaip svarbus
integralios pagalbos moterims, iSgyvenancioms krizinj néstumgq, veiksnys. Krizinio
néstumo problematika nagrinéjama tiek asmeniniu, tiek visuomeniniu lygmenimis.
Isryskinamos reiksmingos tokio néstumo baigties sprendimq lemiancios aplinkybés:
moters branda ir vertybinés nuostatos, visapusiska specialisty pagalba, apimanti ne
tik fizinés, bet ir dvasinés pagalbos aspektus.
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Abstract

The article analyses the problem of saving the unborn life in the context of crisis
pregnancy. The dimension of spiritual counselling is actualised as an essential fac-
tor of integral assistance for women experiencing a crisis pregnancy. Problems of
a crisis pregnancy are addressed on both personal and social levels. The most si-
gnificant circumstances influencing the final decision in a crisis pregnancy are high-
lighted: woman's maturity and values as well as a comprehensive specialist

help comprising the aspects of both physical and spiritual assistance.
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Ivadas

Negimusios gyvybés i§saugojimas — labai jautri ir aktuali problema, nere-
tai visuomenéje provokuojanti jvairias diskusijas. Krik§¢ioniskasis mokymas
$iuo poziidiriu laikosi vienareikSmiskos nuostatos, gerbiancios gyvybe nuo pat
jos prasidéjimo momento, skatinancios saugoti ir apginti ja kaip nelygstama
Dievo dovang. Si nuostata aktualizuota §v. Jono Pauliaus II rastuose (1995),
isryskinant gyvybés ir mirties kultiiry prie$priesa bei jos padarinius. Siame
kontekste svarbu su riipesciu ir jautrumu atsigrezti j moterj, kuri krizinio nés-
tumo akivaizdoje turi priimti sau ir naujai gyvybei lemtingus sprendimus.

Moterims, iSgyvenancioms néstumo krize, reikia visapusiskos, operaty-
vios, daznai ir skubios skirtingy specialisty komandos pagalbos, taciau apie
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tokia pagalbg Siandien sunku kalbéti, nes visuomené dar nelabai pazjsta §j
reiskinj. Lietuvoje galiojanciame ,,NéStumo nutraukimo tvarkos aprase®
(2014) teigiama, kad moteriai, iki iSduodant siuntimg nutraukti néstuma,
turi biiti suteikta informacija apie valstybés ar savivaldybés jstaigy teikiama
pagalbg krizinio néStumo atveju. Taciau sisteminé pagalba krizinio néStumo
atveju Lietuvoje zengia tik pirmuosius Zingsnius, valstybés politikoje §i tema
arba socialiné grupé net neegzistuoja. Siandien minéta pagalbg misy alyje
teikia Kauno arkivyskupijos seimos centre veikianti Krizinio néstumo pro-
grama bei Vilniuje vieSosios jstaigos principu veikiantis Krizinio néstumo
centras. Beveik visada krizinis néStumas susijes ne tik su materialiniais sun-
kumais, bet ir su psichologinémis bei dvasinémis problemomis. Todél Siame
kontekste ypa¢ svarbu aktualizuoti dvasinio konsultavimo dimensija, kaip
integraly pagalbos veiksnj.

Sio tyrimo objektas — dvasinio konsultavimo vaidmuo krizinio néstu-
mo situacijose.

Tyrimo tikslas — aktualizuoti dvasinio konsultavimo reik§me teikiant
integralig pagalbg krizinio néStumo situacijose.

Straipsnyje taikomi tyrimo metodai: mokslinés literatiiros ir dokumen-
ty analize, sintez¢, interpretacija.

1. Krizinio néStumo sampratos problematika

Lietuvoje krizinio néstumo terminas galutinai dar neapibréztas. Remiantis
ilgamete ir seékmingai iSvystyta pagalbos krizinio néstumo metu praktika tu-
rincios Airijos, kurioje abortas teisiskai nelegalus, patirtimi ir Krizinio néstu-
mo agentiiros pateiktais duomenimis, savoka krizinis néstumas apibréziamas
néstumas, kurio moteris nenoré¢jo, neplanavo, kuris jai arba jj i§gyvenanciai
porai sukelia asmening traumg (McBride, Morgan, Mcgee, 2012). Sis api-
brézimas atskiria krizinj néStuma nuo jprastinio, kuris, nors ir neplanuotas,
nesukelia sunkesniy kriziniy i§gyvenimy nésc¢iajai ar besilaukianciai porai.
Kai kuriais atvejais Sis apibrézimas apima ir moteris, kuriy planuotas ir no-
rétas néStumas gali peraugti  netikétg krizg, susijusig su pasikeitusiomis mo-
ters gyvenimo aplinkybémis (O’Keeffe, 2004). Taigi krizinis néStumas gali
biti vertinamas kaip neplanuotas (bet nebitinai), lémes netikétus ir sunkiai
pakeliamus psichologinius pokyc¢ius, kitaip tariant, néS¢ios moters asmeni-
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nio gyvenimo bei santykiy su aplinkiniais, pirmiausia su vaiko tévu, krize.
Moteris, iSgyvenanti krizinj néStuma, turi dvi jo baigties galimybes: gimdyti
kudikj arba pasidaryti aborta. Kito varianto, padésiancio iSvengti gimdymo,
néra. Trecia galima krizinio néStumo iseitis — iSnesioti ir pagimdyti kadikj,
tada atiduoti jj jvaikinti (O’Keeffe, 2004). Taigi krizinio néstumo situacija
tiesiogiai susijusi su sprendimo priémimu.

ISgyvendama krizinj néStuma moteris patiria daug neigiamy jausmuy:
neigimga, pasimetima, pazeidziamuma, kaltg, ji linkusi menkinti jai tekusia
atsakomybg ir apsisprendimo teis¢ atiduoti kitiems (Sobie, Reardon, 2000).
Tokiomis aplinkybémis moteris nepajégi racionaliai mastyti ar blaiviai su-
vokti savo situacijos. Kaip teigia C. Heinel (2006), i§ moters per daug reika-
laujama. Dél to sprendimas, kurj ji priima, nebiitinai yra geriausias jai paciai.
Tai susije¢ su dar vienu svarbiu elementu — laiku. Atsidiirusi krizinio néstumo
situacijoje ir ieSkodama iSeities, moteris susiduria su faktu, kad laikas — ne
jos puséje, nes, atsizvelgiant j néStumo reguliavimo jstatymus, abortas, arba
viena i§ krizinio néStumo baigties galimybiy, atlieckamas tik iki tam tikro vai-
siaus amziaus. Lietuvoje jstatymy nustatyta tvarka Sis terminas yra 12 nés-
tumo savaiciy, tad krizinj né$tumg iSgyvenanti moteris, be stipraus psichinio
nepatogumo, patiria tiksincio laikrodzio efekta, kuris vercia ja kuo greiciau,
neatidéliojant, daznai net rimtai neapsvarséius priimti sprendimg. Daugybé
motery, kaip iSeitj i krizés pasirinkusios aborta, véliau pasakoja, kaip joms
triiko laiko apsvarstyti savo pasirinkima, kaip jos nesugebé¢jo sukontroliuoti
vykstancio proceso ir kaip greitai viskas jvyko (Burke, Reardon, 2011; Stan-
ford-Rue, 2010). Taigi galima teigti, kad laikas, be ankséiau iSvardyty krizés
bruozy, yra dar vienas svarbus néStumo krizés aspektas.

Krizé jvardijama kaip dvasinis stresas arba stiprus dvasinis lazis (Polu-
kordiené, 2003; Heinel 2006). Néstumo krizés kontekste tai labai svarbus
niuansas, nes su ja tiesiogiai susijusi ne tik kriz¢ iSgyvenanti moteris, bet ir
biisimas kudikis, tuo metu dar vadinamas vaisiumi, kurio ateitis §iuo atveju
yra atviras klausimas. Tai tiesiogiai susij¢ su asmens religiniais, moraliniais
principais bei dorovinémis nuostatomis, ir veikia kaip dar vienas stiprus stre-
sorius. [tampa, auganti dél susiklosciusios situacijos, skatina moterj kazkaip
isikrauti, tuo tarpu néstumo nutraukimas daznai suvokiamas kaip vienintelé
iSeitis, vienintelis sprendimo budas (Poltawska, 2006). Nors moteris abor-
ta pasirenka kaip vienintele galimg iSeit] i§ krizés, jos jsitikinimai, turéti iki
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krizeés, gali visiSkai prieStarauti Siam situacijos sprendimo variantui. Moters
samonéje tai sukelia dar didesn] vidinj konflikta tarp sprendimo pasirinkimo
ir jo teisingumo, kurj, nesulaukusi pagalbos ar palaikymo, moteris turi pati
i§spresti.

Krizinis néStumas paveikia visg moters gyvenima: jos savivaizdj medici-
niniu, politiniu, religiniu, filosofiniu, socialiniu ir $eiminiu aspektais (Burke,
Reardon, 2011). Tai pazeidzia savojo ,,as“ konstrukta, priver¢ia suabejoti pa-
matiniais zmoniy tarpusavio santykiais, susiklos¢iusiais moters gyvenime,
palauZia jos iki tol turétg pasitikéjimg nattralia aplinka, griauna tikéjimo sis-
tema (Herman, 2006). Taigi néStumo krize turétume suvokti kaip tiek asme-
ninj, tiek vieSa moters gyvenimg visais lygmenimis sukreciantj jvykj, turintj
rysky netikétumo elementa, kuris sukelia prieStaringas emocijas, ispraustg
laike ir dél to skubotai sprendziama. Si moters apsisprendimo biisena, trun-
kanti trumpg laika, specialisty dar tinkamai nejvertinta.

2. Krizinio néStumo baigties sprendima lemiancios aplinkybés

Aplinkybiy, turin¢iy jtakos kriziniam néstumui, bty galima priskaiciuoti
panasiai tiek, kick motery tokj néStumg iSgyvena, nes tai labai asmeniska
situacija kiekvienai joje atsidiirusiai moteriai. Mokslininkai, analizuojantys
psichologinius néstumo nutriikimo aspektus (Stolygaité, Grigalitiniené, Ste-
ponavicieng, 2009), teigia, kad néStumo nepageidaujancios moterys dazniau-
sia yra nepalenkiamos, nebaigusios moksly arba jau turincios tiek vaiky, kiek
planavo, taip pat moterys, turin¢ios finansiniy sunkumy, nepastovius san-
tykius ar sergancios psichikos ligomis. Galima skirti motery, kurios ryztasi
nutraukti né§tuma, grupes (Sulauskiené, 2004). Tai moterys, nusprendusios
sunaikinti néStumga savo noru, iSprievartautos moterys, nepilnametés, tos, ku-
rios priklauso nuo suaugusiyjy valios, asocialios, nenorincios gimdyti vaiko
su igimtais sklaidos trikumais moterys, viengungés, pastojusios nuo draugy,
sugyventiniy, moterys, pasiduodancios kity psichologiniam spaudimui, fe-
ministés, egoistés, emocijy prislégtos moterys. P. Ney ir M. Peeters (2006)
apraSo veiksnius, nulemiancius neigiamus pokyc¢ius néstumo metu ir dél to
potencialiai lemian¢ius moters sprendimg nutraukti néstuma:

e tévy nuvertinimas, pvz.: tu per jauna arba tu nebiisi gera motina;
e  vaiky auginimo reik§més sumenkinimas;
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e neiSspresti asmeniniai ir tarpasmeniniai konfliktai, dazniausia susijg
su nésciosios santykiu su tévais arba biisimo vaiko tévu;

e materialinio arba emocinio nepakankamumo jausmas, kuris paas-
tréja néStumo metu, kai baiminamasi, kad gimes kiidikis gali patirti
nepritekliy;

e meilés iS vaiko tévo praradimo grésme;

e  pries gyvybe nukreipta visuomenés retorika;

e materializmas, siekis prie§ gimstant vaikui apsirfipinti materialiai,
pvz.: susiremontuoti namus, jsigyti automobilj ir kita;

e cgoizmas arba tam tikry pasiekimy iSsilavinimo / profesinéje srityje
poreikis;

e moters savimonés klausimas — konfliktiskas santykis su savimi, sa-
vojo a$ nesuvokimas, saviidentiteto stoka;

e teisinis néStumo nutraukimo legalumas, leidziantis moteriai daryti
prielaida, kad tai eiliné sveikatos priezitiros jstaigy teikiama pro-
cediira;

e asmens, j kurj moteris kreipiasi pagalbos ar patarimo, nuostatos nés-
tumo ir jo nutraukimo atzvilgiu.

Apibendrinant motery, iSgyvenanciy nepageidaujama néstuma, tipus ir
neigiama jtakg néstumo suvokimui turinéius veiksnius, galima juos suklasi-
fikuoti j dvi didesnes grupes — tai vidinés aplinkybés, arba moters asmeniné
branda, jos vertybinés nuostatos; isorinés aplinkybés, i§ kuriy kaip svarbiau-
sios i$skiriamos vaiko tévo, artimyjy, vieSosios nuomongés vaidmuo bei pro-
fesionalios konsultavimo pagalbos jtaka. Atsizvelgiant j Sio tyrimo objekta
placiau aptarsime moters vertybiniy nuostaty ir dvasinio konsultanto galima
itaka krizinio néStumo baigciai.

2.1. Moters branda, vertybinés nuostatos

Krizinio néstumo situacijoje moters branda ir uzsibaige asmenybinés rai-
dos procesai turi didele jtaka priimant zinig apie néstuma. Kaip aptarta krizi-
nio néStumo sampratoje, toks néstumas dazniausia yra neplanuotas, netiké-
tas, tad faktas, kaip moteris priims zinia, kad laukiasi kiidikio, ypac¢ svarbus
tolesniam jos santykiui su staiga pasikeitusia situacija. Moteris suvokia, kad
ja uzklupusi situacija dél jos nepageidaujamumo kelia konflikta, jtampg jos
viduje. Kokiomis priemonémis moteris mégins spresti dél Sios jtampos kilusj
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nepatoguma? Tai susij¢ su jos gyvenime patirty konflikty ir sudétingy ne-
palankiy situacijy sprendimo biidais (Stanford-Rue, 2010). Sioje situacijoje
ypac svarbis vidiniai iStekliai: moteris geba spresti situacijas ar nuo jy béga,
ignoruoja; situacijas sprendzia pasitelkusi mentalines galimybes ar vadovau-
jasi emocijomis. Vienas svarbiy krizés bruozy yra turimy adaptacijos ir jvei-
kos budy nepakankamumas (Polukordiené¢, 2003), todél sukaupta moters pa-
tirtis siuncia impulsus, kurie esamoje situacijoje tampa iseities tasku ieskant
naujy iStekliy. Tai savotiskai veikia kaip dugnas, j kurj moteris gali atsispirti.

Kitas ,,dugnas® krizinio né$tumo situacijoje yra moters atsakomybés jaus-
mas, gebéjimas suvokti ir prisiimti atsakomybe. B. Obelenien¢ ir E. Svedas
(2006), aptardami nuostatos néstumo atzvilgiu ir atsakingos lytinés elgsenos
priklausomybe, atsakinguma laiko bazine asmens savybe. Kitaip tariant, kaip
moteris, suvokdama savo elgesj, geba priimti jo pasekmiy rizika, arba kaip
reaguoja | pasekmes joms atsiradus. Tai susij¢ ne tick su poreikiu morali-
zuoti, kalbant apie veiksmo prieZasties ir pasekmés rysius, kiek su moters
galimybémis susiorientuoti pasikeitusioje situacijoje bei kuo veiksmingiau
1 ja reaguoti.

Dar vienas reikSmingas aspektas — moters vertybinés nuostatos, kurios
gali kelti vidinj konflikta. Moters poziliris | uzsimezgusia gyvybe priklauso
nuo jos turimy moraliniy-doroviniy jsitikinimy, aukléjimo Seimoje, iSpazjs-
tamos religijos, Ziniy apie vaisiaus jos js¢iose vystymasi. Tyrimai rodo (Ru-
daleviciené, 2012), kad Seimoje jdiegtos vertybés daro didele jtaka moteriai
priimant sprendima dél aborto. Jei Seimoje skatinamas garbingas pozifiris |
zmogy, puoseléjamas jo vertingumo ir unikalumo suvokimas, perimtos ver-
tybés i$ tévy Seimos atsiskleidzia suaugusios moters vertybinése nuostatose
ir iSgyvenant krizinj né$tumg tampa svarbiu veiksniu priimant sprendima
dél jo baigties. Religingai moteriai abortas taip pat kelia didesn¢ dilema, nes
iprastai jokia religija nepateisina gyvybés sunaikinimo ir turi aiSkia pozicija
aborto klausimu (Zagunyté, Gabdrachmanovaité, Zamaryté, 2005a). Tikin-
¢ios moters pasirinkimas tampa moraliniu pasirinkimu.

Svarbiu veiksniu krizinio néstumo situacijoje laikomas gyvybés pradzios
suvokimas ir traktavimas. Tai turi nenuginéijamos jtakos motinystés tapa-
tumo suvokimui, taigi ir moters apsisprendimui dél tokio néstumo baigties
(Gvaldaite, Bordun, 2013). Kaip teigia tyrimg atlik¢ mokslininkai B. Obele-
niené, A. Narbekovas, Z. Liubarskiené ir V. Daudaravic¢iené (2012), zinoji-
mas, kad Zzmogaus embrionas jau yra zmogaus gyvybé, yra esminis Zzmogaus
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sazing, kuri reikiamoje situacijoje padiktuoja, kuris pasirinkimas arba veiks-
mas yra priimtinas ar nepriimtinas, formuojantis veiksnys. Pats zinojimas
vertybine moters nuostata nelaikytinas, ta¢iau tai, kad moteris turi ziniy apie
joje esancig gyvybe ir jos raidos procesus, supranta gyvybés verte bei svarba,
leidzia jai su didesne atsakomybe Zzifiréti j esama néstuma, apsvarstyti jo nu-
traukimo ar vaisiaus i$nesiojimo galimybes.

Psichology teigimu, moterys, laikancios aborta nepriimtinu, veikiausiai jo
nedaro (Navaitis, 2009). Zodis veikiausiai i$skirtas kursyvu, nes atskleidzia
nepagrijsta priclaidg apie aborto faktg. ,,Laikyti nepriimtinu yra dorovinis-
moralinis klausimas, kaip aptarta anksc¢iau, taciau skaitant jvairiy autoriy lite-
ratiirg, aptinkamas vis pasikartojantis leitmotyvas, kad moteris aborta rinkosi
ne dél to, jog mané tai esant teisinga. Remiantis mokslininky atliktais tyri-
mais, aborto, kaip savo sprendimo, gailisi apie 80 % ji pasirinkusiyjy (Burke,
Reardon, 2011; Stanford-Rue, 2010; Rudalevi¢iené, 2012 ir kt.). Taigi tiek
moters asmenybiné branda, tiek jos vertybinés nuostatos gyvybés klausimais
yra svarbios ir gali padéti lengviau iSgyventi krizinj néStuma, taciau tai néra
lemiamas veiksnys renkantis tarp néStumo nutraukimo ir galimybés iSnesioti
bei pagimdyti kiidikj. Kadangi kriz¢ iSgyvenanti moteris sunkiai pakelia jai
tekusig sprendimo priémimo atsakomybe ir yra linkusi apsisprendimo teis¢
atiduoti kitiems, galima teigti, kad didesn¢ jtaka jos biisenai bei galutiniam
pasirinkimui vis délto daro ne vidinés, bet iSorinés aplinkybés, tarp kuriy
svarbi vieta tenka konsultavimo specialistams.

2.2. Dvasinés pagalbos vaidmuo

Zmogus, esantis krizinéje situacijoje, yra lengvai pazeidziamas, daznai
priklausomas nuo aplinkiniy nuomongs, jo rysiai su realybe sutrike, susiau-
réjes jvykiy matymas, menkesnis atsakomybés jausmas, jis patiria viding
dezorganizacija, dél to sprendimy priémimas tampa nasta, kurig jis linkes
perduoti kitiems. Siame kontekste profesionalios pagalbos vaidmuo ypad
svarbus.

Daugelyje Europos valstybiy moteriai, sickianciai nutraukti néStuma,
teikiama konsultaciné pagalba, kurios tikslas — suteikti informacija aborto
rizikos klausimais, padéti atrasti $io sprendimo alternatyvy (Zagunyté, Gab-
drachmanovaité, Zamaryté, Burokaité, 2005). Remiantis Lietuvoje galiojan-
¢iu ,,Néstumo nutraukimo tvarkos aprasu® (2014), pries iSduodamas siuntimg
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nutraukti néStuma, gydytojas privalo moteriai paaiskinti atlieckamos procedi-
ros esme, galimas komplikacijas, pateikti néstumo nutraukimo alternatyvas,
aptarti kitas aplinkybes, galinCias turéti jtakos moters sprendimui nutraukti
néstuma, jo iSsaugojimo galimybes, suteikti informacijos apie galimybeg pasi-
konsultuoti su psichologu ar socialiniu darbuotoju, gauti jvairiy jstaigy (vals-
tybeés, savivaldybés, nevyriausybiniy organizacijy) teikiama pagalba krizinio
néstumo atveju, valstybés paramg motinai ir naujagimiui. I§ Sio punkto ma-
tyti du svarbiis aspektai. Pirmiausia moteris turi biiti informuota apie visas su
aborto procediira galimai susijusias rizikas ir jos alternatyvas, galin¢ias turéti
itakos moters sprendimui. Laikantis $iy istatymu reglamentuoty nurodymy,
moteriai, i§gyvenanciai krize, suteikiama galimybé priimti informacija pa-
grista ir apsvarstyta sprendima dél néStumo baigties, nepatiriant aplinkos
spaudimo. Antra, turi biiti suteikta informacija apie jai priklausancia pagalba.
Tokia jstatyme minima pagalba, deja, neteikiama nei valstybés, nei savival-
dybiy lygiu. Suteikta dvasiné-psichologiné pagalba, kuri Lietuvoje teikiama
pavieniy iniciatyvy, moteriai galéty atstoti palaikyma, kurio ji dazniausia ne-
patiria savo aplinkoje, tai galéty daryti didele itaka moters pasirinkimui ne-
nutraukti néstumo. Si siuntimg néstumo nutraukimo procediirai atlikti i$duo-
danciam specialistui tenkanti atsakomybé suteikti moteriai pirming¢ objekty-
vig informacija ir pagalba yra ypac svarbi, nulemianti ne tik tolesnius moters
pasirinkimus, bet ir jy pasekmes.

Viena svarbiausiy dvasinio konsultanto uzduociy turéty biti padéti mo-
teriai iSsiaiSkinti vidinius jos iSteklius ir galias, atskleidziant, kas trukdo
Siais istekliais pasinaudoti (Kocifinas, 1995). Socialinés apsaugos ir darbo
ministerijos dokumente dél Seimos kriziy prevencijos (2008) ragoma, kad
konsultantai turi gebéti suteikti patikimg informacija apie néstumo metui ba-
dingus emocinius ir elgesio ypatumus, padéti moteriai jsisgmoninti jausmus
bei vidinius priestaravimus. Jei moteris sunkiai susitaiko su savo néstumu,
konsultantas galéty padéti jprasminti §j gyvenimo jvykj, surasti prisitaikymo
prie $ios nejprastos biiklés biidy. Cia atsiveria svarbi dvasinés konsultavimo
dimensijos Sioje situacijoje nisa. T. Burke ir D. Reardon (2011) specialisto
vaidmenj jvardija kaip pagalba sprendziant su néstumu susijusias problemas,
kad moteris nebesijausty ,,priversta® atlikti nepageidaujamg abortg. Atsi-
zvelgiant | aukstg aplinkos ir aplinkiniy Zmoniy jtaka moters sprendimui dél
aborto, galima teigti, kad didzioji dalis atliekamy aborty motery yra nepa-
geidaujami, todél patikrinti galimus rizikos veiksnius turéty buti kiekvieno
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specialisto moraliné pareiga. Apibendrinant jvardytus specialisto uzdavinius
krizinéje moters situacijoje, galima daryti i§vada, kad konsultantas turéty biti
kompetentingas, pasiryZe¢s suteikti moteriai visg bliting parama ir profesiona-
lig pagalba, sprendziant su jos néStumu susijusias problemas, tai galéty tei-
giamai pakreipti moters sprendimus.

Specialisto jtaka moters pasirinkimui dél krizinio néStumo baigties pri-
klauso ir nuo konsultanto vertybiy sistemos. Kiekviena asmenybés problema
yra ir moraliné problema, todél konsultanto vertybiy sistema, sprendziant
Sias problemas, gali veikti kaip tam tikry atskaitos tasky visuma (Ko¢itinas,
1995). Konsultanto pozicija laikoma ypa¢ svarbia nagrinéjant Seimos, lytinio
gyvenimo, aborty, religijos, narkotiky vartojimo problemas. Paramos teikima
moteriai tiek prie§ aborta, tiek po jo psichologai laiko sudétingu dél situaci-
jos, nulemtos doroviniy principy. Taigi teigiama jtaka moters pasirinkimui
dél néstumo nutraukimo konsultantas gali daryti tik pats turédamas aiskius
dorovinius principus ir laikydamas abortg krastutine, o ne geriausia priemone
iSspresti moters situacija.

Remiantis jvairiy atlikty tyrimy ir apklausy duomenimis (Obeleniené,
Svedas, 2006; Obeleniené, et al, 2012; Gvaldaité, Bordun, 2013; Stanford-
Rue, 2010; Burke, Reardon, 2011), sisteminga dvasiné, psichologing, sociali-
né, taip pat juridiné ir finansiné konsultaciné pagalba jvardijama kaip vienas
pagrindiniy veiksniy, galin¢iy mazinti aborty skaiciy. Taciau reali $iandienos
situacija yra kiek kitokia. Daugelis motery susiduria su neigiamu specialis-
ty, ypac aborto procediirg atlickan¢iy gydytojy, atsaku i jy krizinj néstuma.
Tokj atsaka moterys jvardija kaip gasdinima, rékima, jzeidy elgesj, iSanksting
nuostatg ,,uz aborta, skatinimg ir skubinimg nutraukti néstuma, neatsizvel-
giant | moters biiseng, informacijos apie procediirg bei galimas jos rizikas ir
2011). Moteriai, iSgyvenanciai krize, toks specialisty spaudimas tampa dar
vienu patvirtinimu, kad abortas yra vienintelé galima iSeitis, nes jos situa-
cija niekam nertipi, ji pati turinti apsispresti, kaip elgtis, nors realiai galimy
situacijos sprendimo varianty su ja niekas neaptaré. Konsultantas, orientuo-
damasis | savajg vertybiy sistema, gali padéti klientui iSsiaiskinti ir suvokti
vieny ar kity sprendimy bei poelgiy padarinius savo ir jo aplinkos Zmoniy
gyvenimui (Kocitinas, 1995). Taigi specialistas, kliaudamasis zmogiskumu ir
moralinémis nuostatomis, gali uztikrinti pagalba vykstant vidiniam konflik-
tui, kilusiam dél néstumo, padéti moteriai pasirenkant sveikiausia sprendimo
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variantg laiko perspektyvoje. Nereikia pamirsti, kad ¢ia atsiveria ir atvirksti-
nio proceso galimybé: konsultantas turi galios ir neigiamai pakreipti moters
likima, ignoruodamas jos jausmus, nepasitikéjima savimi, nepaisydamas pa-
galbos, kurios jis nesugeba suteikti, poreikio.

3. Dvasinés pagalbos siekiant iSsaugoti negimusia gyvybe
teorinés prielaidos

3.1. BaZnycios Magisteriumo gairés

Remiantis Sventuoju Rastu, Dievas yra gyvybeés teikéjas. Jo jkveéptas
Zmogus tapo ,.gyva siela® (Pr 2, 7). Zmogus, sukurtas pagal Dievo atvaizda
(Pr 1, 27), todél jam patikéta nesti Dievo Sventumo atspindj, kuris suteikia
kiekvienai gyvybei nelieCiamuma: ,,Jo rankoje yra kiekvieno gyvio siela ir
kiekvieno zmogaus kvapas“ (Job 12, 10); ,,VieSpats numarina ir atgaivina,
nuveda j mirusiyjy buveing ir vél i§laisvina® (1 Sam 2, 6).

Kataliky Baznycia zmogaus gyvybe laiko gerbtina ir saugotina nuo pa-
ties jos pradéjimo momento, tai yra nuo lytiniy Igsteliy apvaisinimo moters
kiine (Donum vitae, 1,1; KBK, Nr. 2270). Sios gyvybés i§saugojimas, kaip
teigia Kataliky Baznycia, yra Dievo zmogui suteikta pareiga (Gaudium et
Spes, Nr. 51). Todél dirbtinis néStumo nutraukimas, arba abortas, kaip gyvy-
bés nesaugojimas, yra nusizengimas gyvybeés iSlaikymo pareigai. Gyvybeés
sunaikinimas paremtas sgmoninga zmogaus intencija uzbaigti $ios gyvybés
egzistavima, todél neleidimas jai gimti laikomas ty¢ine zmogzudyste, sunkiu
doroviniu nusizengimu. Toks nusizengimas priestarauja Baznyc¢ios moky-
mui, paremtam DeSimc¢ia Dievo jsakymy, kuriy penktasis teigia: ,,Nezudyk*
(I8 20, 13). ,,Nekalto bei teisaus nezudyk, nes as neisteisinsiu piktadario®
(Is 23, 7). Uz aborto atlikimg ar bendradarbiavima nutraukiant néstuma Ka-
nony teisés kodeksas numato auksciausig bausme — ekskomunika latae sen-
tentiae aborto jvykimo atveju (Kanony teisés kodeksas, Nr. 1398). Sv. Jono
Pauliaus II teigimu, tokia grieZta Bazny¢ios bausmé aborto klausimu taikoma
ne dél to, kad Bazny¢ia yra negailestinga, bet siekiant atskleisti §io nusikal-
timo rimtumo mastg bei pavojy ir paraginti visus, prie to prisidéjusiuosius,
ieskoti atgailos bei atsivertimo (Evangelium vitae, Nr. 62). Taigi, Baznycios
pozitiriu, néStumo nutraukimas dirbtiniu biidu, turint intencija nuzudyti mo-
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tinos js¢iose augantj kuidikj, visais atvejais laikytinas smerktinu ir sunkiu nu-
sikaltimu zmogaus orumui bei gyvybés Sventumui.

Sprendimas nutraukti néstumg daznai priimamas patiriant aplinkos spau-
dimg, tiesioginj vyro, artimyjy nepalaikyma, paslijus santykiams, esant
sunkiai materialinei padéciai, patiriant finansiniy sunkumy, turint kity ma-
zamecCiy vaiky, dél sumenkéjusio visuomenés pozilirio | motinyste, vaiky
auginima, gyvybés vertg, aborto priimtinumo vie$ajame diskurse, taciau §is
sprendimas néra lengvas, o dél i§vardyty aplinkybiy daznai ir neapsvarsty-
tas. Enciklikoje ,,Evangelium vitae* teigiama, kad tyc¢inis nekalto Zmogaus
nuzudymas negali biiti pateisintas jokiomis rimtomis priezastimis ar aplinky-
bémis, nes tai visada yra nusikaltimas (Evangelium vitae, Nr. 58). Taciau kri-
z¢ 1§gyvenanti moteris nepajégi pasirinkti laikydamasi doroviniy principy ar
remdamasi Baznyc¢ios mokymu. Jos matymas tuo metu labai ribotas, jai sun-
ku adekvaciai suvokti savo situacija, o emociné jtampa skatina iskrovai, todél
abortas daznai atrodo vienintelis tinkamas buidas jveikti Sig krize. Atrodo,
kad tokiai moteriai Baznycia nesitilo jokios realios pagalbos. Kalbama apie
gyvybés Sventuma ir nelie¢iamuma, taciau nedaug teakcentuojamas moters,
kuri daznai paliekama viena priimti sprendima deél savo néstumo baigties,
bei su Sio sprendimo pasekmémis gyventi visg likusj gyvenima, pagalbos,
palydéjimo poreikis.

Kadangi néstumo krizé yra ir doroviné moraliné kriz¢, kai nulemiamas ne
tik krize iSgyvenancios moters, bet ir uzsimezgusios gyvybés likimas, Baz-
nycia suinteresuota Siai moteriai suteikti visapusiska pagalba, parama ir pa-
laikyma, ko moteriai tuo metu labiausiai triiksta. Tai svarbus zingsnis siekiant
spresti aborty ir jy padariniy problematika, ugdyti moraliai teisinga visuome-
nés pozilir] | motinystg, skatinti atsakomybés uz savo veiksmy prisiémima.

3.2. Konsultavimo krizinio néStumo situacijose specifika

Remiantis Didziosios Britanijos krik$¢ioniska krizinio néStumo konsulta-
vimo programa ,,Called to care* (2002), skiriamos trys pagrindinés konsul-
tanto savybés, konsultuojant néstumo kriz¢ iSgyvenancia moterj. Tai besaly-
giskas priémimas, nuosirdumas ir empatija.

Profesionalios pagalbos, esant kriziniam né$tumui, ieSkanciai moteriai
pirmiausia svarbu suteikti saugia, palankig aplinka, ko daznu atveju stokoja
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namuose ir tarp artimyjy, ja priimti. Besqlygiskas priémimas susij¢s su moters
pripazinimu, pagarba, riipinimusi ja, nepaisant jos gyvenimo biuido (Called to
care, 2002). Psichologai, konsultuojantys krizinio néstumo situacijose, teigia,
kad besikreipianc¢iy motery problemos gali biiti iSsprestos arba sumazintos,
suteikiant joms dél jy priimty sprendimy ar poelgiy nesmerkiancig aplinka,
kurioje jos gali gilintis | savo patirtj ir iSgyvenimus (Burke, Reardon, 2011).
Priimancioje aplinkoje, kurioje ji nevertinama ar neteisiama, moteris turi ga-
limybe sulaukti jai biitino palaikymo, supratimo be i§ anksto Zinomy atsa-
kymy. Kaip teigia G. Colombero (2004), priimti nereiskia pritarti Zmogaus
elgesiui ar sutikti su jo nuomone, tai leisti kalbanciajam bati savimi, reiksti
mintis ir jausmus taip, kaip jis moka. Moterj iSklausius, o ne pasmerkus dél
jos néstumo, pastojimo priezasCiy ar krizinio néstumo baigties, sudaromos

273

palankios aplinkybés jai apmastyti savo situacija, apsvarstyti visus ,,uz* ir
»pries®, ieskoti jvairiy sprendimo varianty, i$sirinkti labiausiai jai tinkama, o
ne vienintele aplinkos diktuojamg iseitj. Tai gali padéti pamazu jveikti krize
ir iSvengti asmenybei destruktyviy jos padariniy.

(2013) atlikto tyrimo duomenimis, moterys biity noréjusios apsvarstyti savo
sprendima su specialistu. ISgyvendamos krize jos iesko pagalbos ir patarimy,
kurie nebtity $aliski nei vienai situacijoje dalyvaujanciai pusei. Tik nuoSirdu-
mas ir atvirumas gali uzmegzti nesuvaidintg moters ir konsultanto tarpusavio
ry$j (Called to care, 2002). Siekdamas atvirumo su moterimis, konsultantas
turi biiti atviras su savimi. Tik savo autentiSkumo suvokimas ir iSgyvenimas,
gebéjimas pazinti ir priimti tikrajj save sudaro galimybes biiti autentisku ir
su konsultuojama moterimi. Veiksmingai dirbantis konsultantas turi mokéti
priimti ir jsisgmoninti savo tiek teigiamas, tiek neigiamas emocines reakcijas,
nes tai skatina kliento pokycius pozityvia linkme (Kocitinas, 1995). Kon-
sultanto saves ir savo reakcijy pazinimas bei valdymas, savojo ribotumo ir
stiprybiy pripazinimas leidzia nuosirdziai bendrauti su moterimi, prisitaikyti
prie jos biisenos bei tempo, prisideda ir prie palankios konsultavimo aplinkos
formavimo, kuria teigiamg krizés jveikos perspektyva.

Treciasis principas — empatija. Tai gebéjimas jsitraukti j kito Zzmogaus pa-
saulj ir jj perprasti (Colombero, 2004). Gebéjimas jsitraukti ] moters, iSgyve-
nancios néstumo krize, pasaulj pirmiausia reiskia pamatyti situacija jos akimis
ir pripazinti, kad ji yra reikSminga, o moteris, kaip Sios situacijos asis, — svarbi.
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Tai susij¢ ne tik su moters pasirinkimo laisve, bet su visu jos gyvenimu,
asmenybe, samone, kurioje kyla konfliktas. Siekdamas Siuos konfliktus su-
prasti, konsultantas turi jsigilinti ] moterj, susilieti su ja (Daquino, 2003).
Pazvelgus | moters situacija jos akimis, svarbu islikti kuo objektyvesniam.
Tai yra ne tik suprasti, kaip moteris mato savo situacija, kaip dél jos jau-
Ciasi, bet ir perteikti ta supratima, kad ji pati galéty pamatyti savo reakcijas
(Called to care, 2002). Tai glaudziai susij¢ su jausmy atspindéjimu. Jausmy
atspindéjimas laikomas vienu svarbiausiy psichologinio konsultavimo biidy
(Kocitnas, 1995). Patys jausmai néra tiesioginis konsultavimo tikslas, bet
padeda jo siekti. Moters jausmy suvokimas padeda suprasti jos situacija, tos
situacijos vertinima ir pasaulj, kuriame ji gyvena. Siekdamas suprasti moters
jausmus, konsultantas privalo biiti démesingas, susitelkes, aktyviai klausytis
verbalinés kalbos, stebéti verbaliai neisreiSkiamus dalykus. Konsultuojant
tai labai svarbu, padeda palaikyti esamg konsultanto ir klientés kontakta,
skatina nuoSirduma, nes moters situacija vertinama tik taip, kaip ji pati ja
suvokia, taigi nesitilomi jai nepriimtini sprendimo variantai, neprimetama
nuomoneg. Vis délto, siekiant tikrosios empatijos, svarbu islaikyti pusiausvy-
ra tarp moters jausmy ir profesionalaus situacijos vertinimo (Called to care,
2002), kad jai buty suteikta galimybé priimti informacija pagrjsta ir jos lu-
kescius labiausiai atitinkantj sprendima, neatsiejant jo nuo galimy pasekmiy
laiko perspektyvoje.

3.3. Krikscioniskosios vertybés kaip dvasinio konsultavimo
pagrindas

Su krizinio néStumo situacijomis susidurianciam konsultantui tikéjimo
kriterijus nekeliamas, nors nemazai autoriy (Stanford-Rue, 2010; Burke, Re-
ardon, 2011; Ney, Peeters, 2006) sutinka, kad Dievo vaidmuo konsultuojant
Sig krizg iSgyvenancias moteris turi reikSmingos jtakos krizés eigai ir sveiki-
mo procesui.

Auksciausia krikscioniska dorybe laikoma meilé. Meile yra ir pareiga,
ir atsakomybé (Cloud, Townsend, 2013). Sventajame Raste Jézus sako: ,,A$
jums duodu naujg jsakyma, kad jis vienas kitg mylétuméte: kaip AS jus pa-
milau, kad ir jis mylétuméte vienas kitg“ (Jn 13, 34). Artimo meilé pirmiau-
sia yra paklusnumo Dievui iSraiSka. Tai pasirinkimo klausimas: pasirinkimas
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myleéti kita yra pasirinkimas paklusti jsakymui. Tai ne emocija kito zmogaus
atzvilgiu, priesingai, tai intencija j ji. Krik$¢ioniska meilé nesusijusi su jaus-
my raiska, tai valios nuostata, kurig turime iSmokti pasitelkti kity atzvilgiu
(Lewis, 2014). Taigi viena i§ konsultantui tenkanciy uzduociy — iSmokti sg-
moningai pasirinkti myléti krizinj néStumga iSgyvenanc¢ia moter;.

Laiske galatams apastalas Paulius raso: ,,Juk visas istatymas issipildo vie-
name zodyje: Mylék savo artima kaip save patj* (Gal 5, 14); ,,Nesiokite vieni
kity nastas, ir taip jvykdysite Kristaus jstatyma™ (Gal 6, 2). Tai labai konkre-
tus meilés apibtidinimas, neturintis nieko bendro su abstrak¢iu jos suvokimu.
Veiksmas, kaip meilés iSraiSka, — neSioti nastas. F. Canova (2002) Sig meile
ivardija kaip tarnavima artimui, jgyvendintg jvairiomis zmogisko solidarumo
formomis. Siekiant atsakyti j tarnavimo artimui kvietima, reikia pasitelkti
visas jmanomas priemones, iSnaudoti galimybes, kad $ios tarnystés realumas
biity uztikrintas. Tai buvimas dél kito. Maksimalus atsivérimas kitam asme-
niui ir jo problemai, poreikiui.

Myléti ir buti mylimam yra pirminis zmogaus poreikis (Colombero,
2001). Dvasinio konsultanto pareiga — §j poreikj patenkinti, iStransliuoti
meile. Myléti krizinj néStuma iSgyvenancia moterj nereiskia jausti jai iSskir-
tinai teigiamus jausmus ar pritarti jos pasirinkimams, tai reiskia besalygiskai
priimti jg ir jos situacijg. Priimti ja tokia, kokia ji yra, o ne kokia turéty biti,
mokéti suprasti jos gyvenimo tikrove ir tikéti, kad Dievas jg kvieCia biiti
esamoje situacijoje (Catalan, 2003). Tai atsidavimas §ios moters pasauliui,
gilus jos egzistencijos ir vertés Dievo akyse suvokimas bei atspindéjimas.
Kaip teigia Kataliky Baznycios Katekizmas (1996), §i moteris (artimas) ver-
ta ypatingo démesio ir pagarbos. Dvasinis konsultantas, rodydamas nuosir-
dy ripest], skirdamas savo laika ir démes], pagerbia moter] kaip asmenj,
nepaisant jos gyvenime susiklos¢iusios situacijos, taip jgalindamas moterj
augti, suteikdamas galimyb¢ keistis. Tai, kad teikiantysis pagalba nerodo
jokiy smerkimo ar nepasitenkinimo ja, jos poelgiais, zenkly, kuriuos mo-
teris daznu atveju patiria artimiausioje aplinkoje, kurioje sulaukia kriti-
kos, teisimo, atstimimo, ir yra j jg nukreiptos meilés veiksmas. Kaip teigia
T. N. Hart (2001), myléti zmogy yra didziausia pagalba, kurig vienas asmuo
gali suteikti kitam.
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ISvados

1.

Krizinis néStumas vertinamas kaip ribinis, neigiamas ir nenatiiralus
natiiraliy moters prokreaciniy galiy — né§tumo — i§gyvenimas. Siuo
atveju galimos dvi baigties galimybés: kiidikio iSneSiojimas ir pagim-
dymas, nepaisant susiklosc¢iusios sudétingos situacijos, arba néstumo
nutraukimas. Taigi krizinio néStumo iSgyvenimas visada susijgs su
sprendimo priemimu. Siuo metu moteris i§gyvena stipraus psichinio
nepatogumo biiseng. Jg veikia neigiami jausmai, ji yra pasimetusi,
pazeidziama, jaucia kaltg, todél linkusi sumenkinti jai tekusig atsako-
mybe ir apsisprendimo teis¢ atiduoti kitiems. Krizinis néStumas yra
laike jsprausta situacija, todél lemiamas sprendimas, turintis jtakos
tolesniam moters ir jos kiidikio gyvenimui, daznai priimamas skubo-
tai, rimtai jo neapsvarscius. Prie§ apsisprendziant biitinas atsakingas
specialisty vertinimas ir integrali pagalba.

Aplinkybés, lemiancios krizinio néstumo iSgyvenima, gali buti la-
bai jvairios ir autentiSkos kiekvienos moters situacijai, nes krizinis
néStumas yra daugialypis jvairiy jtaky junginys. Viena svarbiausiy
aplinkybiy yra moters asmeniné branda ir vertybinés nuostatos, ku-
rios suformuoja moters poziiirj j gyvybe, kuris skatina jg atitinkamai
rinktis. Taciau kartais Sios aplinkybés gali nepakakti siekiant iSspresti
vidinj konflikta, tada ypac svarbu suteikti profesionalig pagalba, taip
mazinant moters pazeidZiamuma, patenkinti jos pamatinius poreikius
iSgyvenant krize.

Konsultanto, kaip $ios pagalbos teikéjo, darbe skiriamos trys svar-
biausios savybés, galinCios turéti teigiamos jtakos néstumo krizés
iveikos procese — tai besglygiskas priémimas, nuoSirdumas ir empati-
ja. Moteriai, patirianciai didziule viding jtampa bei iSorinj spaudima,
saugios, jai palankios, nesmerkiancios aplinkos suteikimas, jos gyve-
nimo svarbos pripazinimas, konsultanto pagarba ir riipestis, galimybé
priimti apsvarstytg ir informacija pagrista sprendimg gali biiti gyvy-
biskai svarbiis. Todél meilé, kaip krikscioniska vertybé, Siai moteriai
yra konsultanto pareiga ir atsakomybé.

Krizinio néstumo konsultavimas, kaip integrali pagalba moteriai,
turi apimti ne tik fizinius, bet ir metafizinius Sios krizés jveikos as-
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pektus. Dvasiné konsultavimo dimensija gali padéti jprasminti §j gy-
venimo jvykj, surasti prisitaikymo prie Sios nejprastos biiklés budy,
taip iSsaugant negimusig gyvybe. BaznycCia puoseléja gyvybés verte
ir Sventuma, todél krikScioniSkos pagalbos krizinj néStumg iSgyve-
nanciai moteriai sistema yra prioritetinis uzdavinys gyvybés kultiiros
puoseléjimo kontekste.
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DIMENSION OF SPIRITUAL COUNSELLING WHILE PROVIDING
ASSISTANCE IN SITUATIONS OF CRISIS PREGNANCY

Monika Kausylé, Vaineta Juskiené
Summary

Saving an unborn life is a particularly sensitive and topical problem
which often provokes diverse discussions in our society. Christian teaching
on this matter is based on an unambiguous attitude that respects life from
the moment of its beginning and encourages its protection and safeguarding
as a unique gift of God. It is especially important in this context to treat the
woman, who in the situation of a crisis pregnancy and must make critical
decisions for herself and the unborn child, with care and sensitivity. Women
undergoing crisis pregnancies require a comprehensive, expeditious and
frequently urgent assistance of a team of different specialists. However, it is
not a common practice in our society yet. A systematic help in cases of crisis
pregnancies is just making its first steps in Lithuania while this topic or soci-
als group do not exist in the policy of our country. Cases of crisis pregnancies
are often related to spiritual problems rather than material ones. Therefore,
actualisation of the dimension of spiritual counselling as an integral factor of
assistance is essential in this context.

A crisis pregnancy is assessed as a marginal, negative and unnatural expe-
rience of natural female powers of procreation, i.e. pregnancy. There are two
possible outcomes of a crisis pregnancy: carrying the child to full term and
giving birth in spite of a difficult situation or termination of the pregnancy.
Thus, experience of a critical pregnancy is always related to making a decisi-
on. The woman is in a state of a severe psychical discomfort at this moment.
She is affected by negative feelings, experiences loss, vulnerability and guilt
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and therefore tends to diminish the level of her responsibility and to pass
her right of decision making to others. A crisis pregnancy is a time-sensitive
situation and thus the critical decision, which determines the future life of
the woman and her child, is frequently hasty and made without serious con-
sideration. This state of decision making requires an especially responsible
evaluation by specialists and their integral assistance.

The circumstances influencing the experience of a crisis pregnancy may
be very diverse and authentic to the situation of each woman as a crisis pre-
gnancy is a multipartite combination of different impacts. One of the major
conditions is the personal maturity of the woman and her system or values,
which serve as a basis for her attitude to life and therefore encourage her to
make certain choices. Nevertheless, this condition alone may not be sufficient
to solve the internal conflict and, therefore, provision of professional help,
which can reduce the woman’s vulnerability and provide for her fundamental
needs during the crisis, becomes crucial.

One can distinguish between three essential features that might have a
positive effect on the process of dealing with the crisis in the work of a con-
sultant providing the assistance. These features are an unconditional welco-
me, sincerity and empathy. Provision of a secure, favourable and unbiased
environment, acknowledgement of the importance of her life, respect and
care by the consultant, possibility to take a considered and informed decision
may have a crucial effect on the woman who is experiencing an enormous
internal tension and external pressure. Therefore, the Christian value of love
for this woman constitutes the consultant’s duty and responsibility.

Crisis pregnancy counselling as an integral assistance for the woman
must comprise both physical and metaphysical aspects of dealing with this
crisis. The spiritual dimension of counselling may provide meaning for this
event of life and could help find ways to adapt to this extraordinary state
while at the same time saving the unborn child. The Church cherishes the
value and sanctity of life and, therefore, a system of Christian assistance for
women in crisis pregnancy becomes a priority task in the context of fostering
the culture of life.
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