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PADĖKA


	 Pirmiausia nuoširdžiai dėkoju savo darbo vadovei lektorei dokt. Laurai Šalčiūnaitei-Nikonovei už 
rūpestingą palydėjimą iki darbo rašymo pabaigos, vertingas metodines ir turinio įžvalgas. Ypač dėkinga esu 
už Jūsų paskatinimą ir šiltą palaikymą.

	 Dėkoju ir visiems tiriamiesiems, kurie skyrė savo laiką ir prisidėjo prie šio tyrimo – be jūsų šis 
darbas būtų likęs tik idėja.
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SANTRAUKA


	 Baronaitė, A. (2025). Vaikystėje patirto smurto sąsajos su sensorinio apdorojimo jautrumo 
tarp suaugusiųjų (Sveikatos psichologijos bakalauro baigiamasis darbas). Darbo vadovė: lekt. dokt. 
Laura Šalčiūnaitė-Nikonovė. Lietuvos sveikatos mokslų universitetas, Medicinos akademija, 
Visuomenės sveikatos fakultetas, Sveikatos psichologijos katedra: Kaunas. - 44 p.

	 Problema. Vaikystėje patirtas smurtas (VPS) yra plačiai paplitęs reiškinys įvairiose 
kultūrose, galintis lemti ilgalaikes pasekmes fizinei ir psichologinei sveikatai. Tyrimai rodo, kad 
smurtą vaikystėje patyrę žmonės gali pasižymėti aukštesniu sensorinio apdorojimo jautrumu (SAJ) 
– asmenybės bruožu, pasižyminčiu gilesniu sensorinės informacijos apdorojimu, didesniu emociniu 
reaktyvumu ir empatija, tačiau dar nėra žinoma, kaip šie reiškiniai sąveikauja.

	 Metodai. Tyrime dalyvavo 458 tiriamųjų, iš kurių 68,8 proc. buvo moterys. Amžius svyravo 
nuo 19 iki 77 metų (M (SN) = 45,9 (14,4)). Tyrimo duomenų rinkimas buvo atliktas atsitiktinės 
atrankos būdu Kauno miesto ir rajono įmonėse bei įstaigose. SAJ buvo vertinamas itin jautraus 
žmogaus skale (angl. Highly sensitive person scale, santr. HSPS) (Aron ir Aron, 1997), o vaikystėje 
patirtas smurtas buvo vertinamas vaikystės patirčių klausimynu (VPK-S) (Gervinskaitė-Paulaitienė 
ir Barkauskienė, 2018).

	 Rezultatai. Dažniausiai tiriamieji nurodė patyrę psichologinį smurtą (51,2 proc.), emocinę 
nepriežiūrą (34,7 proc.). Fizinį smurtą patyrė 30,8 proc., fizinę nepriežiūrą patyrė 14,8 proc. 
tiriamųjų, o seksualinį smurtą – 7,7 proc. Tiriamųjų SAJ vidurkis buvo 111 (SN = 24,34). Vertinant 
SAJ ir VPS sąsajas, buvo nustatyta, kad didesnis patirtų smurto formų skaičius buvo susijęs su 
aukštesniu SAJ (ρ = 0,213, p < 0,001), o aukštesniu SAJ pasižymėjo tiriamieji vaikystėje patyrę 
emocinę nepriežiūrą (t = -4.32; p < 0,001), psichologinį smurtą (t=-4,153; p<0,001) bei fizinę 
nepriežiūrą (t=-2,44; p=0,015). Tuo tarpu statistiškai reikšmingas ryšys nebuvo nustatytas tarp SAJ 
ir fizinio smurto (t=-1,87; p=0,062) bei seksualinio smurto (t=-1,23; p=0,218).

	 Išvada. Tyrimas atskleidė, kad dažniausiai patiriamas smurtas vaikystėje buvo psichologinis 
smurtas ir emocinė nepriežiūra. Smurtiniai patyrimai vaikystėje buvo susiję su aukštesniu SAJ - kuo 
daugiau smurto formų žmogus buvo patyręs vaikystėje, tuo aukštesnis buvo jų SAJ suaugus. 
Aukštesniu SAJ pasižymėjo asmenys, vaikystėje patyrę psichologinį smurtą, emocinę ar fizinę 
nepriežiūrą.

	 Raktažodžiai. Sensorinis apdorojimo jautrumas, vaikystėje patirtas smurtas.
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ABSTRACT


Baronaitė, A. (2025). The relationship between childhood violence and sensory processing 
sensitivity among adults (Bachelor's thesis in Health Psychology). Supervisor: Lecturer Laura 
Šalčiūnaitė-Nikonovė. Lithuanian University of Health Sciences, Academy of Medicine, Faculty of 
Public Health, Department of Health Psychology: Kaunas. - 44 p.

	 Research problem. Childhood abuse is a widespread phenomenon across cultures and can 
have long-term consequences for both physical and psychological health. Research indicates that 
individuals who have experienced abuse in childhood may exhibit higher sensory processing 
sensitivity (SPS) – a personality trait characterized by deeper sensory information processing, 
heightened emotional reactivity, and empathy. However, it remains unclear how these phenomena 
interact.

	 Methods. The study involved 458 participants, of whom 68.8% were women. The 
participants’ age ranged from 19 to 77 years (M (SD) = 45,9 (14,4)). Data collection was carried out 
using random sampling in companies and institutions in the city and district of Kaunas. SPS was 
assessed using the Highly Sensitive Person Scale (HSPS) (Aron & Aron, 1997), while childhood 
abuse was measured using the Childhood Experiences Questionnaire (Gervinskaitė-Paulaitienė & 
Barkauskienė, 2018).

	 Results. The most frequently reported childhood abuse experiences among participants were 
psychological abuse (51,2%) and emotional neglect (34,7%). Physical abuse was reported by 
30,8%, physical neglect by 14,8%, and sexual abuse by 7,7% of participants. The mean sensory 
processing sensitivity (SPS) score was 111 (SD = 24,34). Analysis revealed that a greater number of 
different abuse types was associated with higher SPS (ρ = 0,213, p < 0,001). Higher SPS was also 
found among participants who had experienced emotional neglect (t = -4,32; p < 0,001), 
psychological abuse (t = -4,153; p < 0,001), and physical neglect (t = -2,44; p = 0,015) in childhood. 
In contrast, no statistically significant associations were found between SPS and physical abuse (t = 
-1,87; p = 0,062) or sexual abuse (t = -1,23; p = 0,218).

	 Conclusion. The study revealed that the most commonly experienced forms of childhood 
abuse were psychological abuse and emotional neglect. Childhood abuse was associated with higher 
sensory processing sensitivity – the more forms of abuse an individual experienced during 
childhood, the higher their SPS in adulthood. Higher sensory processing sensitivity was observed in 
individuals who had experienced psychological abuse, emotional neglect, or physical neglect during 
childhood.

	 Keywords. Sensory processing sensitivity, childhood abuse.
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PAGRINDINĖS SĄVOKOS


	 Sensorinio apdorojimo jautrumas (angl. sensory-processing sensitivity, santr. SPS) - genų  

nulemtas bruožas, pasižymintis gilesniu informacijos apdorojimu, žemesniu stimulo slenksčiu, 

didesniu jautrumu vidiniams ir išoriniams dirgikliams (Aron ir Aron, 1997).


	 Smurtas prieš vaikus - tyčiniai veiksmai, sukeliantys vaikui sužalojimą, psichologinę žalą, 

pažeidžiantys jo garbę ir orumą arba parodantys nepriežiūrą, dėl kurių kyla pavojus vaiko gyvybei, 

sveikatai ar raidai (LR seimas, 1996, I-1234).
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SANTRUMPOS


HPA -  pagumburio - hipofizės - antinksčių ašis (angl. hypothalamic-pituitary-adrenal axis);


IJA – itin jautrus asmuo (angl. Highly Sensitive Person);


SAJ – sensorinis apdorojimo jautrumas (angl. Sensory Processing Sensitivity; SPS);


VPS – vaikystėje patirtas smurtas ir nepriežiūra.
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1. ĮVADAS


1.1. Įžanga


	 Vaikystė tai vienas pažeidžiamiausių žmogaus gyvenimo laikotarpių, kurio metu intensyviai 

vyksta vaiko fizinė ir psichologinė raida. Kad vaikas vystytųsi pagal amžių ir raidos tarpsnį vaikui 

reiktų suteikti jam saugią aplinką (Zeanah ir Humphreys, 2018). Vienas iš labiausiai trukdančių 

reiškinių vaikui jaustis saugiai yra vaikystėje patiriamas smurtas (VPS). Dėl patirto smurto vaikai 

dažniau linkę į agresiją, savižudiškas mintis, savižala, nerimo sutrikimus, depresiją ir kitus 

psichinius sutrikimus (Zelviene ir kt., 2020). Taip pat smurtas gali apsunkinti jų integraciją į 

visuomenę - smurtą patyrę vaikai dažniau nebaigia mokyklos, susiduria su sunkumais ieškant darbo 

ir jį palaikant (World health organization, 2022).


	 VPS visuomenėje plačiai paplitęs reiškinys: pasaulyje 1 iš 2 vaikų nuo 2 iki 17 metų patiria 

smurtą (Hillis ir kt., 2016). Pastaraisiais metais pasaulyje įvykę reikšmingi įvykiai galėjo dar labiau 

padidinti vaikų patirto smurto riziką. 2020 m. paskelbta pandemija, sutrikdė daugelį vaikų 

gyvenimo aspektų. Smurtas namuose dažnai kyla dėl tėvų patiriamo streso, finansinių sunkumų ir 

prastos psichinės sveikatos (Zeanah ir Humphreys, 2018), o šios problemos galėjo dar labiau 

pasunkėti dėl pandemijos sukeltų ekonominių ir socialinių pasekmių (Ramaswamy ir Seshadri, 

2020). Be to, mokytojai ir sveikatos specialistai, kurie paprastai pastebi ir praneša apie smurto prieš 

vaikus atvejus (Walz ir kt., 2024), karantino metu neturėjo galimybės bendrauti su vaikais ir suteikti 

jiems pagalbos (Cappa ir Jijon, 2021). Taip pat Valstybės vaiko teisių apsaugos ir įvaikinimo 

tarnyba (2022) nurodo, kad papildomą įtampą šeimoms galėjo sukelti 2022 m. vasarį prasidėjęs 

karas Ukrainoje sustiprindamas nerimo ir nestabilumo jausmus, galėjusius prisidėti prie išaugusio 

smurto šeimose. Šie pokyčiai atsispindi ir Lietuvos statistikoje: per pirmąjį 2022 m. pusmetį 

pranešimų apie galimus vaiko teisių pažeidimus padaugėjo, o smurto prieš vaikus atvejų skaičius 

išaugo 10 %, palyginti su tuo pačiu laikotarpiu 2021 m. (Valstybės vaiko teisių apsaugos ir 

įvaikinimo tarnyba, 2022).	 


	 VPS neigiamai veikia žmogaus raidą ir sveikatą, sukeldamas ilgalaikes pasekmes ir suaugus. 

(Huh ir kt., 2017; Downey ir Crummy, 2022). Smurto poveikis gali sukelti tiesiogines fizines 

traumas, kurias medikai pastebi ir gydo, tačiau taip pat gali lemti ilgalaikes psichinės ir fizinės 

sveikatos problemas, kurios dažnai lieka nepastebėtos sveikatos priežiūros specialistams, kas 

apsunkinga pagalbos suteikimą vaikams (Acevedo ir kt., 2014; Meyerson ir kt., 2020; Redfearn ir 

kt., 2020;  Price ir kt., 2021; Shiotsu ir kt., 2021; Koechlin ir kt., 2023). 
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	 Vienas iš reiškinių, kuris galėtų būti paveiktas VPS, bet iki šiol mažai tirtas, yra sensorinio 

apdorojimo jautrumas (SAJ) (Booth ir kt., 2015; Karaca ir kt., 2021). SAJ – tai asmenybės bruožas, 

apibūdinamas kaip gilesnis sensorinės informacijos apdorojimas, stipresnis emocinis reaktyvumas ir 

didesnis jautrumas aplinkos dirgikliams, tokiems kaip garsai, šviesos ar kvapai (Aron ir Aron, 1997; 

Yano ir kt., 2020). Pirmą kartą SAJ buvo apibrėžtas Aron ir Aron (1997) kaip unikalus konstruktas, 

o aukštesniu SAJ bruožu pasižyminčius asmenis autoriai įvardijo kaip itin jautrias asmenybes (IJA). 

IJA linkę intensyviau reaguoti į aplinkos ir vidinius stimulus dėl smegenyse vykstančių fiziologinių 

procesų, kurie gali lemti stipresnes emocines reakcijas (Jagiellowicz ir kt., 2011).


	 IJA būdingas didesnis empatijos lygis, jautrumas subtiliems aplinkos pokyčiams (pvz., kūno 

kalba), kas padeda jiems geriau užmegzti tarpasmeninius santykius. Tačiau jiems taip pat būdingas 

padidėjęs jautrumas dirgikliams (Redfearn ir kt., 2020) ir yra labiau linkę patirti įvairius psichikos 

sveikatos sutrikimus, tokius kaip depresija ar nerimo sutrikimai (Fernandes ir Panwar, 2024).


	 Nors SAJ laikomas genetiškai nulemtu bruožu, vis dažniau atkreipiamas dėmesys ir į 

aplinkos, ypač vaikystės išgyvenimų, reikšmę jo raiškai (Kurczewska ir kt., 2024; McQuarrie ir kt., 

2025). Tyrimai rodo, kad trauminės vaikystės patirtys gali sukelti neurobiologinių pakitimų 

smegenų struktūrose, kurie suaugus siejami su stipresne SAJ raiška (Acevedo ir kt., 2017). Vis 

dėlto, tiesioginių tyrimų, nagrinėjančių vaikystėje patirto smurto (VPS) ir SAJ sąsają, yra labai 

nedaug. Dažniau SAJ analizuojamas kaip tarpininkaujantis veiksnys, siekiant paaiškinti vaikystės 

traumų ryšį su psichopatologijos simptomais (Karaca Dinç ir kt., 2021). Be to, dauguma tyrimų 

apsiriboja viena trauminės patirties forma, o skirtingų smurto formų sąsajos su SAJ iki šiol beveik 

nenagrinėtos. Atsižvelgiant į duomenų trūkumą, SAJ reiškinys, ypač jo ryšys su VPS, išlieka 

neišsamiai atskleistas, todėl svarbu ištirti, kaip skirtingos VPS formos gali būti susijusios su SAJ 

suaugystėje


	 Šis tyrimas išsiskiria tuo, kad siekiama išsamiau ištirti, kaip VPS formos gali būti susijusios 

su SAJ suaugus. Daugelyje ankstesnių tyrimų SAJ buvo analizuojamas kaip tarpininkaujantis 

veiksnys, paaiškinantis vaikystės traumų ir psichologinių sunkumų sąsajas. Be to, dažnai tyrimuose 

analizuojama tik viena trauminės patirties forma. Nors žinoma, kad SAJ raiška gali kisti 

priklausomai nuo aplinkos veiksnių, sąsajos su konkrečiomis vaikystės smurto formomis iki šiol 

nėra išsamiai išnagrinėtos. Šis tyrimas siekia užpildyti šią spragą, prisidedant prie gilesnio SAJ 

ypatumų ir sąsajos su VPS supratimo.
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1.2. Literatūros apžvalga


1.2.1. Vaikystėje patiriamas smurtas


 


Smurto prieš vaikus samprata ir formos


	 Smurtas prieš vaiką apibrėžiamas kaip tyčiniai veiksmai, sukeliantys vaikui sužalojimą, 

psichologinę žalą, pažeidžiantys jo garbę ir orumą arba parodantys nepriežiūrą, dėl kurių kyla 

pavojus vaiko gyvybei, sveikatai ar raidai (Lietuvos Respublikos vaiko teisių apsaugos pagrindų 

įstatymas, 1996, I-1234). Kartais smurtas visuomenėje suprantamas kaip fizinė žala, kai asmeniui 

padaroma akivaizdi žala - nubrozdinimai, sumušimai ir kitos vizualios žymės (Nguyen-Feng ir kt., 

2024), tačiau smurtas prieš vaikus gali pasireikšti įvairiais būdais, kurie skirstomi į keturis 

pagrindinius: 


• Fizinis smurtas. Tai smurto forma, kuri apima tiesioginius veiksmus, tokius kaip mušimas, 

spardymas ar stumdymas. Svarbu paminėti, kad tai taip pat apima fizines bausmes. Ši fizinio 

smurto forma Lietuvoje buvo uždrausta 2017 m., tačiau dar iki dabar dalis Lietuvos gyventojų 

naudoja fizines bausmes, kaip auklėjimo priemonę. Lietuvoje 2021 m. atliktame tyrime 59 % 

respondentų fizines bausmes vaikams laikė kaip auklėjimo priemone arba neturėjo aiškios 

nuomonės (Valstybės vaiko teisių apsaugos ir įvaikinimo tarnyba, 2024).


• Seksualinis smurtas. Ši smurto forma apima situacijas, kai vaikai yra įtraukiami į seksualinio 

pobūdžio veiksmus, kurių jie nesugeba iki galo suvokti ar į juos tinkamai reaguoti (World 

health organization, 2002). Tokie veiksmai dažnai vyksta piktnaudžiaujant vaiko pasitikėjimu, 

priklausomybe nuo suaugusiųjų ar išnaudojant jo pažeidžiamumą – ypač dėl psichinės ar 

fizinės negalios, socialinės padėties ar priklausomybės nuo tėvų ar globėjų (Lietuvos 

Respublikos seimas, 2017, XIII-204). Prievartos formos apima lytinius santykius, susijusius 

su prasiskverbimu (vaginaliniu, analiniu ar oraliniu), daiktų kišimą į lytinius organus, vaiko 

įtraukimą į masturbacijos veiksmus, kūno glostymą, bučiavimą ar kitokį fizinį kontaktą, 

siekiant seksualinio pasitenkinimo. Taip pat prievarta gali pasireikšti be fizinio kontakto – 

rodomi lytiniai organai, vartojami seksualinio pobūdžio žodžiai, daromi nepadorūs gestai 

(World health organization, 2002). Seksualiniu smurtu laikomas ir vaikų išnaudojimas 

prostitucijos ir pornografijos tikslais bei pornografijos rodymas (Lietuvos Respublikos 

seimas, 2017, XIII-204).
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• Psichologinis smurtas. Tai smurtas, kuris apima žodinį smurtą, manipuliaciją, vaiko 

vertinamų dalykų žeminimą ar sunaikinimą, arba vaiko pastatymą į žalingas situacijas, 

pavyzdžiui, stebėjimą smurto artimoje aplinkoje (Teicher ir Samson, 2016). Taip pat elgesys,  

kai daroma žala ar keliamas pavojus vaiko gyvybei, sveikatai, raidai ar pažeidžiantis jo garbę 

ir orumą, kuris gali pasireikšti vaiko žeminimu, gąsdinimu, patyčiomis, veiklų, svarbių jo 

raidai, trikdymu ar asocialaus elgesio skatinimu (Lietuvos Respublikos seimas, 2017, 

XIII-204).


• Nepriežiūra. Tai smurto forma galinti pasireikšti dvejomis formomis: fizine nepriežiūra, kai 

nesirūpinama pagrindiniais vaiko poreikiais, tokiais kaip maistas, drabužiai, fizinis saugumas, 

medicininė ar dantų sveikata, ir emocine nepriežiūra, kai nesirūpinama vaiko emociniais 

poreikiais. Tėvai gali būti nejautrūs vaiko jausmams, ignoruoti jo socialinius poreikius arba 

tikėtis, kad vaikas spręs situacijas, kurios viršija jo brandos lygį ar kelia grėsmę saugumui. 

(Teicher ir Samson, 2016).


Vaikai dažniausiai patiria smurtą artimiausioje aplinkoje – namuose, mokykloje ar bendruomenėje. 

Lietuvoje, remiantis Valstybės vaiko teisių apsaugos ir įvaikinimo tarnybos duomenimis (2024), 

didžiausias smurto prieš vaikus paplitimas pastebimas artimoje aplinkoje. Tai atskleidė ir 

Kilikevičienės (2014) atliktas tyrimas, kurio metu buvo analizuojami teismo psichiatrijos 

ekspertizėse dalyvavusių seksualinę prievartą patyrusių vaikų psichikos būklės duomenys bei jų 

pasakojimai, užfiksuoti ekspertizių metu. Vienas iš tyrimo rezultatų parodė, kad 40 % vaikų patyrė 

seksualinę prievartą iš gerai pažįstamų asmenų, 30 % – iš artimųjų, 25 % – iš mažai pažįstamų, o iki 

5 % – iš visiškai nepažįstamų asmenų (Kilikevičienės, 2014).


	 Apibendrinant, vaikų patiriamas smurtas gali pasireikšti įvairiomis formomis, o dažniausiai 

smurtauja šeimos nariai ar kiti artimi, pažįstami asmenys.


Smurto prieš vaikus paplitimas


	 Smurtas yra pagrindinė mirties priežastis Jungtinėse Valstijose, ypač tarp vaikų, paauglių ir 

jaunų suaugusiųjų (Sumner ir kt., 2015), o kasmet pranešama apie maždaug pusę milijono vaikų, 

patyrusių smurtą ar nepriežiūrą (Block ir kt., 2024). Tuo tarpu Pasaulio sveikatos organizacijos 

duomenimis (2014), emocinio smurto vaikystėje paplitimas įvairiose imtyse svyruoja nuo maždaug 

27% iki 36% (cit. Nguyen-Feng ir kt., 2024). Tuo tarpu Lietuvoje pagal oficialios statistikos portalą 

2023 m. buvo gautas 1342 pranešimas apie fizinį smurtą prieš vaiką, 169 apie psichologinį smurtą, 

11



122 apie seksualinį smurtą, 214 apie nepriežiūra. Tačiau svarbu paminėti, kad daugybė smurto 

atvejų lieka nepranešti, ypač tais atvejais, kai jie yra nemirtini (Perry, 2001).


	 Smurto prieš vaikus formos ir paplitimas yra susijęs su geografine vietove, lytimi, rase bei 

etnine kilme (Sumner ir kt., 2015). Šie veiksniai susiję su kultūriniais skirtumais, kurie ne tik daro 

įtaką smurto paplitimui, bet ir lemia jo suvokimą. Kadangi kultūra apima žmonių grupės gyvenimo 

būdą (pvz., elgesį, įsitikinimus ir vertybes), ji formuoja ir požiūrį į smurtą prieš vaikus 

(Stoltenborgh ir kt., 2013). Dėl skirtingų socialinių normų vienose visuomenėse tam tikros fizinės 

bausmės gali būti laikomos priimtina drausminimo priemone, o kitose – vertinamos kaip smurtas 

(Wadji ir kt., 2023). Dėl šių skirtumų objektyviai palyginti vaikų patiriamą smurtą tarp kultūrų yra 

sudėtinga. Vis dėlto, Hillis ir kt. (2016) tyrimas siekė nustatyti vaikų smurto paplitimą skirtinguose 

žemynuose. Rezultatai parodė, kad 2–17 metų amžiaus vaikai smurtą patyrė: 64 % Azijoje, 56 % 

Šiaurės Amerikoje, 50 % Afrikoje, 34 % Lotynų Amerikoje ir 12 % Europoje (Hillis ir kt., 2016).


	 Smurto prieš vaikus paplitimą gali lemti ne tik socialinė, ekonominė ir kultūrinė aplinka, bet 

ir smurtautojo savybės (World health organization, 2002). Yra išskiriama, kad smurtaujantiems 

asmenims dažnai būdingi neuropsichologiniai ypatumai, tokie kaip prasta impulsų kontrolė ar 

priešiškos atribucijos šališkumas (angl. hostile attribution bias). Prasta impulsų kontrolė pasireiškia 

perdėtomis reakcijomis į dirgiklius, pavyzdžiui, į verkiantį vaiką, o priešiškos atribucijos 

šališkumas skatina klaidingą grėsmės suvokimą situacijose, kuriose iš tikrųjų grėsmės nėra. Šie 

ypatumai dažnai atsiranda dėl ankstyvame amžiuje patirto streso, kuris paveikia smegenų struktūrą 

ir funkcijas, prisidėdamas prie smurtinio elgesio formavimosi (Sumner ir kt., 2015). Dėl šios 

priežasties, jei vaikas patyrė smurtą arba matė jį savo aplinkoje, padidėja tikimybė, kad jis taip pat 

taps smurtautoju (Rawat ir kt., 2021). Smurto prieš vaikus riziką taip pat didina išoriniai veiksniai, 

tokie kaip tėvų finansiniai sunkumai, emociniai iššūkiai, tėvystės stresas, stresą keliantys gyvenimo 

įvykiai, nerimas ir depresija (Al Dosari ir kt., 2017).


	 Apibendrinant galima teigti, kad smurto prieš vaikus paplitimas priklauso nuo daugybės 

tarpusavyje susijusių veiksnių – kultūrinių normų, socialinės aplinkos, smurtautojų asmenybės 

bruožų ir kitų sąlygų. Nepaisant regioninių skirtumų, statistiniai duomenys rodo, kad problema yra 

plačiai paplitusi.


Smurto įtaka vaikui


	 Vaikystė yra vienas pažeidžiamiausių žmogaus gyvenimo laikotarpių (Bagattini, 2019). 

Šiame etape svarbu sudaryti sąlygas, kurios skatintų sveiką fizinį, socialinį ir psichologinį 
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vystymąsi. Bazinis vaiko emocinis poreikis yra saugumo jausmo patyrimas per artimus santykius su 

globėjais. Prisirišimo ryšys tarp vaiko ir tėvų pirmiausia atlieka apsauginę funkciją (Zeanah ir 

Humphreys, 2018). Tokie ankstyvieji ryšiai formuoja vaiko savireguliaciją, suprasti ir išreikšti 

emocijas bei kurti pozityvius vidinius savęs ir kitų vaizdinius. Bet kokios formos smurtas vaikystėje 

griauna šiuos bazinius emocinius ryšius, sutrikdo saugumą ir pasitikėjimą, kurie yra būtini 

teigiamam psichologiniam vystymuisi (Sharma ir kt., 2024).


	 Vaikai, augantys smurto aplinkoje, nuolat patiria grėsmės jausmą, kuris sukelia lėtinį stresą 

ir gali reikšmingai paveikti jų nervų sistemos vystymąsi bei smegenų struktūrą (Perry, 2001). 

Smegenų sritys vystosi skirtingais etapais, todėl tam tikrame amžiuje tam tikros sritys gali būti 

labiau pažeidžiamos. Pavyzdžiui, migdolinis kūnas, atsakingas už emocijų atpažinimą ir reagavimą 

į grėsmę, visiškai subręsta tik paauglystėje (Giotakos, 2020) ir yra itin jautrus vaikystėje patiriamam 

stresui (Malter ir kt., 2013). Patirtas smurtas gali padidinti šios srities tūrį, sustiprinti jos 

reaktyvumą bei jautrumą emociniams dirgikliams (Teicher ir Samson, 2016; Nemeroff, 2016). Taip 

pat VPS daro poveikį prefrontalinei žievei, kuri atsakinga už savireguliaciją ir vykdomąsias 

funkcijas. Ši sritis vystosi palaipsniui ir galutinai subręsta tik ankstyvoje pilnametystėje (Giotakos, 

2020). Tuo tarpu hipokampas, atsakingas už atminties konsolidaciją ir mokymąsi, yra ypač 

pažeidžiamas traumų pirmaisiais gyvenimo metais – dėl patirto smurto gali sumažėti hipokampo 

tūris ir neurogenezė (Orellana ir kt., 2024). Pavyzdžiui, Andersen ir kt. (2008) tyrimas parodė, kad 

moterims, patyrusioms seksualinę prievartą vaikystėje, hipokampo pažeidimai buvo ryškiausi, kai 

trauma įvyko 3–5 metų amžiuje. Smegenų pažeidžiamumas priklauso ir nuo smurto tipo: žodinis 

smurtas siejamas su pokyčiais klausos srityje, smurto stebėjimas šeimoje – su regėjimo apdorojimu, 

o seksualinę prievartą patyrusios moterys turi pakitimų srityse, atsakingose už kūno jutimus 

(Teicher ir Samson, 2016).


	 Vaikų prisitaikymas prie gyvenimo grėsmingoje aplinkoje atsispindi ne tik neurobiologiniais 

pakitimais, bet ir elgesyje. 1–3 metų vaikų, patyrusių smurtą, elgesyje galima pastebėti jog jie 

dažniau vengia socialinių situacijų, nes jaučiasi nesaugūs. Ikimokyklinio amžiaus vaikai (3–6 m.) 

geba ne tik atpažinti grėsmingus stimulus, bet ir įvardyti savo emocines reakcijas (Miller, 2015). 

Vaikai, augantys smurtinėje aplinkoje, dažniau pasižymi sustiprintu grėsmės suvokimu – nors 

trumpuoju laikotarpiu tai gali atlikti apsauginę funkciją (Miller, 2015), ilgainiui šis suvokimas 

siejamas su adaptaciniais sunkumais (Schaaf ir kt., 2010), sunkumais mokykloje, prastesniais 

akademiniais pasiekimais, agresija, nusikalstamu elgesiu, smurtu, savižudybės rizika (Zelviene ir 

kt., 2020), ankstyva lytinio gyvenimo pradžia ir didesniu seksualinių partnerių skaičiumi (Sumner ir 

kt., 2015). 
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	 Apibendrinant, VPS daro stiprų poveikį vaiko psichikos ir smegenų raidai. Dėl savo 

vystymosi ypatumų vaikai yra ypač jautrūs neigiamoms patirtims, kurios gali sukelti ilgalaikius 

neurobiologinius pokyčius. Šie pokyčiai neapsiriboja vien fiziologiniais smegenų pakitimais – jie 

atsispindi ir elgesyje, emociniame reagavime bei pasaulio suvokime, didindami riziką ateityje 

susidurti su įvairiais psichosocialiniais sunkumais.


Patirto smurto vaikystėje pasekmės suaugusiam žmogui


	 Smurtinės patirtys vaikystėje ne visada yra lengvai atpažįstamos iš karto, tačiau jų pasekmės 

dažnai išryškėja suaugus, kai būna susiformavę ilgalaikiai emociniai ir elgesio modeliai (Downey ir 

Crummy, 2022). Nors vaikai neretai patiria kelias skirtingas smurto formas vienu metu, todėl sunku 

atskirti kiekvienos formos specifinį poveikį (Zelvienė ir kt., 2020), dažnai sukelia panašias 

neigiamas pasekmes suaugus (Sumner ir kt., 2015). 

	 Be fizinių sužalojimų, kurie yra akivaizdžiausios smurto pasekmės, yra nustatytas ryšys tarp 

patirto smurto ir infekcinių ligų, tokių kaip lytiškai plintančių ligų (Nguyen-Feng ir kt., 2024). Ši 

padidėjusi rizika siejama ne tik su tiesioginėmis smurto pasekmėmis, pavyzdžiui, infekcijų 

perdavimu priverstinių lytinių santykių metu, bet ir su smurto sukeltomis ilgalaikėmis elgesio bei 

psichologinėmis pasekmėmis. Nepriežiūrą patyrę vaikai suaugę turi 57 % didesnę tikimybę 

užsikrėsti lytiškai plintančiomis ligomis arba įsitraukti į rizikingą seksualinį elgesį (Sumner ir kt. 

2015). Tuo tarpu fizinio smurto aukos susiduria su dar didesne rizika – net 78 % didesne tikimybe 

(Sumner ir kt. 2015). Smurtas taip pat siejamas su širdies ir kraujagyslių ligomis (Dong ir kt., 

2004), vėžiu (Brown ir kt., 2010), lėtinėmis plaučių ligomis, cukriniu diabetu (Sumner ir kt., 2015).


	 Nors ankstyvos vaikystės patirtys dažnai neišlieka kaip aiškūs ir sąmoningi prisiminimai, 

stiprūs emociškai ir traumuojantys įvykiai gali atsiliepti suaugusio žmogaus psichikos procesams. 

Net jei prisiminimai su laiku išblėsta, pats išgyventas jausmas, kūno reakcijos ir emociniai atsakai 

gali likti ilgą laiką ir vėliau turėti įtakos vaiko emocinei sveikatai ir elgesiui (Gaensbauer, 2002). 

McCrory ir kt. (2017) pabrėžia, kad vaikystėje patirtos traumos gali prisidėti prie latentinio 

pažeidžiamumo formavimosi nervų sistemoje, o simptomai gali pasireikšti ne iš karto. Šis 

pažeidžiamumas atsiranda dėl pasikartojančio streso poveikio hipotalamo-hipofizės-antinksčių 

(HPA) ašiai, kuri reguliuoja organizmo reakciją į stresą. VPS dažnai lemia pernelyg didelį nervų 

sistemos aktyvumą, kuris padidina riziką vystytis lėtiniam stresui, depresijai, nerimo sutrikimams ar 

potrauminio streso sindromu (Downey ir Crummy, 2022). Tuo tarpu, psichoaktyvios medžiagos 

14



dažnai tampa būdu malšinti emocinį skausmą (Back ir kt., 2019). Fizinio smurto patyrimas padidina 

narkotikų vartojimo riziką 92 %, o tabako – 55 % suaugus (Sumner ir kt., 2015). Sunkiausi 

priklausomybės atvejai paprastai siejami su VPS (Downey ir Crummy, 2022). 


	 Fizinį smurtą patyrę vaikai turi 54 % didesnę depresijos sutrikimų tikimybę. Vaikai, patyrę 

emocinį smurtą, turi daugiau nei keturis kartus didesnę tikimybę susirgti depresijos sutrikimais, o 

patyrę nepriežiūrą – daugiau nei tris kartus didesnę tikimybę, palyginti su vaikais, kurie nepatyrė 

smurto (Sumner ir kt., 2015). Patirtas smurtas taip pat susijęs su miego problemomis. Fizinį ar 

seksualinį smurtą patyrę vaikai dažnai kenčia nuo košmarų ir nemigos. Smurtą patyrę vaikai beveik 

iš karto pradeda rodyti miego sutrikimų požymius ir dažniausiai skundžiasi košmarais kaip 

pagrindiniu po traumos simptomu (Downey ir Crummy, 2022).


	 Šių ryškių pasekmių atsiradimo tikimybę gali padidinti ilgalaikis smurto patyrimas (Sumner 

ir kt., 2015), jo dažnas pasireiškimas kartu su kitomis smurto formomis ir tai, kad jis gali likti 

nepripažintas, neįvardytas ar ignoruojamas (Haim-Nachum ir kt., 2024; Watts ir kt., 2024).


	 Apibendrinant, vaikystėje patirtas smurtas daro įvairiapusį ir ilgalaikį poveikį tiek fizinei, 

tiek psichologinei sveikatai, o šios pasekmės dažnai išryškėja tik suaugus, apsunkindamos 

gyvenimo kokybę ir gebėjimą prisitaikyti prie aplinkos.


1.2.2. Sensorinio apdorojimo jautrumas


	 Sensorinio apdorojimo jautrumas (SAJ) (angl. sensory processing sensitivity) – tai genų 

nulemtas asmenybės bruožas, kuris gali pasireikšti jau nuo gimimo (Aron ir Aron, 1997). Šį 

konstruktą pirmieji apibrėžė Aron ir Aron (1997), sieję jį su elgesio slopinimo sistema (angl. 

behavioural inhibition system) – neuropsichologine sistema, reaguojančia į naujumą, grėsmę ar 

nežinomybę. Pasak jų, aukštą SAJ išreikštumą turintys asmenys dažniau vadovaujasi atsargumo ir 

apmąstymo strategija („sustok, stebėk, įvertink“) priešingai nei elgesio aktyvavimo sistema (angl. 

behavioural activation system), kuri pasižymi impulsyviu reagavimu. 	 	 


	 Neurologiniai tyrimai atskleidžia, kad SAJ mechanizmai atsispindi smegenų veikloje – 

padidėjusiu aktyvumu srityse, atsakingose už sąmoningumą, empatiją, sensorinių dirgiklių 

integraciją ir elgesio planavimą (Acevedo ir kt., 2014). Vis dėlto SAJ nėra patologija ar silpnumo 

išraiška (Aron ir Aron, 1997), o evoliuciškai, prasminga informacijos apdorojimo strategija, 

grindžiama atsargumu ir stebėjimu (Kurczewska ir kt., 2024).

	 Žmonės, pasižyminčius SAJ, Aron ir Aron (1997) apibūdina itin jautriais asmenimis (IJA), 

kurie, sudaro 15 iki 31 proc. populiacijos (Miller ir kt., 2024; Sadowski ir Szpitalak, 2022). IJA 
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labiau pastebi smulkmenas aplinkoje, yra atsargesni susiduriant su naujomis situacijomis ar 

objektais (Acevedo ir kt., 2017). Išskiriama, kad IJA pasižymi keturiais pagrindiniai bruožais: 


• gilus informacijos apdorojimas (angl. depth of processing). IJA stimulus jaučia gyliau (Aron 

ir Aron, 1997). Tai daugiausiai susiję su kognityvine veikla, tačiau taip pat gali pasireikšti itin 

stipresniu atsaku į skausmą, alkį ar kofeiną (Sadowski ir Szpitalak, 2022).


• Hiperstimuliacija (angl. Overstimulation) yra susijusi su jautria nervų sistema. IJA greičiau 

pasiekia stimuliacijos slenkstį, todėl dažnai patiria pervargimą ar sensorinį perkrovimą 

(Sadowski & Szpitalak, 2022).


• Emocinis reaktyvumas ir empatija (angl. emotional reactivity and empathy) - IJA gali 

lengviau jausti empatijos jausmą.


• Jautrumą subtiliems dirgikliams (angl. sensitivity to subtleties) - IJA gali pastebėti detales 

aplinkoje, kurių kiti žmonės taip lengvai nepastebėtų (Aron ir Aron, 1997), tačiau, skirdami 

daug dėmesio aplinkos detalėms, gali greičiau pavargti (Sadowski ir Szpitalak, 2022).


	 Aron ir Aron (1997) sukūrė vienmatę itin jautraus žmogaus skalę (angl. Highly Sensitive 

Person Scale, santr. HSPS), skirtą SAJ išreikštumui įvertinti. Skalės teiginiai apima platų jautrumo 

spektrą, todėl kitiems tyrėjams kilo klausimas, ar šią skalę gali atspindėti ne vienas, bet keli 

faktoriai (Smolewska ir kt., 2006). Atlikus faktorinę analizę Smolewska ir kt. (2006) išskyrė šią 

skalę į tris dalis: jautrumas dirgikliams (angl. ease of excitation), žemas sensorinis slenkstis (angl. 

low sensory threshold), estetinis jautrumas (angl. aesthetic sensitivity, santr). Taip pat itin jautraus 

žmogaus skalė originaliai laikoma dichotomine - asmuo gali būti arba itin jautrus, arba ne 

(Sadowski ir Szpitalak, 2022), tačiau Lionetti ir kt. (2018) tyrimo rezultatai atskleidė, kad gali būti 

trečioji žmonių grupė, kurių SAJ išreikštas vidutiniškai. Dažniausiai tyrimuose naudojamos šios dvi 

skalės: Aron ir Aron (1997) vienfaktorė skalė ir Smolewska ir kt. (2006) trifaktorė skalė.


	 SAJ konstruktas dažnai buvo lyginamas su kitais asmenybės bruožais, tokiais kaip 

introversija ar neurotiškumas, nes tarp jų pastebimi tam tikri panašumai. Pavyzdžiui, pagal H. 

Eysencko teorija, introvertams būdingas dėmesingumas, mažesnis impulsyvumas ir didesnis 

jautrumas aplinkos dirgikliams – savybės, būdingos ir itin jautriems asmenims (Jagiellowicz ir kt., 

2011). Visgi vėlesni tyrimai atskleidė tik apie 70 % jautrių asmenų yra introvertai, o 30 % – 

ekstravertai. Be to, ne visi introvertai yra itin jautrūs. Nors itin jautrūs žmonės linkę į intraversija ir 

yra mažiau linkę rizikuoti (Aron ir kt., 2012), introversijos teorija nepilnai paaiškino jautrių žmonių 

savybes (Kurczewska ir kt., 2024). 


	 Kiti tyrėjai pastebėjo, kad jautrūs žmonės dažnai pasižymi didesniu neurotiškumu, kuris yra 

vienas iš Didžiojo penketo asmenybės teorijos bruožų. Šioje teorijoje viena iš vertinamų subskalių 
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yra hiperjautrumas (Sadowski ir Szpitalak, 2022). Tačiau Ahadi ir Basharpoor (2010) atlikta analizė 

parodė, kad itin jautraus žmogaus skalė, paaiškina tik 38 % bendros neurotiškumo dispersijos.


	 Nepaisant šių ankstesnių teorijų, jautrumo fenomenas buvo suprantamas tik fragmentiškai. 

SAJ ypatumai yra panašūs į neurotiškumo ir introvertiškumo bruožus, todėl SAJ konstruktas dažnai 

buvo painiojamas su jais (Yano ir kt., 2020). Nors SAJ ir neurotiškumas yra reikšmingai susiję, jie 

išlieka skirtingi bruožai. SAJ pirmiausia siejamas su padidėjusiu jautrumu sužadinimui, įskaitant 

stipresnes reakcijas į teigiamus stimulus, ir yra nepriklausomas nuo introversijos ir neurotiškumo 

(Kurczewska ir kt., 2024).


	 Apibendrinant, SAJ yra unikalus, genetiškai nulemtas asmenybės bruožas, kuris lemia 

padidintą jautrumą aplinkos dirgikliams, gilų informacijos apdorojimą ir stipresnes emocines 

reakcijas. Nors SAJ turi tam tikrų panašumų su introversija ir neurotiškumu, tai yra atskiras 

konstruktas.


Itin jautraus žmogaus savybės


	 SAJ turi reikšmingą poveikį žmogaus emociniam išgyvenimui bei kasdieniam gyvenimui. 

IJA stipriai reaguoja į teigiamus dirgiklius, tokius kaip menas, muzika ar kasdienės smulkios 

džiaugsmingos akimirkos. Tačiau jie taip pat jautriau išgyvena neigiamas patirtis, dėl kurių jiems 

kyla didesnė depresijos, streso ir nerimo rizika (Kurczewska ir kt., 2024). IJA pasižymi ilgesniu 

emocijų, ypač neigiamų, apdorojimu (Bas ir kt., 2021) bei polinkiu taikyti emocinio atsitraukimo 

strategijas, tokias kaip vengimas, saviizoliacija ir užduočių atidėliojimas, kurios dar labiau didina 

psichikos sveikatos problemų riziką (Fernandes ir Panwar, 2024).


	 Dėl padidėjusio emocinio jautrumo IJA dažnai patiria per didelį sujaudinimą (angl. 

overstimulation), ypač būnant intensyvių sensorinių (pvz., triukšmo, šviesos, kvapų) ar socialinių 

(pvz., didelių žmonių grupių) dirgiklių aplinkoje. Toks sujaudinimas gali sukelti stresą (Redfearn ir 

kt., 2020), nuovargį (Aron ir Aron, 1997; Branjerdporn ir kt., 2019), bendravimo nerimą (Mac ir kt., 

2024) bei padidinti perdegimo riziką (Redfearn ir kt., 2020)


	 SAJ evoliucinės teorijos pabrėžia, kad šis bruožas turi privalumų, ypač socialinėje srityje. 

Jautrumas kitų poreikiams laikomas svarbiu veiksniu, padedančiu stiprinti bendradarbiavimą ir 

pasitikėjimą tiek žmonių tarpusavio santykiuose (Acevedo ir kt., 2014). IJA lengvai pastebi kitų 

žmonių emocijas, jaučia stiprią empatiją (Miller ir Lynch, 2024) ir geba atkreipti dėmesį į smulkias 

aplinkos detales, pavyzdžiui, kūno kalbą, kas padeda jiems kurti gilesnius ir artimesnius santykius.   
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Vis dėlto, dėl šio jautrumo jie kartais linkę labiau susitelkti į kitų poreikius, nepaisydami savųjų 

(Sadowski ir Szpitalak, 2022).


	 Prisitaikant prie visuomenės IJA gali patirti sunkumų. Miller ir Lynch (2024) tyrimas 

atskleidė, kad itin jautrūs vyrai dažnai susiduria su savęs nuvertinimu ir emociniais sunkumais dėl 

lyčių vaidmens konfliktų. Visuomenėje paplitę stereotipai, kurie sieja jautrumą su moteriškumu, o 

stiprumą ir nejautrumą – su vyriškumu, sukuria socialinius iššūkius jautriems vyrams. Dėl to jiems 

gali būti sunkiau atvirai išreikšti savo emocijas, o tai neigiamai veikia savivertę, emocinę gerovę bei 

skatina socialinę izoliaciją. Be to, IJA stipriau reaguoja į neigiamą žiniasklaidos turinį, dėl 

padidėjusio emocinio jautrumo ir polinkio giliau apdoroti informaciją (Miller ir kt., 2024). Tokį 

jautrumą galima sieti su didesniu pažeidžiamumu žiniasklaidos poveikiui, ypač kai pateikiamas 

negatyvus turinys (Sadowski ir Szpitalak, 2022). 


	 IJA gali pastebėti, kad į aplinką jie reaguoja kitaip nei kiti. Dažnai šias savybes IJA, 

nežinodami, kad pasižymi SAJ, nuvertina, jaučiasi išskirtiniai ar negalintys daryti to ko kiti (Bas ir 

kt., 2021). Bas ir kt., (2021) tyrimas atskleidė, kad supratimas apie savo jautrumą šiems asmenims 

tapo reikšmingu momentu – jie teigė, kad „lyg dėlionės dalys susidėliojo į vietas“ ir suvokė, kad jų 

patiriami išgyvenimai nėra „išprotėjimo“ požymis, pajuto palengvėjimą, jog su jais „viskas gerai“. 

Tame pačiame tyrime IJA atskleidė, kad neigiamus SAJ aspektus padeda įveikti sensorinių stimulų 

mažinimas (pvz., ramių aplinkų pasirinkimas, akinių nuo saulės naudojimas) ir psichologinės 

strategijos: kitų paramą, sąmoningumo praktikos (pvz., meditacija, jogą), pozityvumas, savęs 

priėmimas, savirefleksija.


	 Apibendrinant, SAJ lemia didesnį jautrumą aplinkos dirgikliams, stipresnį emocinį 

išgyvenimą ir gilų informacijos apdorojimą. Šie ypatumai gali būti tiek asmenybės stiprybė, tiek 

kelti iššūkių, o supratimas apie šį bruožą padeda priimti save ir prisitaikyti prie aplinkos.


1.2.3. Smurto patirto vaikystėje ir suaugusio sensorinio apdorojimo jautrumo sąsajos


	 Tyrimų, kurie išsamiai tirtų VPS ir SAJ sąsają, nėra daug, tačiau kai kurie autoriai nurodo, 

kad šie reiškiniai gali būti susiję. McQuarrie ir kt. (2025) tyrimas atskleidė, jog emocinį smurtą 

patyrę asmenys suaugus pasižymėjo aukštesniu SAJ. Vis dėlto tyrimuose dažniau SAJ tiriamas kaip 

tarpininkaujantis veiksnys: pavyzdžiui, Karaca Dinç ir kt. (2021) analizavo vaikystės traumų ir 

psichopatologijos sąsają, vertindami SAJ ir aleksitimija kaip galimus mediacinius kintamuosius. Jų 
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rezultatai parodė, kad abu veiksniai reikšmingai tarpininkavo vaikystės traumų ir psichopatologijos 

simptomų ryšyje.


	 Acevedo ir kt. (2017) funkcinio magnetinio rezonanso (fMRI) tyrimas parodė, kad IJA, 

kurie vaikystėje patyrė daugiau neigiamų patirčių, pasižymėjo padidėjusiu migdolinio kūno 

aktyvumu, o tai gali būti susiję su sustiprintu grėsmės signalų apdorojimu. Tuo tarpu IJA, kurių 

vaikystės patirtys buvo labiau pozityvios, pasižymėjo didesniu aktyvumą srityse, susijusiose su 

emocijų reguliacija ir savęs bei kitų suvokimu, įskaitant hipokampą ir pagumburį. Šie rezultatai 

leidžia teigti, kad vaikystės patirčių kokybė gali sąveikauti su suaugusiojo smegenų struktūrų 

veikla.


	 Šiuos Acevedo ir kt., (2017) tyrimo rezultatus galima susieti su latentinio pažeidžiamumo 

teorija (angl. latent vulnerability theory), kuri teigia, jog VPS gali sukelti išmatuojamus pokyčius 

įvairiose neurobiologinėse sistemose (Van Goozen ir Fairchild, 2008). Šie pokyčiai padeda vaikui 

prisitaikyti prie nesaugios aplinkos, tačiau vėliau, kai aplinka tampa saugesnė, toks prisitaikymas 

gali kelti sunkumų. Žmogui tampa sunkiau prisitaikyti prie įprastų, normalių gyvenimo sąlygų. 

(Teicher ir Samson, 2016; McCrory ir kt., 2017). Vienas iš neurobiologinių mechanizmų, susijusių 

su šiuo prisitaikymu, yra HPA ašis, kuri reguliuoja organizmo atsaką į stresą. Traumos poveikis 

HPA ašiai siejamas su reikšmingais kognityvinių funkcijų, emocinių gebėjimų bei streso valdymo 

pažeidimais (Karaca Dinç ir kt., 2021).


	 Apibendrinant, nors tyrimų nėra daug, VPS gali būti susijęs su SAJ suaugus. Šios patirtys 

galimai susijusios su skirtinga smegenų veikla, ypač srityse, atsakingose už emocijų reguliaciją ir 

grėsmės suvokimą. Šiuos pokyčius galima paaiškinti latentinio pažeidžiamumo modeliu, kuris 

teigia, kad ankstyva trauma gali lemti ilgalaikius prisitaikymo būdus.


	 Literatūros analizės apibendrinimas. VPS yra itin paplitęs reiškinys ir gali pasireikšti 

įvairiomis formomis: fiziniu, seksualiniu, psichologiniu smurtu bei fizine ir emocine nepriežiūra. 

Šios patirtys, dažniausiai patiriamos artimoje aplinkoje bei daro žalą vaiko fizinei ir psichologinei 

raidai. VPS siejamas su ilgalaikėmis psichikos ir fizinės sveikatos problemomis suaugus, įskaitant 

depresiją, nerimo sutrikimus, priklausomybes, lėtines ligas bei socialinės adaptacijos sunkumus.


	 Tuo tarpu SAJ yra genetiškai nulemtas bruožas. IJA pasižymi jautrumu vidiniams ir 

išoriniams stimulams, stipresne empatija ir polinkiu į gilesnę refleksiją. Šie ypatumai gali būti tiek 

asmenybės stiprybė, tiek veiksniai apsunkinantys prisitaikymą visuomenėje. Neigiamos ankstyvosios 
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patirtys, paveikdamos smegenų struktūras ir funkcijas, gali būti susijusios su SAJ išreikštumu 

suaugystėje.


1.3. Darbo tikslas ir uždaviniai


Tikslas: Įvertinti vaikystėje patirto smurto sąsajas su sensorinio apdorojimo jautrumu.


Uždaviniai: 


1. Apžvelgti tiriamųjų smurtinę vaikystės patirtį;


2. Įvertinti tiriamųjų sensorinio apdorojimo jautrumą;


3. Įvertinti smurtinės vaikystės patirties ir sensorinio apdorojimo jautrumo sąsajas.
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2. METODAI


2.1. Tyrimo eiga


	 


	 Tyrimas buvo atliktas gavus Kauno regioninio biomedicininių tyrimų etikos komisijos 

leidimą nr. BE-2-57. Tyrimas pradėtas 2024 m. lapkričio 14 d. ir baigtas 2025 m. vasario 19 d. Šis 

baigiamasis darbas yra dalis doktorantūros projekto, kurį vykdo dr. Laura Šalčiūnaitė-Nikonovė 

(vadovaujant prof. dr. Aistei Pranckevičienei), pavadinimu „Sensorinio apdorojimo jautrumas, 

trauminė patirtis ir migreninio tipo galvos skausmai dirbančių žmonių populiacijoje!.


	 Tyrimas buvo vykdomas Kauno mieste ir Kauno rajone, skirtingo dydžio ir veiklos profilio 

darbovietėse. Įmonės ir įstaigos buvo atrenkamos atsitiktinės atrankos būdu remiantis viešai 

prieinama informacija internetinėje svetainėje „Rekvizitai!. Su atrinktomis darbovietėmis buvo 

susisiekta ir pasiūlyta dalyvauti tyrime 13 iš kviestų 30, įmonių atsako dažnis: 43,3 proc. Prieš 

apsilankant kiekvienoje darbovietėje, dar kartą buvo susisiekiama su atsakingu asmeniu ir 

sutariamas tikslesnis anketų skaičius ir atvežimo laikas. Anketos buvo paliekamos darbovietę 

atstovaujančiam asmeniui su prašymu išdalinti jas visiems darbuotojams. Esant poreikiui, buvo 

siūloma galimybė anketavimą vykdyti gyvai. Konfidencialumui užtikrinti kiekviena anketa buvo 

pateikiama kartu su užklijuojamu voku. Voke taip pat buvo pateikiama informuoto asmens sutikimo 

forma, kurioje buvo aprašyta vykdomo tyrimo tikslas bei pagrindiniai etiniai principai: tyrimo 

duomenų anonimiškumas ir konfidencialumas, laisvanoriškas dalyvavimas ir galimybė bet kada 

pasitraukti iš tyrimo. 


2.2. Tyrimo imtis


	 Tyrimo imtį sudarė dirbantys suaugę asmenys, vyresni nei 18 metų. Iš viso į tyrimą buvo 

įtrauktos 458 tiriamųjų užpildytos anketos. Dalyvių amžius svyravo nuo 19 iki 77 metų (vidurkis 

45,9; SN = 14,4). Tyrime daugiausia dalyvavo moterys, aukštojo išsilavinimo, susituokę asmenys, 

dirbantys pilnu etatu (1 lentelė). 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1 lentelė. Tyrimo imties rodikliai.


2.3. Duomenų rinkimo ir vertinimo instrumentai


	 Vaikystėje patirto smurto (VPS) klausimynas. VPS įvertinimui buvo naudojamas angl. 

„Adverse Childhood Experiences Questionnaire“ (ACE) (Dube ir kt., 2001). Šio vaikystės patirčių 

klausimyno (VPK-S) lietuviška versija buvo adaptuota Gervinskaitės-Barkauskienės ir 

Barkauskienės (2018). Gautas autorių sutikimas naudoti lietuvišką skalės versiją. Klausimyną 

sudarė 10 klausimų, kurie suskirstyti į potemes: psichologinis smurtas, fizinis smurtas, seksualinis 

smurtas, emocinį nepriežiūra ir fizinė nepriežiūra. Kiekvieną potemę sudaro 2 klausimai. Klausimai 

vertinami Likerto skalėje (1 = niekada, 2 = 1–2 kartus, 3 = kartais, 4 = dažnai, 5 = labai dažnai), 

išskyrus seksualinio smurto potemę, kuri vertinama „taip“ arba „ne“ atsakymais. Apskaičiuojant šio 

tyrimo vidinį klausimyno suderinamumą buvo gauta 0,848.


	 Siekiant įvertinti, tiriamųjų smurtinės patirtys klausimyno atsakymai buvo dichotomizuoti į 

nepatyrė smurto (atitinka atsakymą ,,niekada”) ir patyrė bent kažkiek smurto (apima atsakymus „1–

2 kartus“, „kartais“, „dažnai“, „labai dažnai“).


	 Itin jautraus asmens klausimynas. Sensoriniam apdorojimo jautrumui įvertinti buvo 

naudojama itin jautraus žmogaus skalė (angl. Highly Sensitive Person Scale, santr. HSPS), Aron ir 

Aron, 1997). Skalė yra nemokamai prieinama laisvam naudojimui. Dvigubas vertimas į lietuvių 

kalbą buvo atliktas A.Virketytės, Pranckevičienės A., Šalčiūnaitės-Nikonovės L., Žemaitienės N. 

Skalę sudarė 27 klausimai apie jautrumą aplinkos dirgikliams ir emocinį reagavimą į juos. 

Tiriamojo buvo prašoma įvertinti, kiek kiekvienas teiginys atspindi jo reakcijas, septynių balų 

Likerto skalėje pasirenkant atitinkamą įvertį, kur 1 reiškė „visiškai ne”, 7 – „nepaprastai stipriai“. 

Charakteristika Kategorija N proc.

Lytis Vyras 138 30,7

Moteris 309 68,8

Kita 2 0,4

Išsilavinimas Žemesnis nei aukšasis 
išsilavinimas 157 34,9

Aukštasis išsilavinimas 293 65,1

Šeimyninė padėtis Nesantys romantiniuose 
santykiuose 147 32,6

Esantys romantiniuose 
santykiuose 304 67,4
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Skalės rezultatai buvo skaičiuojami pagal skalės sumą. Kuo didesnis skalės įvertis, tuo SAJ 

aukštesnis. Skalės vidinis suderinamumas šiame tyrime buvo aukštas, Cronbach alpha siekė 0,91.	


	 Siekiant įvertinti SAJ lygį, skalės rezultatai buvo suskirstyti į tris kategorijas: žemą, vidutinį 

ir aukštą SAJ. Šis suskirstymas atliktas pagal procentilius: žemu SAJ laikytas rezultatas iki 25-ojo 

procentilio, vidutiniu – tarp 26-ojo ir 74-ojo procentilių, o aukštu – nuo 75-ojo procentilio ir 

daugiau.


	 Socialinių ir demografinių rodiklių įvertinimui buvo naudojami penki klausimai, sukurti 

Lauros Šalčiūnaitės-Nikonovės, apimantys tiriamųjų lytį, amžių, išsilavinimą, šeimyninę padėtį. 

Dėl mažų kai kurių grupių imčių, išsilavinimo rodiklis buvo dichotomizuotas į „aukštasis“ ir 

„žemesnis nei aukštasis“, o šeimyninė padėtis – į „esantys romantiniuose santykiuose“ ir „nesantys 

romantiniuose santykiuose“.


2.4. Duomenų analizės metodai


	 Duomenys buvo tvarkomi ,,Numbers” 10.3.5 versijos programoje, statistinė analizė atlikta 

naudojant ,,IBM SPSS Statistics 29.0” programą. Pasirinktas statistinio reikšmingumo lygis α = 

0,05. 	 


	 Naudojant aprašomąją statistiką kintamieji buvo aprašyti pagal pagrindines charakteristikas: 

vidurkį (M), medianą (Md), standartinį nuokrypį (SN), procentus (proc.). Sąsajų statistikoje buvo 

taikyti parametriniai ir neparametriniai statistiniai kriterijai. Parametrinių kintamųjų vidurkių 

palyginimui tarp skirtingų imčių buvo taikytas Studento t (t) kriterijus. Neparametrinių ranginių 

kintamųjų tarpusavio priklausomybės vertinimui naudotas Spearmano koreliacijos koeficientas (ρ). 

Neparametrinių kintamųjų rangų palyginimui tarp skirtingų grupių buvo taikytas Mano-Vitnio (U) 

kriterijus. Neparametrinių diskrečių kintamųjų pasiskirstymui grupėse įvertinti naudotas Chi 

kvadratu kriterijus (χ2). Skirstinio normalumui vertinti remtasi asimetrijos ir eksceso koeficientais 

bei histograma.
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3. REZULTATAI 

3.1. Smurtinės vaikystės patirtys


3.1.1 Vaikystės smurto patyrimo paplitimas


	 Pirmuoju tyrimo uždaviniu buvo siekiama apžvelgti įvairių VPS paplitimą tarp tiriamųjų bei 

jų sąsajas su socialiniais ir demografiniais rodikliais. Išanalizavus duomenis, nustatyta, kad 267 

tiriamieji (62,5 proc.) patyrė smurtą vaikystėje. Dažniausiai buvo patiriama viena (20,4 proc.) arba 

dvi smurto formos (18,7 proc.). Mažiausiai žmonių patyrė visas penkias smurto formas (1,4 proc.)  

(1 pav.).


1 pav. Tiriamųjų pasiskirstymas pagal vaikystėje patirtų smurto formų skaičių.


	 Vertinant skirtingų smurto formų paplitimą, rezultatai parodė, kad žmonės dažniausiai patyrė 

psichologinį smurtą (51,1  proc.), emocinę nepriežiūrą (34,3  proc.) o rečiausiai seksualinį smurtą  

(9,0 proc.) (2 pav.).


2 pav. Vaikystėje patirtų skirtingų smurto formų paplitimas. 
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3.1.2 Vaikystės smurto sąsajos su socialiniais ir demografiniais rodikliais


	 Toliau buvo siekiama įvertinti, VPS sąsają su žmonių socialiniais ir demografiniais 

rodikliais. Statistinė analizė atskleidė, kad amžiaus skirtumas tarp asmenų, kurie patyrė smurtą (Md 

= 44,0), ir tų, kurie smurto nepatyrė (Md = 48,5), buvo statistiškai reikšmingas skirtumas (U = 

16307,5, z = –3,16, p = 0,002), tai reiškia, kad jaunesni tiriamieji dažniau nurodė vaikystėje patyrę 

smurtą nei vyresni (2 lentelė).


	 Nors moterys dažniau nei vyrai nurodė vaikystėje patyrusios smurtą, šis skirtumas nebuvo 

statistiškai reikšmingas (p = 0,224). Vertinant smurto patirties ir išsilavinimo sąsają, smurtą dažniau 

patyrė asmenys, turintys aukštąjį išsilavinimą, palyginti su žemesnį išsilavinimą turinčiais, tačiau ir 

šis skirtumas nepasiekė statistinio reikšmingumo (p = 0,416). Tarp skirtingų šeimyninės padėties 

grupių taip pat nenustatyta statistiškai reikšmingų skirtumų, nors romantiniuose santykiuose esantys 

tiriamieji vaikystėje patirtą smurtą nurodė dažniau nei nesantys romantiniuose santykiuose žmonės 

(p = 0,118) (2 lentelė).


	 


2 lentelė. Vaikystėje smurto patyrimo sąsaja su socialiniais ir demografiniais rodikliais.


Pastaba. Lyties kategorija "kita" į skaičiavimus neįtraukta dėl mažos grupės imties.


	 Taip pat buvo vertinamos skirtingų smurto formų sąsajos su socialiniais ir demografiniais 

rodikliais. Pirmiausia buvo analizuojama sąsaja su vaikystėje patirtu psichologiniu smurtu. 

Statistinė analizė atskleidė, kad amžiaus skirtumas tarp asmenų, kurie patyrė psichologinį smurtą 

(Md = 44,0), ir tų, kurie smurto nepatyrė (Md = 51,0), buvo statistiškai reikšmingas skirtumas (U = 

Socialiniai ir demografiniai 
rodikliai

Smurto patyrimas

 χ² U p
N proc.

Lytis
Moterys 180 66,9

1,480 - 0,224
Vyrai 89 33,1

Amžius - - - 16307 0,002

Išsilavinimas
Žemesnis nei 

aukšasis 88 32,4
0,662 -  0,416

Aukštasis 184 67,6

Šeimyninė 
padėtis

Nesantys 
romantiniuose 
santykiuose

81 29,6

2,441 - 0,118
Esantys 

romantiniuose 
santykiuose

193 70,4
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16786; z = –3,523; p < 0,001), tai leidžia teigti, kad jaunesni tiriamieji dažniau nurodė vaikystėje 

patyrę smurtą nei vyresni (3 lentelė).


	 Tuo tarpu psichologinio smurto paplitimas nesiskyrė tarp lyčių (p = 0,904), nors moterys 

dažniau nei vyrai nurodė patyrusios šią smurto formą. Vertinant sąsajas su išsilavinimu, 

psichologinį smurtą dažniau patyrė aukštąjį išsilavinimą turintys asmenys, tačiau šis skirtumas taip 

pat nebuvo statistiškai reikšmingas (p = 0,277). Analizuojant šeiminės padėties grupes – 

romantiniuose santykiuose esantys tiriamieji dažniau nurodė patyrę psichologinį smurtą nei 

nesantys romantiniuose santykiuose, tačiau skirtumas nepasiekė statistinio reikšmingumo (p = 

0,278) (3 lentelė).


	 


3 lentelė. Psichologinio smurto patyrimo sąsaja su socialiniais ir demografiniais rodikliais.


Pastaba. Lyties kategorija "kita" į skaičiavimus neįtraukta dėl mažos grupės imties.


	 Toliau analizuotos fizinio smurto vaikystėje sąsajos su tiriamųjų socialiniais ir 

demografiniais rodikliais. Rezultatai atskleidė, kad amžiaus skirtumas tarp asmenų, kurie patyrė 

psichologinį smurtą (Md = 40,0), ir tų, kurie smurto nepatyrė (Md =49,0), buvo statistiškai 

reikšmingas skirtumas (U = 13011; z = -3,891; p < 0,001). Tai rodo, kad jaunesni tiriamieji dažniau 

nurodė vaikystėje patyrę fizinį smurtą (4 lentelė).


	 Nors moterys dažniau nei vyrai nurodė patyrusios fizinį smurtą, šis skirtumas nebuvo 

reikšmingas (p = 0,057). Vertinant išsilavinimą, fizinio smurto patirtis dažniau nurodė asmenys, 

turintys aukštąjį išsilavinimą, tačiau statistinio reikšmingumo nebuvo rasta (p = 0,807). 

Romantiniuose santykiuose esantys asmenys fizinį smurtą patyrė dažniau nei nesantys 

Socialiniai ir demografiniai 
rodikliai

Psichologinios smurto 
patyrimas  χ² U p

N proc.

Lytis
Moterys 151 68,9

0,014 - 0,904
Vyrai 68 31,1

Amžius - - - - 16786 p < 0,001

Išsilavinimas
Žemesnis nei 

aukšasis 69 31,2
1,180 - 0,277

Aukštasis 152 68,8

Šeimyninė 
padėtis

Nesantys 
romantiniuose 
santykiuose

66 29,7

1,179 - 0,278
Esantys 

romantiniuose 
santykiuose

156 70,3
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romantiniuose santykiuose, tačiau šis skirtumas taip pat nebuvo statistiškai reikšmingas (p = 0,719)  

(4 lentelė).


4 lentelė. Fizinio smurto patyrimo sąsajos su socialiniais ir demografiniais rodikliais.


Pastaba. Lyties kategorija "kita" į skaičiavimus neįtraukta dėl mažos grupės imties.


	 Taip pat buvo vertinama, ar patirta emocinė nepriežiūra vaikystėje yra susijusi su tiriamųjų 

lytimi. Rezultatai parodė, kad skirtumas tarp amžiaus medianų tarp patyrusių (Md = 42,0) ir 

nepatyrusių (Md = 49,0) emocinę nepriežiūrą yra statistiškai reikšmingas (U = 15627, z = –2,611, p 

= 0,009). Tai reiškia, kad jaunesni tiriamieji dažniau nurodė vaikystėje patyrę emocinę nepriežiūrą 

nei vyresni tiriamieji (5 lentelė).


	 Nors moterys dažniau nei vyrai nurodė patyrusios emocinę nepriežiūrą, šis skirtumas 

nebuvo statistiškai reikšmingas (p = 0,842). Vertinant išsilavinimą – emocinę nepriežiūrą dažniau 

nurodė aukštąjį išsilavinimą turintys asmenys, tačiau skirtumas taip pat nebuvo statistiškai 

reikšmingas (p = 0,249). Romantiniuose santykiuose esantys tiriamieji dažniau nurodė patyrę 

emocinę nepriežiūrą nei nesantys romantiniuose santykiuose, tačiau ir šiuo atveju statistinis 

reikšmingumas nebuvo rastas (p = 0,573) (5 lentelė).


Socialiniai ir demografiniai 
rodikliai

Fizinio smurto patyrimas
 χ² U p

N proc.

Lytis
Moterys 82 62,6

3,614 - 0,057
Vyrai 49 37,4

Amžius - - - - 13011 p < 0,001

Išsilavinimas
Žemesnis nei 

aukšasis 43 32,6
0,060 - 0,807

Aukštasis 89 67,4

Šeimyninė 
padėtis

Nesantys 
romantiniuose 
santykiuose

44 33,1

0,130 - 0,719
Esantys 

romantiniuose 
santykiuose

89 66,9
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5 lentelė. Emocinės nepriežiūros sąsajos su socialiniais ir demografiniais rodikliais.

Pastaba. Lyties kategorija "kita" į skaičiavimus neįtraukta dėl mažos grupės imties.


	 Lyginant amžiaus sąsajas su fizine nepriežiūra, patyrusių asmenų amžiaus mediana (Md = 

38,0) buvo mažesnė nei tų, kurie tokios patirties nenurodė (Md = 49,0). Šis skirtumas tarp grupių 

buvo statistiškai reikšmingas (U = 6917; z = –2,451; p = 0,014), kuris atskleidžia, kad jaunesni 

asmenys dažniau nurodė patyrę fizinę nepriežiūrą vaikystėje (6 lentelė).


	 Fizinės nepriežiūros paplitimas statistiškai reikšmingai nesiskyrė pagal lytį (p = 0,060), nors 

moterys ją nurodė patyrusios dažniau nei vyrai. Analizuojant sąsają su išsilavinimu, reikšmingų 

skirtumų taip pat nerasta(p = 0,402), nors fizinę nepriežiūrą dažniau patyrė asmenys, turintys 

aukštąjį išsilavinimą. Fizinės nepriežiūros patirtis statistiškai reikšmingai nesiskyrė tarp asmenų, 

esančių ir nesančių romantiniuose santykiuose (p = 0,388) (6 lentelė).


6 lentelė. Fizinės nepriežiūros sąsajos su socialiniais ir demografiniais rodikliais.

Socialiniai ir demografiniai 
rodikliai

Emocinės nepriežiūros 
patyrimas  χ² U p

N proc.

Lytis
Moterys 100 69,9

0,040 - 0,842
Vyrai 43 30,1

Amžius - - - - 15627 0,009

Išsilavinimas
Žemesnis nei 

aukšasis 43 29,5
1,327 - 0,249

Aukštasis 103 70,5

Šeimyninė 
padėtis

Nesantys 
romantiniuose 
santykiuose

50 33,8

0,318 - 0,573
Esantys 

romantiniuose 
santykiuose

98 66,2

Socialiniai ir demografiniai 
rodikliai

Fizinės nepriežiūros 
patyrimas  χ² U p

N proc.

Lytis
Moterys 27 57,4

3,532 - 0,060
Vyrai 20 42,6

Amžius - - - - 6917,5 0,014

Išsilavinimas
Žemesnis nei 

aukšasis 14 28
0,704 - 0,402

Aukštasis 36 72
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Pastaba. Lyties kategorija "kita" į skaičiavimus neįtraukta dėl mažos grupės imties.


	 Apibendrinant, daugiau nei pusė asmenų nurodė vaikystėje patyrę bent vieną smurto formą, 

dažniausiai - vieną arba dvi. Dažniausiai patiriamos smurto formos buvo psichologinis smurtas ir 

emocinė nepriežiūra. Smurto patyrimas vaikystėje, nepriklausomai nuo smurto formos, buvo susijęs 

su tiriamųjų amžiumi - jaunesni asmenys dažniau nurodė patyrę smurtą vaikystėje. Kitų socialinių ir 

demografinių veiksnių – lyties, išsilavinimo ir šeiminės padėties – sąsajų su smurto patyrimu 

nerasta.


3.2. Sensorinio apdorojimo jautrumas


3.2.1 Sensorinio apdorojimo jautrumo charakteristikos


	 Antruoju tyrimo uždaviniu buvo siekiama apžvelgti tiriamųjų sensorinį apdorojimo 

jautrumą.  Išanalizavus duomenis, nustatyta, kad tiriamųjų SAJ vidurkis buvo 111 (SN = 24,34). 

Tiriamųjų balų pasiskirstymas buvo artimas normaliajam (asimetrijos koeficientas = –0,438; 

eksceso koeficientas = 0,072) (7 lentelė, 3 pav.)


7 lentelė. Pagrindinės SAJ skalės charakteristikos.


Šeimyninė 
padėtis

Nesantys 
romantiniuose 
santykiuose

19 37,3

0,747 - 0,388
Esantys 

romantiniuose 
santykiuose

32 62,7

Socialiniai ir demografiniai 
rodikliai

Fizinės nepriežiūros 
patyrimas  χ² U p

N proc.

Reiškinys Vidurkis ± 
SN Mediana

Procentiliai
Asimetrija Ekscesas

0 25 50 75 100

Sensorinis 
apdorojimo 
jautrumas

111,0±24,34 113,0 0 96,5 113 129 171 -0,438 0,072
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3 pav. Tiriamųjų SAJ vidurkių pasiskirstymas.


3.2.1 Sensorinio apdorojimo jautrumo sąsajos su sensorinio apdorojimo jautrumu


	 Vertinant SAJ sąsajas su socialiniais ir demografiniais rodikliais, rezultatai atskleidė 

statistiškai reikšmingą skirtumą tarp SAJ ir lyties (p < 0,001). Vidutinis SAJ balas moterų grupėje 

buvo 115,72 (SN = 23,37), o vyrų – 100,92 (SN = 23,64). Tai rodo, kad moterų SAJ buvo 

aukštesnis nei vyrų. Taip pat SAJ suminis balas reikšmingai skyrėsi tarp tiriamųjų su skirtingu 

išsilavinimu (t = –4,072, p < 0,001). Tiriamieji, turintys aukštąjį išsilavinimą (M = 114,79; SN = 

22,15), turėjo reikšmingai aukštesnį SAJ balą nei tie, kurių išsilavinimas žemesnis nei aukštasis (M 

= 104,33; SN = 26,81). Tai rodo, kad asmenys, turintys aukštąjį išsilavinimą, pasižymėjo aukštesniu 

SAJ nei tie, kurie turėjo žemesnį nei aukštąjį išsilavinimą (8 lentelė).


	 Tuo tarpu SAJ ir amžiaus sąsajos analizė parodė, kad egzistuoja labai silpnas neigiamas 

ryšys, tačiau šis ryšys nepasiekė statistinio reikšmingumo (p = 0,051). Statistinio reikšmingumo 

nebuvo rasta lyginant SAJ balus žmonių, kurie yra ir nėra romantiniuose santykiuose  (p = <0,001) 

(8 lentelė).


8 lentelė. Sensorinio apdorojimo jautrumo sąsaja su socialiniai ir demografiniai rodikliais.


Socialiniai ir demografiniai 
rodikliai

Sensorinis apdorojimo jautrumas
t ρ p

N Vidurkis SN

Lytis
Moterys 298 115,72 23,37

-6,07 - 0,001
Vyrai 134 100,92 23,64

Amžius - - - - - -0,096  0,051
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Lyties kategorija "kita" į skaičiavimus neįtraukta dėl mažos grupės imties.


	 Apibendrinant, tiriamųjų vidutinė SAJ reikšmė buvo 111 balų. Statistiškai reikšmingi SAJ 

skirtumai buvo nustatyti pagal lytį ir išsilavinimą - aukštesniais SAJ balais pasižymėjo moterys ir 

aukštąjį išsilavinimą turintys asmenys. Tuo tarpu amžius ir šeiminė padėtis su SAJ reikšmingai 

nebuvo susiję.


3.3 Smurtinės vaikystės patirties ir sensorinio apdorojimo jautrumo sąsajos


	 Trečiuoju tyrimo uždaviniu buvo siekiama įvertinti sąsaja tarp VPS ir SAJ. Pirmiausia buvo 

tiriama, SAJ tarp asmenų, kurie patyrė smurtą vaikystėje (vidurkis 113,9), ir tų, kurie nepatyrė 

(vidurkis 106,11). Rezultatai atskleidė statistiškai reikšmingą skirtumą tarp grupių, (p = 0,001). Tai 

reiškia, kad asmenys, patyrę smurtą vaikystėje, pasižymėjo aukštesniu SAJ (9 lentelė).


	 


9 lentelė. Smurto patyrimo sąsaja su sensoriniu apdorojimo jautrumu.


	 Tiriant SAJ ir vaikystėje patirtų smurto formų skaičiaus sąsają, nustatyta silpna, bet 

statistiškai reikšminga teigiama koreliacija tarp patirtų smurto formų skaičiaus ir SAJ, rodanti, kad 

didesnis patirtų smurto formų skaičius yra susijęs su aukštesniu sensorinio apdorojimo jautrumo 

lygiu (4 pav.)


Išsilavinima
s

Žemesnis nei 
aukšasis 147 104,33 26,81

–4,072 - <0,001
Aukštasis 288 114,79 22,15

Šeimyninė 
padėtis

Nesantys 
romantiniuose 
santykiuose

142 109,96 26,82

–0,523 - 0,602
Esantys 

romantiniuose 
santykiuose

295 111,33 23,16

Socialiniai ir demografiniai 
rodikliai

Sensorinis apdorojimo jautrumas
t ρ p

N Vidurkis SN

Sensorinis apdorojimo jautrumas

Vidurkis SN t p

Smurto 
patyrimas

Lytis Vyrai 113,97 23,28
-3,283 0,001

Moterys 106,11 25,5

31



4 pav. Sensorinio apdorojimo jautrumo balų pasiskirstymas pagal patirtų smurto formų skaičių.


                   


	 Taip pat buvo tiriama, ar skirtingų smurto formų patyrimas buvo susijęs su SAJ. Rezultatai 

atskleidė, kad aukštesniu SAJ pasižymėjo tiriamieji, patyrę psichologinį smurtą (p < 0,001), 

emocinę nepriežiūrą (p < 0,001) ir fizinę nepriežiūrą (p = 0,015). Tuo tarpu statistiškai reikšmingų 

skirtumų nenustatyta tarp fizinį smurtą patyrusių ir nepatyrusių (p = 0,062), taip pat tarp seksualinį 

smurtą patyrusių ir nepatyrusių asmenų (p = 0,218) (10 lentelė).


10 lentelė. SAJ sąsaja su skirtingomis smurto formomis.


Smurto tipas M (SN) t p

Psichologinis 
smurtas

Patyrė 115,76 (23,01)
-4,153 < 0,001

Nepatyrė 106,22 (24,9)

Fizinis smurtas
Patyrė 109,51 (24,47)

-1,87  0,062
Nepatyrė 114,22 (23,92)

Seksualinis 
smurtas

Patyrė 115,82 (27,54)
 -1,23  0,218.

Nepatyrė 110,78 (23.99)

Emocinė 
nepriežiūra

Patyrė 118,00 (21,54)
-4,32 0,001

Nepatyrė 107,60 (24,95)

Fizinė 
nepriežiūra

Patyrė 118,90 (22,11)
-2,44 0,015

Nepatyrė 110,17 (24,40)
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	 Apibendrinant, tyrimo rezultatai parodė, kad vaikystėje smurtą patyrę asmenys pasižymėjo 

SAJ nei jo nepatyrę asmenys. Nustatyta, kad didesnis patirtų smurto formų skaičius buvo susijęs su 

aukštesniu SAJ lygiu. Aukštesniais SAJ balais pasižymėjo asmenys, vaikystėje patyrę psichologinį, 

emocinį smurtą bei fizinę nepriežiūrą. Tuo tarpu seksualinio ir fizinio smurto atveju statistiškai 

reikšmingų sąsajų su SAJ nerasta.  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4. APTARIMAS


4.1.  Tyrimo rezultatų aptarimas

	 

	 Vaikystėje patiriamas smurtas (VPS) yra dažnas reiškinys – maždaug kas antras vaikas 

patiria bent vieną jo formą (Hillis ir kt., 2016). Šis gyvenimo laikotarpis laikomas itin pažeidžiamu, 

o smurtinės patirtys gali turėti ilgalaikį poveikį vaiko fizinei ir psichinei sveikatai. Tuo tarpu 

sensorinio apdorojimo jautrumas (SAJ) laikomas savybe, kurią lemia tiek paveldimumas, tiek 

aplinkos veiksniai (Kurczewska ir kt., 2024). Nors kai kurie tyrimai rodo, kad egzistuoja sąsaja tarp 

vaikystės patirčių ir SAJ, vis dar trūksta žinių apie tai, kokios konkrečios patirtys gali būti 

reikšmingiausios (McQuarri ir kt., 2025). Šiuo tyrimu siekta išsiaiškinti, kaip vaikystėje patirtas 

smurtas susijęs su sensorinio apdorojimo jautrumu suaugus.


	 Vaikystėje patirtas smurtas (VPS). Šis tyrimas atskleidė, kad daugiau nei pusė tiriamųjų 

(62,5 proc.) vaikystėje buvo patyrę bent vieną smurto formą. Panašūs rezultatai gauti ir Lietuvoje 

atliktame Zelvienės ir kt. (2020) tyrime, kuriame dalyvavo 1229 paaugliai – 71 proc. jų nurodė per 

gyvenimą patyrę bent vieną smurto formą. Nežymius skirtumus tarp šių tyrimų rezultatų gali lemti 

retrospektyvaus vertinimo metodas – šio tyrimo imtis buvo suaugusieji, kurie ne visuomet gali 

tiksliai prisiminti ar atpažinti vaikystėje patirtą smurtą. Vis dėlto, nors tiriamųjų amžiaus vidurkis 

siekė beveik 46 metus, jų atsakymai tik nežymiai skyrėsi nuo paauglių tyrimo duomenų. Lyginant 

su tarptautiniais duomenimis, Swedo ir kt. (2023) Jungtinėse Valstijose atliktas tyrimas (N = 264 

882), kuriame naudotas toks pats trauminių patirčių klausimynu kaip šiame tyrime, atskleidė, kad 

63,9 proc. suaugusiųjų pranešė vaikystėje patyrę bent vieną smurto formą. Nors tyrimas atliktas ne 

Lietuvoje, tyrimo rezultatai beveik sutampa su šio tyrimo duomenimis. Tai gali rodyti, kad VPS 

paplitimas tarp suaugusiųjų skirtingose kultūrinėse aplinkose gali būti panašus, ypač kai naudojami 

tie patys vertinimo instrumentai.


	 Šio tyrimo duomenys parodė, kad vaikystėje dažniausiai buvo patiriama viena smurto forma, 

o didėjant patirtų formų skaičiui jų paplitimas mažėjo. Panaši rezultatus atskleidė ir Swedo ir kt. 

(2023) Jungtinėse Valstijose atliktame tyrime: 23,1 proc. tiriamųjų nurodė patyrę vieną smurto 

formą, 23,5 proc. – dvi ar tris, o 17,3 proc. – keturias ar daugiau. Tokie rezultatai rodo, kad tiek 

Lietuvos, tiek JAV imtyse smurto patirčių pasiskirstymas panašus – viena smurto forma vaikystėje 

pasitaiko dažniau nei kelios. Tai gali būti siejama su tuo, kad dauguma vaikų patiria pavienes 

smurto formas, tuo tarpu kelių formų patirtys dažniau pasireiškia pažeidžiamiausioms grupėms, 

susiduriančioms su sudėtingesnėmis gyvenimo sąlygomis. Be to, Brown ir kt. (2009) teigia, kad 
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didesnis trauminių patirčių skaičius susijęs su didesne ankstyvos mirties rizika. Todėl keturių ar 

daugiau smurto formų paplitimas gali būti mažesnis ne tik dėl šių patirčių retumo, bet ir dėl 

ilgalaikių sveikatos problemų, kurios gali turėti įtakos dalyvavimui tyrimuose.


	 Šis tyrimas atskleidė, kad dažniausiai patiriamos smurto formos buvo psichologinis smurtas 

(55,1 proc.) ir emocinė nepriežiūra (34,3 proc.). Panašus paplitimas pastebimas ir Zelvienės ir kt. 

(2020) tyrime Lietuvoje – dažniausiai buvo nurodomas psichologinis smurtas (47 proc.) ir emocinė 

nepriežiūra (22,7 proc.). Tuo tarpu kitų šalių tyrimų rezultatai skiriasi: van Berkel ir kt. (2020) 

Nyderlanduose nustatė, kad dažniausiai pasitaikė fizinis ir emocinis smurtas, o Meinck ir kt. (2016) 

Pietų Afrikoje – fizinis, emocinis bei seksualinis smurtas. Šiuos skirtumus gali lemti socialinis, 

ekonominis ir kultūrinis kontekstas - skirtingose visuomenėse gali skirtis smurto suvokimas, kiek 

žmonės linkę apie jį kalbėti, kiek gebama atpažinti tam tikras smurto formas.


	 Smurtinių patirčių vaikystėje dažniau patyrė moterys (66,9 proc.) nei vyrai (33,1 proc). Taip 

pat smurtą dažniau nurodė turintys aukštąjį išsilavinimą (67,6 proc.) nei žemesnį nei aukštąjį (32,4 

proc.) bei esantys romantiniuose santykiuose (70,4 proc.) nei nesantys romantiniuose santykiuose 

(29,6 proc.), tačiau šie skirtumai tarp grupių nebuvo statistiškai reikšmingi. Tuo tarpu tiriamųjų 

amžius skyrėsi statistiškai reikšmingai – vaikystėje smurtą dažniau patyrė jaunesni tiriamieji. Šis 

amžiaus skirtumas gali būti aiškinamas tuo, kad jaunesni asmenys dažniau atpažįsta ir įvardija 

smurtą dėl išaugusio visuomenės informuotumo ir pasikeitusių socialinių normų, kai kurios smurto 

formos anksčiau buvo normalizuojamos ar nebuvo laikomos prievarta.


	 Sensorinis apdorojimo jautrumas (SAJ). Tiriamosios imties SAJ vidurkis (111 balai) buvo 

šiek tiek aukštesnis nei skalės vidutinis įvertis (108 balai). Lyginant šiuos rezultatus su kitais 

tyrimais, pavyzdžiui, May ir kt. (2022) tyrimu, vidurkiai stipriai nesiskyrė – Pietų Afrikos studentų 

imtyje buvo nustatytas 121,93 balo vidurkis. Vis dėlto kai kurie autoriai pabrėžia, kad SAJ 

rezultatai vis dėlto gali skirtis tarp skirtingų kultūrų dėl kultūrinių ir socialinių veiksnių. Pavyzdžiui, 

Chacón ir kt. (2021) teigia, kad SAJ pasireiškimas gali būti susijęs su kultūroje priimtina emocijų 

raiška, o Iimura ir kt. (2022) pastebi, kad individualistinėse ir kolektyvistinėse visuomenėse skiriasi 

jautrumo supratimas.


	 Vertinant SAJ sąsajas su socialiniais ir demografiniais rodikliais, pastebėta, kad moterys 

pasižymi aukštesniu SAJ nei vyrai. Šis skirtumas pastebėtas ir kituose tyrimuose (Watten ir kt., 

2024; Trå ir kt., 2022). Aukštesni moterų rezultatai itin jautraus asmens skalėje gali būti susiję su 

vyraujančiais lyčių stereotipais – jautrumas dažniau laikomas moterišku bruožu, todėl vyrai gali 

vengti tapatintis su jautraus žmogaus įvaizdžiu. Šis skirtumas tarp lyčių dažniau pastebimas 

vertinant emocinio jautrumo sritis, pavyzdžiui, verksmingumą, tačiau mažiau ryškus biologinio 
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jautrumo aspektuose, tokiuose kaip jautrumas sensoriniams dirgikliams (pvz., šviesai ar garsui)

(Watten ir kt., 2024). Taip pat, remiantis Dixon ir kt. (2016), moterų skausmo slenksčiai ir 

tolerancija gali būti žemesni nei vyrų, o tai gali prisidėti prie didesnio SAJ moterų imtyse.


	 Analizuojant SAJ sąsajas su amžiumi, statistiškai reikšmingų skirtumų nenustatyta. Vis dėlto 

kituose tyrimuose pastebėta, kad SAJ išreikštumas gali mažėti su amžiumi (Ueno ir kt., 2019). 

Manoma, kad tai gali būti susiję su tam tikrų SAJ komponentų kaita, pavyzdžiui, su amžiumi 

silpstančiomis sensorinėmis funkcijomis (Ueno ir kt., 2019). Šio tyrimo rezultatai galėjo to 

neatskleisti, nes, nors tiriamųjų amžius svyravo nuo 19 iki 77 metų, tarp amžiaus grupių galėjo būti 

pasiskirsčiusios nevienodai. 


	 Taip pat pastebėta, kad SAJ gali būti susijęs su išsilavinimu – aukštesnius SAJ pasižymi 

asmenys, turintys aukštąjį išsilavinimą. Nors nėra daug tyrimų, tiesiogiai nagrinėjančių šią sąsają, 

kai kurie autoriai pabrėžia, kad gabūs asmenys dažnai pasižymi didesniu jautrumu įvairiems 

sensoriniams dirgikliams (Rinn ir kt., 2018). Vis dėlto tai ne iki galo paaiškina šį ryšį. Atsižvelgiant 

į SAJ ypatumus, galima kelti prielaidą, kad aukštesnis SAJ gali būti siejamas su didesniu emociniu 

ir kognityviniu situacijų suvokimu bei dirgiklių apdorojimu, kurie gali būti svarbūs siekiant 

aukštojo išsilavinimo. Vis dėlto ši sąsaja reikalauja tolimesnių tyrimų.


	 Vaikystėje patirto smurto sąsaja su sensorinio apdorojimo jauturmu. Tyrimo rezultatai 

parodė, kad asmenys, patyrę bent vieną smurto formą, pasižymėjo aukštesniu SAJ nei tie, kurie 

smurto nepatyrė. Nors SAJ laikomas genetiškai nulemtu bruožu, vis daugiau dėmesio skiriama ir 

aplinkos veiksniams. Šis tyrimas prisideda prie gilesnio SAJ supratimo - jog šio konstrukto raiška 

gali būti susijusi ir su aplinkos veiksniais - šiuo atveju, su VPS. Siekiant geriau suprasti šiuos 

rezultatus, galima remtis neurobiologiniais tyrimais, kurie atskleidžia, kad VPS gali sukelti 

ilgalaikių pokyčių smegenų struktūrose, susijusiose su SAJ (Acevedo ir kt., 2017). 


	 Taip pat pastebėta tendencija, jog kuo daugiau skirtingų smurto formų buvo patirta 

vaikystėje, tuo aukštesnis buvo SAJ. Panaši įžvalga pateikiama ir Sumner ir kt. (2015) literatūros 

apžvalgoje, kurioje pabrėžiama, kad didžiausią neigiamą poveikį sveikatai daro daugybinės ir 

pasikartojančios traumuojančios patirtys.


	 Tyrimo rezultatai atskleidė, kad aukštesniu SAJ pasižymėjo žmonės, vaikystėje patyrę 

emocinę nepriežiūrą, psichologinį smurtą ar fizinę nepriežiūrą. Panašų rezultatą pateikė ir 

McQuarrie ir kt. (2025), kurių tyrimas atskleidė, kad emocinį smurtą vaikystėje patyrę asmenys 

suaugę pasižymėjo aukštesniu SAJ. Dėl tyrimų trūkumo šiuo metu sudėtinga palyginti kitų smurto 

formų sąsajas su SAJ, tačiau galima kelti prielaidą, kad tokios smurto formos kaip emocinė ar fizinė 

nepriežiūra bei psichologinis smurtas dažnai gali pasireikšti kaip ilgalaikės smurto formos, o fizinis 
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ar seksualinis smurtas gali būti pavieniai atvejai. Vaikystėje patiriamas ilgalaikis smurtas gali 

iškreipti vaiko saugumo suvokimą ir suformuoti nuolatinę budrumo būseną galimai grėsmei 

(McCrory ir kt., 2017). Tokia būsena, gali lemti neurobiologinius pokyčius smegenų srityse, 

susijusioms su SAJ (Acevedo ir kt., 2017). Taip pat svarbu paminėti, kad šiame tyrime seksualinį 

smurtą patyrusiųjų imtis buvo itin maža, todėl tai galėjo turėti įtakos statistinių sąsajų su SAJ 

neatskleidimui.


4.3. Tyrimo privalumai ir ribotumai


	 Darbo privalumai. Vienas iš šio tyrimo privalumų – didelė ir reprezentatyvi imtis, sudaryta 

atsitiktinės atrankos būdu, leidžianti gauti rezultatus, kurie gali atspindėti SAJ ir VPS vertinimą 

Lietuvos darbingo amžiaus gyventojų populiacijoje. Pasirinktas popierinio anketavimo metodas 

leido įtraukti ir tuos asmenis, kurie neturi galimybės arba nesinaudoja skaitmeninėmis 

technologijomis, o tai leido apimti didesnę įvairovę tiriamųjų. Taip pat tyrime naudoti patikimi ir 

validuoti vertinimo instrumentai, užtikrinantys duomenų kokybę ir rezultatų patikimumą. 


	 Darbo ribotumai. Vertinant VPS buvo remtasi retrospektyviu vertinimu, todėl galėjo 

pasitaikyti atminties klaidų. Tyrimo vykdymo procesas taip pat galėjo turėti įtakos duomenų 

kokybei. Anketos buvo perduodamos tyrėjui ne tiesiogiai, o per darbovietės atstovą, kuris buvo 

atsakingas už jų išdalinimą ir surinkimą. Nors siekiant užtikrinti konfidencialumą kiekviena anketa 

buvo pateikta su užklijuojamu voku, tyrimo tema buvo jautri, todėl tai galėjo turėti įtakos tiriamųjų 

atvirumui. Svarbu paminėti, kad tyrime naudoti savęs vertinimo klausimynai, todėl gauti duomenys 

gali būti paveikti tiriamųjų subjektyvumo, socialinio pageidautinumo ar atminties netikslumo.


4.4. Rekomendacijos


	 Remiantis šio tyrimo rezultatais ir atsižvelgiant į jo trūkumus, tolimesniems tyrimams 

rekomenduojama pasirinkti jaunesnių suaugusiųjų imtį, siekiant sumažinti atminties klaidų 

tikimybę. Sudarant tyrimo anketą taip pat būtų naudinga įtraukti klausimą apie preliminarų 

smurtinės patirties laikotarpį – kiek vaikui buvo metų, kai jis patyrė smurtą, nes smurto poveikis 

skirtingame amžiuje gali daryti skirtingą įtaką. Tai leistų tiksliau suprasti, kuriame laikotarpyje 

patirta smurtinė patirtis labiausiai gali paveikti SAJ raišką.
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5. IŠVADOS


1. Daugiau nei pusė tiriamųjų vaikystėje patyrė bent vieną smurto formą – dažniausiai 

psichologinį smurtą ir emocinę nepriežiūrą. Dažnesnį smurto patyrimą, nepriklausomai nuo 

smurto formos, nurodė jaunesni asmenys.


2. Sensorinio apdorojimo jautrumo tiriamųjų balų vidurkis buvo aukštesnis nei skalės vidutinis 

įvertis. Aukštesniu sensoriniu apdorojimo jautrumu pasižymėjo moterys ir aukštąjį išsilavinimą 

turintys žmonės.


3. Kuo daugiau smurto formų žmogus buvo patyręs vaikystėje, tuo aukštesnis buvo jų sensorinio 

apdorojimo jautrumas suaugus. Aukštesniu SAJ pasižymėjo asmenys, vaikystėje patyrę 

psichologinį smurtą, emocinę ar fizinę nepriežiūrą. 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