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Straipsnyje nagrinéjama sutrikusios psichikos ir sutrikusio intelekto asmeny globa didelése
uzdarose stacionariose globos jstaigose. Iki Soviety Sqjungos Zlugimo Sios jstaigos ne tik globojo,
bet ir izoliavo sutrikusios psichikos ir sutrikusio intelekto individus. Tvirtas Siy istaigy pozicijas
to meto socialinés apsaugos sistemoje léemé ideologinés priezastys, dominuojantis defektologijos
mokslas, sukurta materialiné ir teisiné bazé, neigiamas visuomenés nusistatymas sutrikusios
psichikos ir sutrikusio intelekto asmeny atzvilgiu. Zlugus Soviety Sqjungai, stacionarios globos
sistema pasirodeé esanti ypac atspari permainoms — ji ne tik atsilaiké pries bandymus veiksmingai
transformuoti, bet ir sulauké investicijy is Europos Sqjungos fondy. Atkiirus Nepriklausomybe
ivykusios permainos — darbuotojy mokymai, pastaty rekonstrukcija, paslaugy jvairovés didinimas —
neatnesée institucinés kultiiros, atskirties tradicijos permainy ir tik sustiprino stacionarios globos
institucijy padeét.

Tai sudaré prielaidas Lietuvoje susiformuoti unikaliam sutrikusios psichikos ir sutrikusio in-
telekto asmeny globos biidui, kuri galima jvardyti kaip visuomenés ir valstybés raidai nepalankiq
ydingo sovietinio paveldo ir atsirinkty ES paramos bei vertybiy kombinacijq.

Pagrindiniai ZodZiai: stacionari globa, psichikos ir intelekto sutrikimai, Europos Sqjunga,
ideologija.

Ivadas

Pragjus daugiau kaip dviem deSimtmeciams po dramatisky jvykiy Europoje — Berlyno sienos
griuvimo ir komunizmo sistemos bei Soviety Sajungos zlugimo, daznai keliamas klausimas, kad
kalbéti apie dvi skirtingas Europas nebetikslinga, nes skirtumy faktiskai neliko: Vidurio ir Ryty
Europos valstybés, buvusios Soviety Sajungos sudétyje arba jos palydovés, pasuko demokratijos,
zmogaus teisiy ir laisviy, istatymo virSenybés keliu. Net deSimt Sio regiono valstybiy tapo Euro-
pos Sajungos narémis, ir Sis faktas turéty dar labiau istirpdyti buvusius skirtumus tarp Europos
,vakary“ ir ,ryty.

Sio straipsnio autoriai laikosi poZiiirio, jog iki §iol kai kuriose svarbiose visuomenés gyvenimo
srityse tebéra tokiy dideliy netolygumy tarp naujujy ir senyju Europos Sajungos valstybiy, kad juos
sunku paaiSkinti kaip nors kitaip, negu vis dar stipriais skirtingy ideologiju, XX amziuje vyravusiy
dviejose Europos pusése, efektais.
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Daugumoje Vakary Europos valstybiy po Antrojo pasaulinio karo visuomenés ir valstybés
raidoje vyravo tvirtas jsitikinimas, kad yra labai svarbu ginti pazeidziamy zmoniy grupiy pilietines
teises, ir siekiant $iy tiksly formavosi stiprios koalicijos. Ypaé ryskios Sios tendencijos buvo kara
pralaiméjusiose valstybése, kaip antai Vakary Vokietijoje ir Italijoje. Pastarojoje buvo priimtas
istatymas, numatantis psichiatrijos istaigy panaikinima: visos gydymo ir globos (psichiatrijos)
paslaugos vaikams ir suaugusiesiems, turintiems psichikos negalia, buvo integruotos i bendruo-
meng. [domu, kad visos svarbiausios politinés ir visuomeninés jégos (kairieji ir desinieji politikai,
placioji visuomen¢, Romos kataliky baznycia) rémé Sia reforma, nes visiems buvo aisku, kad bet
kokia pazeidziamy grupiy diskriminacija (de jure ar de facto) ankscCiau ar véliau sukelia rimtas
problemas visuomenéje ir valstybéje ir taip neigiamai atsiliepia visy pilieciy sveikatai ir gerovei.

Bitent i$ Sios perspektyvos apzvelgsime Lietuvos situacija keldami klausima, kodél pragjus
daugiau nei dvideSimciai mety nuo permainy pradzios panasiis procesai taip létai vyksta Vidurio
ir Ryty Europos (t. y. pokomunistinése) valstybése. Esama nemazai fakty, bylojanciy, kad tam
tikros visuomenés gyvenimo sritys vis dar patiria stipria ankstesnés sistemos itaka. Pavyzdziui,
paskutiniais metais Lietuvoje, palyginti su kupinu pozityviy permainy pirmuoju atkurtos Nepri-
klausomybés deSimtmeciu, iSryskéjo stipri netolerancija jvairioms pazeidZziamoms grupéms, sunkiai
sekasi pazaboti korupcija, ypa¢ neefektyvi tebéra sveikatos priezitiros paslaugy infrastruktiira,
o psichikos sveikatos priezitiroje vis dar vyrauja paslaugy teikimo kultiira, susijusi su stigmos,
socialinés atskirties ir paternalizmo tradicijomis. Kur kas didesnis negu kitose regiono valstybése
emigracijos i§ Lietuvos srautas, labai didelis savizudybiy ir apskritai su savinaikos tendencijomis
susijusio elgesio paplitimas signalizuoja apie bejégiskumo ir prasto gebéjimo pasinaudoti istorine
permainy galimybe apraiskas Lietuvos visuomenéje.

Siame straipsnyje bus remiamasi zymaus Rusijos ir posovietinés politikos analitiko Vladimiro
Gelmano teiginiu, jog svarbu nesivadovauti iSankstinémis nuostatomis, kad posovietiniai krastai
,neidvengiamai juda demokratizacijos keliu®. Sio mokslininko jsitikinimu, kur kas prasmingiau
yra i$siaiskinti nedemokratinio rezimo atsparumo permainoms priezastis. Permainy laikotarpio
pradzioje R. Dahrendorf (1990) ir kiti analitikai neabejojo, kad Vidurio ir Ryty Europos tautos per
desimt mety nesunkiai jveiks problemas ir taps klestin¢iomis liberalios demokratijos visuomené-
mis. Siandien aisku, kad daugelyje §io regiono valstybiy tokia prognozé nepasitvirtino, o klititys
permainoms pasirodé esancios kur kas gilesnés negu manyta pries dvideSimt metuy.

Straipsnyje bus nagrinéjamos uzdaros stacionarios globos institucijos, Siuo metu Lietuvoje
vadinamos socialinés globos istaigomis psichikos ir proto negaliq turintiems asmenims. Soci-
alinés globos istaigy administravimo tarnybos duomenimis (2011), Lietuvoje $iuo metu jy yra
28, jose globojama 6 018 asmeny. Tai — visuomengje reik§mingo vaidmens neturintys ir nepers-
pektyviais laikomi individai, iSsibarst¢ dazniausiai buvusiuose dvaruose ikurtose institucijose.
Atrodyty, Sios istaigos ir ju klientai galéty biiti idomiis tik juos aptarnaujantiems darbuotojams,
klienty artimiesiems ir socialinés globos institucijas administruojan¢ioms valdZios jstaigoms. Sio
straipsnio autoriy isitikinimu, uzdary stacionarios globos institucijy analizé dominuojancio rezimo
perspektyvoje suteikia aktualios informacijos apie fenomena, kai $ios institucijos, savo idéjomis,
veikla ir (ne)pasiekiamais rezultatais esmingai prieStaraudamos demokratinéms vertybéms, vis dar
uzima reik§mingg vieta Vidurio ir Ryty Europos socialinés apsaugos sistemose ir savo materiali-
nei bazei stiprinti gauna milijoning Europos Sajungos parama. Straipsnis sudaro teorinj pagrinda
vykstanéiam diskursui, skirtam socialiai pazeidziamy visuomenés grupiy atstovy teiséms, juy in-
tegracijos i visuomeng prielaidoms ir psichikos sveikatos prieziiiros sistemos reformai pereinant
prie individualizuoty, veiksmingesniy ir efektyvesniy bendruomeniniy paslaugy.
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Straipsnio tikslas — identifikuoti veiksnius, trukdancius veiksmingai transformuoti psichikos
negalia turin¢iy Zzmoniy institucinés globos sistema Lietuvoje.

Straipsnio uzdaviniai: apzvelgti sovietiniu laikotarpiu suformuotg institucinés globos sistema
ir paslaugy, teikiamy zmonéms, turintiems psichikos negalia, kultiira; i§analizuoti nuo 1990 metu
vykusiy permainy procesa institucinés globos srityje ir Europos Sajungos plétros jtaka jam; jvertinti
Lietuvoje vykusiy procesy ir socialinio politinio konteksto ypatumus bei galimybes veiksmingai
paslaugy transformacijai ir Zmoniy, turinc¢iy psichikos negalia, teisiy uztikrinimui.

Pagrindiniai stacionarios globos jstaigy pozymiai
sovietinio rezimo kontekste

Iki Soviety Sajungos zlugimo stacionarios globos istaigos sékmingai igyvendino joms priskirta
dvejopa — socialinés apsaugos ir socialinio reguliavimo — funkcija, t. y. ne tik globodavo, bet ir
izoliuodavo sutrikusios psichikos ir sutrikusio intelekto individus (Tobis 2000: 5). Sis uzdarumo
visuomenei veiksnys lemia, kad stacionarios globos institucijos gali buti analizuojamos kaip sa-
votiska sociologiné ,laboratorija“, iskélusi ir patikrinusi modernios visuomenes savybes, kurios
neatsiskleidzia ir todel néra empiriskai ap¢iuopiamos ,,nelaboratorinémis® salygomis (Bauman
1989: 11-12, cit. pagal Keturakis, Leonavic¢ius 2002). Tolesniame skyriuje stacionarios globos
istaigos bus nagrinéjamos i$ triju perspektyvy — materialinés, ideologinés ir individualios.

Ekonominis ir organizacinis racionalumas

Stacionarios globos istaigy sistema galima vadinti sovietinés globalios modernybés (Keturakis,
Leonavicius 2002) produktu, organizuojamu ir valdomu racionaliai ir biurokratiskai. Sovietiné
psichikos sveikatos sistema pasizyméjo rigidiska, hierarchine natiira — po bolSeviky perversmo
visa socialinés apsaugos ir medicinos sistema, kartu ir psichikos sveikatos paslaugos, buvo maksi-
maliai centralizuota, planuojama i$ Sveikatos apsaugos ministerijos Maskvoje. Komunisty partijos
nariy buvo visose sveikatos sistemos valdymo grandyse, ypac¢ atsakingose pozicijose Sveikatos
apsaugos ministerijoje ir istaigy administracijoje. Taigi rezimas galéjo kontroliuoti psichikos
sveikatos politika ir paslaugy teikima (Bloch 1978). Svarbu pridurti, kad $i sritis buvo ypatingu
biidu ideologiskai kontroliuojama, nes tuometinei ideologijai buvo svarbu pateikti ,,jvykusi“ fakta
apie esa pacios santvarkos iSnaikintas psichikos sutrikimy psichologines ir socialines priezastis.
Ikurtos toli nuo didesniy gyvenvieciy, judriu keliy, dazniausiai — aptvertos aukStomis tvoromis,
stacionarios globos jstaigos buvo apgalvotai iSdéstytos visose sovietinése respublikose. Ju pavaldu-
mas, funkcijos, gyventojai, darbuotojai, finansavimo mechanizmas ir pasidalijimas atsakomybémis
buvo detaliai reglamentuoti ir maZzai skyrési tarpusavyje nuo Pabaltijo iki Vidurinés Azijos respubliky.
Sovietmeciu stacionarios globos institucijy gyventojai buvo jtraukiami { darbing veikla, nes sovietinéje
modernizacijos ir industrializacijos ideologijoje visi pilieciai, nei$skiriant nejgaliyjy, buvo suvokiami
kaip potenciali darbo jéga. (Phillips 2009). Soviety Sajunga kiiré darbininkai, i§ visy pilieciy buvo
reikalaujama uzsiimti socialiai naudinga veikla, tad ir negalios apibrézimas ¢ia buvo suvokiamas
kaip darbingumo netekimas arba neturéjimas, juo rémesi ir visa nejgalumo politika (Madison 1989).
Darbas, kaip teigia S. D. Phillips (2009), Soviety Sajungoje buvo viena pagrindiniy socialinés
politikos priemoniy, esminis perskirstymo kanalas ir galinga kontrolés priemoné. Negalia turinciy
asmeny dalyvavimas darbo rinkoje buvo reikalingas ne tik siekiant panaudoti jy darbo jéga, bet
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ir kaip buidas, kuriuo negalig turintiems asmenims buvo indoktrinuojama sovietiné socialistiné
ideologija (Shek 2005: 391).

Negalia turin¢iy asmeny reabilitacijos ir integracijos | visuomeng planuose tinkamai parink-
tas, pomégius ir gebéjimus atitinkantis darbinis uzimtumas paprastai turi labai svarbia vieta kaip
savirai§kos ir savarankiskumo ugdymo biidas, sudarantis priclaidas negalia turin¢iam asmeniui
paciam pasirfipinti savimi. Soviety Sajungoje darbo reik§mé asmenims, turintiems negalia, buvo
suvokiama per ideologijos prizmg ir kryptingai naudojama drausminant stacionariy globos insti-
tuciju gyventojus ir racionaliai panaudojant vienoje vietoje sukoncentruoty asmeny darbo jéga.

Idéjinis, vertybinis ir mokslinis pagrindimas

1980 metais Soviety Sajungoje vyko Maskvos olimpinés zaidynés, taciau organizuoti Parolimpines
zaidynes buvo atsisakyta!: ,,SSRS néra negalia turin¢iy pilie¢iu, todél jas rengti néra prasmeés*
(Kell et al. 2008: 66). Stacionarios globos instituciju sistema prisidéjo prie to, kad deklaracijos
apie sovietinés visuomenés grynuma bty panasios i tikrove. Pavyzdziui, Levas Rozenshteinas,
Neuropsichiatrijos instituto steigéjas ir vienas i§ sovietinés psichiatrijos ideologuy, tikéjo, jog psi-
chiatrams priklauso svarbus vaidmuo kuriant harmoninga sovieting visuomeng (Zajicek 2009: 4).
Identifikavus defektyvius, sovietingje visuomenéje netinkamus gyventi asmenis, buvo sickiama
juos atskirti nuo visuomenés — tieck dél ju paciy, tick dél kity pilieciuy saugumo. Tokia situacija
atitiko lukesc¢ius ir pastangas unifikuoti ir homogenizuoti sovieting visuomeng, atskiriant ir izo-
liuojant visus nuo normos nukrypstancius individus, tarp ju ir sutrikusios psichikos ir sutrikusio
intelekto asmenis.

Defektologijos mokslas, kuriuo Soviety Sajungoje rémési specialusis ugdymas, stacionariai
globai suteiké idéjinj ir mokslini pamata. Defektologija buvo grindziama jtakingais L. S. Vygotskio
darbais ir jo pateikta ,,defektyvaus vaiko® samprata, taciau sovietiné defektologija atmeté socia-
linius vaiky ugdymo aspektus ir apsiribojo medicina, o specialusis ugdymas tapo medikalizuota
pedagogika defektyviems, anomaliems, sergantiems ir korekcijos reikalingiems vaikams (Iarskaia-
Smirnova, Romanov 2007).

R. N. Dean (1980) pazymi, jog Soviety Sajungoje zmogus buvo suvokiamas ne kaip laisvas,
brandus, savarankiskas individas, gebantis priimti sprendimus ir veikti, o kaip nesubrendgs pri-
klausomas vaikas, reikalingas prieziliros, mokymo ir disciplinavimo pasitelkiant teisés aktus ir
procediiras. Tokiame ideologiniame kontekste devianti$kais, neprognozuojamais ir neproduktyviais
visuomenés nariais laikomi sutrikusios psichikos ir sutrikusio intelekto asmenys sulaukdavo is-
skirtinai paternalistinio valstybés poziiirio ir visapusés prieziliros stacionarios globos institucijose.
Vadovaujantis Siuolaikiniais pozitliriais, galima apibendrinti, kad, uzuot stiprinus $iy individy
autonomija ir dalyvavima, leidziant jiems kaip pilie¢iams kuo savarankiSkiau spresti savo gyvenimo
problemas, jvyksta atvirk§¢ias procesas: teikiamos tokios paslaugos, kuriy tikslas — jrodyti, kad
ju gavéjai yra tiek mediciniskai, tiek socialiai, tiek teisiSkai nepajégtis ka nors spresti asmenys.
Todél juos apgyvendinus atitinkamose jstaigose ir teisiSkai pripazinus neveiksniais, {vyksta ,,save
iSpildanti pranaSysté* — vaizdziai sakant, §iuos asmenis iStinka pilietiné mirtis. Tokia ideologija
turéjo labai stipria itaka tiek paslaugy teikimo tradicijai, tick vaiky bei suaugusiyju psichikos
sveikatos specialisty rengimo procesui didziuliame regione, apiman¢iame dabartines 29 Vidurio
ir Ryty Europos valstybes (Piiras, Povilaitis 2010).

I Parolimpines zaidynes organizuoti tuomet émési Olandija ir jos ivyko Arnhemo mieste (aut. past.).
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Individuali negalia turindio asmens perspektyva

, Nuo desimties mety bijojau atsidurti durnyne arba seneliy namuose. Durnyno isvengti nebuvo
sunku. Uzteko gerai elgtis ir nesiskysti, niekuomet nesiskysti. <...> Seneliy namuose atsidurdavo visi,
negalintys vaikscioti. Né uz kq, tiesiog Siaip “ (Ruben David Gonzalez Galjego, Baltu ant juodo, 2006).

Soviety Sajungoje negalia turinciy individy gyvenimas i$ esmés reiské buvima amziaus tarpsni
atitinkancios istaigos klientu — dazniausiai pradedant sutrikusios raidos kiidikiy namais ir baigiant
stacionaria globos jstaiga suaugusiems arba pagyvenusiems asmenims, kurioje negalia turintis
individas dazniausiai likdavo iki savo dieny pabaigos.

Negalia turintys asmenys gerai zinojo, kas ju laukia kuriame amziaus etape ir fakta, kad ka nors
pakeisti jie neturi galimybés. Todél dazniausiai susitaikydavo su savo padétimi, biidavo paklusniis
ir bendradarbiaujantys su personalu. Moralines abejones dél sutrikusios psichikos ir sutrikusio in-
telekto asmeny izoliavimo stacionariose institucijose sékmingai sklaidé ir sovietinis funkcionalus
neigalumo modelis, diferencijaves zmones, turinéius negalia, pagal ju nuopelnus (Indolev 2001:
147). Pasak jo, $iy negalios grupiy atstovai atsidiiré hierarchijos apacioje: a) pacioje vir§tinéje ri-
kiavosi asmenys, igij¢ neigaluma Antrojo pasaulinio karo metu; b) paskui — suZeistieji kity kariniy
konflikty metu (Afganistane, Budapeste, Cekoslovakijoje...); ¢) toliau — asmenys, igije neigaluma
karinés tarnybos ar darbo milicijoje metu; d) nukentéje darbo vietose arba suzeisti treiyjy asmeny;
e) galiausiai — nelaimingy atsitikimy aukos arba patys kalti dél suzeidimo ir asmenys, turintys
igimta negalia. Pozicija Sioje struktiiroje 1émé ne tik pagarba visuomengéje, bet ir teises i ivairias
privilegijas bei iSmokas. Tad hierarchijos apacioje atsidiirusiy asmeny visapusiskas iSlaikymas
stacionarios globos institucijoje buvo suvokiamas kaip didelé¢ maloné niekaip to nenusipelniusiems
ir sovietinei visuomenei nenaudingiems individams.

Stacionariy globos jstaigy instituciné kultiira atspindi totalitaringje sistemoje paplitusia prie-
vartos ir pazeminimo tradicija, kai tam tikry Zmoniy grupiy teisés ir laisvés Siurk$¢iai paminamos.
Kai visuomenés ir valstybés vaduojasi i§ totalitarinés sistemos, paprastai Siuos i§sivadavimo sa-
judzius lydi kova uz $iy Zmoniy grupiy kaip pilie¢iy i§laisvinima, ir atvirks$¢iai — vienas pirmyju
besiformuojancios autoritarinés ar totalitarinés sistemos poZymiy yra visuomenéje atsirandantis
susitarimas dali individualiy pilietiniy laisviy paaukoti dél visuomenés stabilumo, saugumo, tautos
vienybés ir ateities, kurj pirmiausia pajunta pazeidziamos grupés. I§laisvinimo procesai 1950—1980
metais vyko visame Europos regione, i§skyrus tuometinius komunistinius krastus. Atkiirus Nepri-
klausomybg, pastaruosiuose pastebimos stigmatizacijos tendencijos.

Stacionarios globos jstaigos
demokratiskoje Europos Sajungoje

Zmogaus teisiy padétis stacionarios globos jstaigose

2005 metais, t. y. praéjus vieneriems metams po Lietuvos istojimo i Europos Sajungg ir deSim¢iai
mety nuo 1995 m. gruodzio 8 d., kai Lietuva jteiké oficialia paraiSka tapti ES nare, grupé nevy-
riausybiniy organizacijy atstovy aplanké dauguma misy Salies stacionarios globos instituciju,
skirty sutrikusios psichikos ir sutrikusio intelekto asmenims, ir parengé ataskaita apie pagrindiniy
zmogaus teisiy pazeidimus. Ataskaitos duomenimis, Sios jstaigos pazeidzia visas bazines Zzmogaus
teises — teisg | informacija, privatuma, sauguma, galimybg pasirinkti ir priimti sprendimus, daly-
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vauti visuomenés gyvenime. Institucijose naudojamos represijos ir fiziniai suvarzymai, pasitaiko
seksualinés ir fizinés prievartos atvejy.

Didéjancios vienam gyventojui i$laikyti skiriamos 1éSos2, investicijos pastaty biklei gerinti,
vidaus patalpy remontui ir apripinimui sudaré prielaidas pagerinti patalpy kokybe. [ stacionarias
globos jstaigas priimami dirbti socialinio darbo iSsilavinima turintys specialistai, riipinamasi jstaigy
darbuotojy kvalifikacijos tobulinimu, organizuojamas gyventojy uzimtumas, deklaruojama istaigy
orientacija i bendruomeng, savarankiskumo ugdyma ir integracija i visuomeng. Tac¢iau zmogiskuju
pastangy ir finansiniy iStekliy panaudojimo neefektyvuma siekiant integraciniy socialinio darbo
tiksly atskleidzia statistika — Socialinés globos istaigy administravimo tarnybos duomenimis (2011),
per metus i§ daugiau nei 6 000 gyventojy istaigas palicka apie 400, i$ kuriy | visuomeng grizta
maziau nei 10 % (likusieji — mirsta (apie 85 %) arba persikelia i kita globos istaiga (iki 5 %)).

Nepakitusi i§liko ir institucijy uzdarumo kultiira. ,,Zmogaus teisiy stebésenos uzdarose psichikos
sveikatos prieziliros ir globos institucijose* ataskaitoje (2005: 14) pazymima, kad ,,pensionaty vidi-
nis gyvenimas kruopsciai slepiamas — tai pasakytina ir apie problemines sritis, ir apie progresyvias
praktikas®“. Probleminiai aspektai, kaip antai abortai, gyventoju intymiy santykiy reguliavimas,
savizudybés, smurtas tikslingai slepiami nuo visuomenés, zurnalisty ir nevyriausybiniy organizacijy,
bijant vieSos kritikos ir neigiamy atsiliepimy. Pazangias praktikas (pvz., leidima bendrauti prie-
Singos lyties asmenims, galimybe riipintis naminiais gyvinéliais) stengiamasi nutyléti apsilankius
inspektuojancioms valdzios instancijoms. Tam tikra prasme istaigos yra atsidiirusios tarp dvieju
girnapusiy — negalig turintiems asmenims atstovaujancios organizacijos ir teisiy gynéjai reikalauja
liberalumo, laikytis normalizacijos principy, o atsakingos ministerijos sudarytas komisijas domina
$vara, tvarka, patalpy dydzio ir sanitarijos normy paisymas, tinkamas 1é$y panaudojimas ir pana-
Sts teisés aktais reglamentuoti nuostatai. Tokiomis aplinkybémis visiems atvejams pasirenkama
slépimo ir slaptumo strategija, dedamos pastangos neissiSokti nei savo pazangiomis naujovémis,
nei zmogaus teisiy pazeidimais ir iSvengti vieSumo, kartu — kritikos ir grésmiy stabilumui.

Lietuvos padétis néra unikali: tyrimas ,,Deinstitucionalizacija ir gyvenimas bendruomenéje:
i8davos ir sanaudos. Europos tyrimo ataskaita® (2007) teigia, jog Europos Sajungoje ir Turkijoje
yra apie 1,2 mln. negalia turinCiy vaiky ir suaugusiyju, gyvenanciy analogiskose stacionariose
globos istaigose ir patirian¢iy panasius teisiy ir galimybiy apribojimus. Veikiausiai §is skaiCius
yra dar didesnis, nes kai kurios Salys neturi ir nepateiké visy duomeny, atspindinéiy instituciona-
lizacijos mastus.

Stacionarios globos jstaigos ES vertybiy kontekste

Kuriantis Europos bendrijai buvo vadovaujamasi pragmatiskais tikslais, orientuotais { muity ir
biurokratiniy barjery nevarzomos unikalios ekonominés erdvés formavima, kurioje laisvai judéjo
zmonés, kapitalas, prekés ir paslaugos. Nuo to laiko gerokai i$siplété ne tik Europos Sajungos terito-
rija, bet ir sritys, kuriose igyvendinama bendra valstybiy nariy politika. Paskutinis reik§mingiausias
ES dokumentas — 2009 metais isigaliojusi Lisabonos sutartis — pagrindinémis Europos Sajungos
vertybémis ivardija zmogaus oruma, laisve, demokratija, lygybg, teising valstybe, zmogaus teisiy
uztikrinima. Sios vertybeés, lygiai kaip ir sutartyje ivardytas socialinio teisingumo ir apsaugos
propagavimas, kova su socialine atskirtimi ir diskriminacija yra bendros ir vienodai privalomos
visoms ES valstybéms naréms. Tarp ty nariy yra Italija, kurioje nuo 1998 mety nebéra né vienos

2 Pavyzdziui, 2000 metais vieno globotinio i§laikymas vidutiniskai kainavo 1 150 Lt, o 2010 — 1 600 Lt
(Socialiniy paslaugy priezitiros departamento statistiniai duomenys).
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psichiatrijos ligoninés, ir Lietuva, kur 2010 metais sutrikusios psichikos ir sutrikusio intelekto
asmeny globai stacionariose valstybinése globos istaigose skiriamos 1¢Sos sudar¢ 0,15 % BVP
(Statistikos departamento ir SGIAT duomenys 2010). Todél daug démesio skiriama Saliy sanglau-
dai, pavyzdziui, pasitelkiant strukttiriniy fondy parama siekiama nuosekliai mazinti socialinius ir
ekonominius skirtumus tarp Europos Sajungos $aliy nariy ar atskiry regiony, Sie skirtumai tapo
ypac akivaizdis prie Europos Sajungos prisijungus posovietinio bloko $alims. 2007-2013 metams
skirtas ES strukturiniy fondy finansavimas buvo 339,4 mlrd. eury, is ju Lietuvai teko 6,8 mlrd.

Struktiiriniai fondai galéjo buti ir yra unikali galimybé ne tik padidinti ekonominj ir socialini
sauguma, bet ir diegti tolerancijos, demokratijos, dalyvavimo ir Zmogaus teisiy vertybes i$ totali-
tarizmo atéjusioms visuomenéms. Vadovaujantis idéja, jog stacionarios globos institucijos soviet-
meciu atstovavo prievarta gristam totalitariniam rezimui ir padéjo ji palaikyti, nepriklausomoje
Lietuvoje galima buvo tikétis greitos sistemos reformos pereinant prie bendruomeninés sutrikusios
psichikos ir sutrikusio intelekto asmeny globos. Taéiau ivyko atvirkstinis procesas: pasitelkus
Europos Sajungos struktiriniy fondy 1ésas buvo labai pagerintos fizinés salygos stacionariose
globos institucijose, kartu nepaisant gerai zinomo fakto, kad instituciné globa didelése istaigose
itvirtina prielaidas sisteminiams Zmogaus teisiy pazeidimams ir yra pati pras¢iausia investicija i
visuomenés raida. Kaip teigia ataskaitos ,,Prarastas laikas, prarasti pinigai, prarasti gyvenimai...
Prarasta galimybé?* (2010) autoriai, vyriausybés, uzsiimdamos ir apsiribodamos pastaty rekons-
trukcija, ignoruoja esming institucionalizacijos priestara, jog nepateisinama negalia turin¢iy asmeny
segregacija yra didelis ju teisiy pazeidimas. Nesvarbu, kokio lygio paslaugos bus teikiamos, jei
individas yra atskiriamas nuo $eimos ir namy, apgyvendinamas nuasmenintoje aplinkoje, izoliuotas
nuo iSorés pasaulio, neturi galimybiy plétoti socialinius santykius ir saviraiska, jo bazinés teisés ir
laisvés yra paZeistos. Sie principai numatyti ir Nejgaliujy teisiy konvencijoje (2006), kurios reiks-
mg¢ pripazino ir Europos Parlamentas, savo rezoliucijoje dél pagrindiniy teisiy padéties Europos
Sajungoje (2009) teigdamas, jog ,,[Europos Komisijos] teikiamas finansavimas negalia turin¢iy
asmeny paslaugoms ir istaigoms turi atitikti Jungtiniy Tauty Neigaliyjy teisiy konvencija ir orien-
tuotis | bendruomenines ar Seimoje teikiamas paslaugas ir savarankisko gyvenimo galimybes*.

Pastaruoju metu Europos Sajungos struktiirose, iskaitant Europos Komisija, ivyko svarbus
praregéjimas suvokus, kad kai kuriose naujose ES valstybése Europos Sajungos strukttiriniai fondai
buvo naudojami ne tiek pazeidziamy zmoniy grupiy (kaip antai sutrikusios psichikos ir sutrikusio
intelekto asmenys) integracijai ir bendruomeniniy paslaugy plétrai, kiek i§ ankstesnés sistemos
paveldéty segreguojanciy psichiatrijos istaigy (psichiatrijos ligoniniy, stacionarios globos insti-
tucijy) pastatams modernizuoti, taip i§ esmés itvirtinant stigmos ir socialinés atskirties tradicijg ir
paternalizmu gristy paslaugu kulttira. Prasidéjo atvira diskusija su naujyju ES nariy vyriausybémis
apie tai, kad ES fondus reikéty investuoti veiksmingai ir vyriausybés yra atsakingos, kad bty
uzkirstas kelias ydingoms finansiniy srauty nukreipimo tradicijoms Sioje srityje.

2011 metais nauja Slovakijos vyriausybé pareiské apgailestaujanti, kad net 200 mln. eury iki
Siol buvo panaudota institucionalizacijos tradicijai stiprinti, ir tvirtai apsisprendé¢, kad ES parama
bus skirta tik bendruomeninéms paslaugoms, o ne institucinei globai (Nadazdyova 2011). Panasis
pozityviis procesai paskutiniu metu vyksta Bulgarijoje, Cekijoje, Lenkijoje, Estijoje. Lietuvoje
truksta politinés valios pripazinti fakta, jog milijonai i$ Europos Sajungos fondy atiteko Zzmogaus
teises pazeidziancioms sovietinio modelio istaigoms, ir nutarti, kad pirmenybé bus teikiama
bendruomeninéms paslaugoms. Todél i§lieka grésmé, jog nenumacius aiskiy reikalavimy naudoti
Europos Sajungos 1ésas reikméms, tiesiogiai susijusioms su ES socialinés itraukties politikos igy-
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vendinimu, toliau bus remiamos institucijos, labiau atitinkancios totalitarinés visuomenés id¢ja, o
ne Lisabonos sutarties principus.

I$vados

Sutrikusios psichikos ir sutrikusio intelekto asmenuy, kaip vienos labiausiai pazeidziamy socialiniy
grupiy, padétis visais laikais priklausé nuo visuomenés raidos tendencijy. Sovietmeciu jie buvo
laikomi neproduktyviais ir nenaudingais individais, todél vyravo tendencija juos atskirti nuo Sei-
mos, bendruomenés ir izoliuoti stacionariose globos jstaigose. Mokslinis ir ideologinis stacionarios
globos pagrindimas, visuomenéje egzistuojantys prietarai ir neigiamos nuostatos, materialing ir
teisiné bazé sudaré priclaidas stacionarios globos istaigoms isitvirtinti socialinés apsaugos inf-
rastruktiiroje, politikams, valdininkams, visuomenei nekvestionuojant $ios asmeny grupés teisiy
uztikrinimo problemy. Si sistema pasirodé atsparesné permainoms nei kiti sovietmegio reliktai — per
pirmuosius du Nepriklausomybeés deSimtmecius ji atsilaiké prie§ bandymus veiksmingai trans-
formuoti, o paskutiniais metais netgi sulauké gausios Europos Sajungos fondy paramos. Atkiirus
Nepriklausomybg jvykusios permainos — darbuotojuy mokymai, pastaty rekonstrukcija, paslaugy
ivairovés didinimas — nesukélé 1tzio lygio permainy globos paslaugy kultiiroje, joje tebevyrauja
institucionalizacijos, stigmos ir atskirties tradicija, o dideliy stacionarios globos institucijy padétis
iSlieka labai stipri.

Tai sudaré prielaidas Lietuvoje susiformuoti unikaliam sutrikusios psichikos ir sutrikusio
intelekto asmeny globos modeliui, kurj galima ivardyti kaip visuomenés ir valstybés raidai nepa-
lankia ydingo sovietinio paveldo ir selektyviai pasirenkamy ES paramos bei vertybiy kombinacija.
Sovietiniam ir Europos Sajungos sitilomam sutrikusios psichikos ir sutrikusio intelekto asmeny
globos modeliui atstovauja vertybiy prasme prieSingos paradigmos, todél darytina i$vada, jog
Lietuvoje paradigmos pokytis Sioje srityje iki Siol néra jvykes.

Toki reiskini, kurio giluminés Saknys gali baiti susijusios su bendromis ydingomis visuomenés
raidos tendencijoms, kaip antai bejégiskumo apraiskos, korupcija, nepalankus poziiiris i liberalios
demokratijos vertybes ir pan., biitina analizuoti, siekiant veiksmingy permainy artimiausioje atei-
tyje. Proverzis link veiksmingy poky¢iy gali {vykti tada, kai kritiné masé valstybei ir visuomenei
atstovaujanciy individy ir jy grupiy suvokia, kad tokios permainos reikalingos ne tarptautinéms
zmoniy teises ginan¢ioms organizacijoms, ne tik pazeidziamiems asmenims, bet ir visos visuo-
mengés ir valstybés gerovei.
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CARE FOR PERSONS WITH MENTAL DISABILITY:

DEPENDENCY ON INHERITED CULTURE OF SREVICES
Dainius Piiras, Eglé Sumskiené

Summary

Goal of this article is to identify main obstacles while transforming Lithuanian system of residential care
for persons with mental and intellectual disabilities from repressive and isolating Soviet tradition to indi-
vidualised community care. During the Soviet times the goal of large residential institutions was to take
physical care after individuals with mental and intellectual disabilities as well as to isolate them from the
rest of the society. These institutions were deeply anchored in the Soviet system of social assistance, based
on the principles of defectology and stigmatizing attitudes towards persons with mental health problems.
After collapse of the Soviet Union this system appeared to be eminently resistant to reforms: it withstood
attempts of transformation and even managed to receive investments from the European Union structural
funds thus strengthening the positions of large residential institutions over modern community care. More
than two decades of investments in training of staff, reconstruction of buildings, modernisation of services
and other components of mental health services in Lithuania have not resulted in the change of paradigm, as
institutional culture and tradition of exclusion remains still very strong.

Thus, current system of care for persons with mental and intellectual disabilities in Lithuania can be
defined as a combination of strong effects of former Soviet system and selectively chosen components of
modern mental health policy and services.

Key words: residential care, intellectual and mental disabilities, European Union, ideology.
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