ISSN 1392-0359. PSICHOLOGIJA 2004 29

LIETUVISKAS SDQ - STANDARTIZUOTAS MOKYKLINIO
AMZIAUS VAIKY ,GALIY IR SUNKUMUY KLAUSIMYNAS"*

Grazina Gintiliené

Socialiniy moksly daktare, docenté
Vilniaus universiteto

Bendrosios psichologijos katedra
Didlaukio g. 47, 08303 Vilnius

Tel. 267 52 54

El. pastas: grazina.gintiliene@fsf.vu.lt

Dovilé Cerniauskaité

Asistenté

Vilniaus universiteto

Bendrosios psichologijos katedra
Didlaukio g. 47, 08303 Vilnius

Tel. 267 52 54

El. pastas: dovile.cerniauskaite@fsf.vu.It

Robertas Povilaitis

Vilniaus universiteto

Medicinos fakulteto

Psichiatrijos klinika

Vytauto g. 15, 08118 Vilnius

Tel. 278 05 25

El. pastas: robertas.povilaitis@vrc.vu.It

Sigita Girdzijauskiené

Socialiniy moksly daktaré, lektoré
Vilniaus universiteto

Socialinio darbo katedra

Universiteto g. 3, 01513 Vilnius

Tel. 268 72 55

El. pastas: sigita.girdzijauskiene@fsf.vu.lt

Sigita Lesinskiené

Medicinos moksly daktaré, docenté

Vilniaus universiteto Psichiatrijos klinikos
Vaiky psichiatrijos ir socialinés pediatrijos centras
Vytauto g. 15, Vilnius

Tel. 275 75 45

El. pastas: sigita.lesinskiene@vrc.vu.lt

Dainius Puras

Medicinos moksly daktaras

Vilniaus universiteto Psichiatrijos klinikos
Vaiky psichiatrijos ir socialinés pediatrijos
centro vedéjas

Vytauto g. 15, 08118 Vilnius

Tel. 275 75 45

El. pastas: dainius.puras@vrc.vu.lt

R. Goodmano (1997) sukurtas SDQ (Strenghts and Difficulties Questionnaire, toliau Galiy ir sunkumy
klausimynas) placiai taikomas pasaulyje vaiky emociniy simptomy, elgesio problemy, hiperaktyvumo,
santykiy su bendraamzZiais problemy ir socialumo formalizuotai atrankai, iSverstas j daugelj pasaulio
kalby. Siame tyrime pristatome lietuvisky SDQ tévy, mokytojy ir vaiky versijy psichometrines charakteris-
tikas, remdamiesi 2003 metais atlikto reprezentacinés 7-16 mety Lietuvos vaiky imties (n = 2626) tyrimo
rezultatais. Duomeny analizé taikant vidinio suderinamumo metoda, koreliacine ir faktoriy analize bei
klinikinés ir neklinikinés grupés rezultaty palyginima parodé pakankama visy trijy lietuvisky versijy
patikimuma ir validuma: nustatyta, kad geriausios psichometrinés charakteristikos yra mokytojy versijos,

* Tyrimas atliktas parémus Lietuvos mokslo ir studijy fondui bei PHARE 2001 Cross Border Cooperation
Programme in the Baltic Sea Region.
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o prasciausios — vaiky versijos. Lietuviskyju SDQ versijy ribos jverciai panasus j brity. Skiriasi tik brity ir
lietuviy tévy atsakymai apie vaiky emocinius simptomus ir bendrus sunkumus bei socialy elgesj. Pastarajj
skirtuma patvirtina ir paciy vaiky atsakymai. Straipsnyje pristatomi rezultatai leidZia teigti, kad lietuviskas
SDQ versijas galima naudoti psichologiniam jvertinimui mokslinio tyrimo ir formalizuotos atrankos tikslais.

Pasaulyje Siuo metu vis didéja susirtpinimas
visuomene¢s, ypac vaiky ir paaugliy, psichine
sveikata, ieSkoma moksliskai pagristy efektyviy
pirmings, antrinés bei tretinés psichikos sutriki-
my prevencijos metody. Siy sutrikimy diagnos-
tikai taikomi ir medicininiai, ir psichologiniai
tyrimo metodai. Tarp pastaryjy svarbig vieta uz-
ima formalizuotos atrankos klausimynai, kurie
tradiciSkai remiasi dviem pagrindinémis charak-
teristikomis — elgesio ir emociniais simptomais
bei papildomai apraso démesio ir aktyvumo kon-
trol¢. Formalizuotos atrankos klausimynai daz-
nai naudojami epidemiologiniams vaiky ir pa-
augliy psichinés sveikatos tyrimams (Cury,
Golfedo, 2003; Goodman, 1997; Goodman et
al., 2000; Goodman et al., 2000a; Koskelain et
al., 2000; Koskelain et al., 2001).

Vienas pirmuyjy formalizuotos atrankos tiks-
lais sukurtas brity psichiatro M. Rutterio klau-
simynas jau beveik puse¢ Simtmecio naudoja-
mas vertinti vaiky démesio koncentracijai,
santykiams su bendraamZiais ir socialinei kom-
petencijai, remiantis mokytojy ir tévy nuomo-
ne (Elander, Rutter, 1995). 1980 metais JAV
T. Achenbachas sukiire platesni klausimyna, skir-
tg vaiky ir paaugliy psichinei sveikatai tirti, kuris
patobulintas jsitvirtino vaiky klinikinio ir psi-
chologinio jvertinimo praktikoje kaip Vaiky el-
gesio aprasas (CBCL) (Kamphaus et al., 2000).
Taciau abu minéti, o ir kiti psichologu placiai
naudojami elgesio klausimynai, tokie kaip Burk-
so, Connerso, buvo sudaryti remiantis teiginiais
apie vaiko sunkumus (Sattler, 2002).

Norédamas pakeisti jau nusistovéjusia vaiko
elgesio vertinimo remiantis vaiko sunkumais ar
problemomis praktika, angly psichiatras R. Go-

odmanas 1994 metais prapléeté Rutterio klausi-
myno versija — papildé nepakankamai atspindé-
tas sunkumuy sritis ir pridéjo teiginius apie vaiko
stiprigsias savybes. Tai buvo naujas vaiky psicho-
patologijos vertinimo zingsnis, paskatings R. Go-
odmang sukurti Galiy ir sunkumy klausimyng
(SDQ). Jis pirma karta buvo publikuotas 1997
metais (Goodman, 1997) ir aprépé Sias vaiky ir
paaugliy elgesio, emocijy ir santykiy sritis: Emo-
ciniy simptomy, Elgesio problemy, Hiperaktyvu-
mo, Problemy su bendraamZziais ir Socialaus el-
gesio. Parengtos trys klausimyno versijos: tévams,
mokytojams ir 11-16 mety vaikams. Véliau, sie-
kiant jvertinti specialisty pagalbos poreiki ir jos
efektyvuma, SDQ papildytas Poveikio skale ir pa-
kartotinio tyrimo formomis.

Atlikti tévy, mokytojy ir vaiky originaliy ver-
sijy psichometriniy charakteristiky tyrimai iro-
deé, kad §i metodika yra patikima ir validi. R. Go-
odmanas ir S. Scottas (1999) nurodo, jog tévy
SDQ versijos vidinis (skaliy) suderinamumas pa-
kankamai aukstas: skaliy Cronbacho o interva-
las yra nuo 0,51 iki 0,76. Gana geras patikimu-
mas nustatytas ir atlikus pakartotinj jvertinima —
koreliacijos koeficientai 0,7- 0,85 (Emociniy
simptomy v = 0,7, Elgesio problemy r = 0,74).
R. Goodmanas (2001) taip pat pateikia duome-
nis, kad mokytojy versija yra patikimiausia
(0. 20,80), o vaiky versija — nepatikimiausia
(o = 0,41). Tyrimais nustatytas geras SDQ dis-
kriminantinis ir prognostinis validumas (Good-
man, 1997; Goodman, Scott, 1999), o jo konku-
rencinis validumas patvirtintas atlikus tyrimus
naudojant CBCL (Goodman, Scott, 1999; Wo-
erner et al., 2002; Koskelain et al., 2000;
Koskelain et al., 2001; Windefelt, 2003).
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Nors SDQ yra pakankamai nauja metodika,
jispéjo paplisti daugelyje Saliy dél $iy savo prana-
Sumuy: kompaktiska ir greit uzpildoma; iSrySkina
ne vien sunkumus, bet ir galias; turi vienodas for-
mas mokytojams ir tévams; gerai skiria padidéju-
sios rizikos grupes; duomenys i§ 2 Saltiniy nustato
daugiau nei 70 proc. visy psichiatriniy sutrikimuy;
gerai prognozuoja sutrikimo tipa (Goodman et al.,
1999; 2000b; Windenfelt et al., 2003). Didelis
SDQ pranasumas ir tai, jog jis nemokamai priei-
namas internete <www.sdqinfo.com>.

SDQ klausimynas yra iSverstas j daugiau nei
40 kalby (Goodman et al., 2000a). SDQ stan-
dartizacijos ir vaiky psichikos sveikatos tyrimai
naudojant SDQ pastaraji deSimtmetj placiai at-
lieckami ne tik Europoje: Vokietijoje (Woerner
etal., 2002), Suomijoje (Koskenlain et al., 2000;
Koskenlain et al., 2001), Svedijoje (Smedje et
al., 1999), Norvegijoje (Ronning et al., 2004),
Olandijoje (Widenfelt et al., 2003), bet ir toli-
muose mums krastuose: Brazilijoje (Cury, Gol-
fedo, 2003), Australijoje (Mathai et al., 2002) ar
BangladeSe (Mullick, Goodman, 2001).

Lietuvoje iki 8iol nebuvo sukurta ar adap-
tuota né viena formalizuotos atrankos metodi-
ka, reikalinga vaiky, turinciy elgesio ir emoci-
niy problemy, ankstyvai diagnostikai. Siuo
metu vyksta CBCL standartizacija, atliekami
lietuviSkos versijos psichometriniai tyrimai
(Zukauskiené, Ignataviciene, 2001; Zukauskie-
neé et al., 2003). Susidariusi nepatenkinama pa-
detis del psichologiniy jvertinimo metodiky sty-
giaus ir didelis specialisty poreikis ivertinti vaiky
psichines sveikatos biikle Lietuvoje paskatino
mus imtis Sio tyrimo, kurio tikslas: ivertinti lie-
tuvisSky SDQ (Galiy ir sunkumy klausimyno) ver-
sijy tévams, mokytojams ir vaikams patikimu-
ma bei validumg ir sudaryti normas lietuviy
vaiky populiacijai.
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Metodika

Tyrimo dalyviai. Imties reprezentatyvumui
uztikrinti buvo taikomas atsitiktinés atrankos
metodas, kuris leidZia surinkti duomenis apie
vaikus atsizvelgiant | tris jy demografines cha-
rakteristikas: amziy, lytj ir gyvenamaja vieta.
Mokyklos buvo atrinktos naudojant sluoksniuo-
tosios atrankos biida. Pagal gyvenamosios vie-
tos kintamayji i8skirti trys mokykly sluoksniai —
kaimo vietoviy, miesto tipo gyvenvieciy (rajono
centrai) ir didZiyjy miesty. Kiekviename sluoks-
nyje pagal paprastaja atsitikting atranka buvo at-
renkamas reikiamas lietuviS$ky mokykly skai-
¢ius. Tokiu budu atrinkta 14 miesto, 9 rajono
centry ir 20 kaimo mokykly. I8 kiekvienos tyri-
mui atrinktos mokyklos atsitiktinés atrankos bii-
du atrinktos 2-5 klasés (po vieng jvairaus am-
zZiaus). Tirti visi atrinktos klasés vaikai. Vaiky
imties demografinés charakteristikos pateikia-
mos 1-oje lentel¢je.

I8 viso buvo uZpildyta SDQ klausimyno 2447
(93,2 proc.) tévy versijos, 2613 (99,5 proc.) mo-
kytoju versijy ir 1725 (96 proc.) vaiky versijos.
Apie 795 (95,8 proc.) vaikus (409 berniukus ir
386 mergaites), turin¢ius 7-10 mety, surinko-
me informacija i§ abiejy Saltiniy: tévy ir moky-
toju, o apie 1612 (89,8 proc.) vaiky (788 berniu-
kus ir 824 mergaites), turinciy 11-16 mety, —i$
visy trijy Saltiniy: tévy, mokytojy ir vaiky.

SDQ kriteriniam validumui tikrinti atrinko-
me , kliniking“ grupe vaiky (n = 65), kuriy teé-
vai pazyméjo, kad jy vaikams diagnozuotas emo-
cijy ir / ar elgesio sutrikimas. Kontroliné
(neklinikiné) vaiky grupé buvo sudaryta is vi-
sos reprezentacinés grupés vaiky, kuriy tévai
pazymeéjo, kad vaikui néra diagnozuotas elge-
sio ir / ar emocijy sutrikimas. Vaikai i nekliniki-
ne¢ grupe buvo parinkti atsitiktiniu biidu, atsi-
zvelgiant | vaiko gyvenamaja vieta ir lyti.
,,Klinikines“ ir neklinikinés imties demografinés
charakteristikos pateikiamos 2-oje lenteléje.



SDQ aprasymas. Tyrimui naudotos trys lie-
tuviskosios SDQ versijos: 4-16 mety vaiky té-
vams (T 4-16), 4-16 mety vaiky mokytojams
(M 4-16) ir 11-16 mety vaikams (V 11-16) su
Poveikio priedais.

Visose SDQ versijose pateikiami 25 teiginiai
apie teigiamas ir neigiamas vaiko savybes. Sie
teiginiai sudaro penkias skales po penkis teigi-
nius kiekvienoje: Elgesio problemy, Hiperakty-
vumo, Emociniy simptomy, Problemy su ben-
draamZiais, Socialaus elgesio. 10 teiginiy
suformuluoti vaiko galioms (lentelése jie patei-
kiami kursyvu), o 15 teiginiy —vaiko sunkumams
apibiidinti. Kiekviena teigini tévai, mokytojai ir
vaikai atsakydami vertina: Netiesa, IS dalies tie-
sa, Tiesa. Poveikio priede pateikiami klausimai
jau ne apie konkrecius simptomus, bet apie jy

trukme ir apie tai, kaip Siuos simptomus bei juy
poveiki vertina respondentai.

Bendras sunkumy jvertis apskaiciuojamas su-
sumavus visy skaliy, iSskyrus socialumo, taskus.
Sis jvertis gali biiti nuo 0 iki 40 tasky. Poveikio
priedo, atsakymy | klausimus apie bendrg neri-
ma ir socialiniy santykiy pablogéjimg taskai su-
dedami, kad biity galima suskaiciuoti poveikio
jverti. Poveikio jvertis skai¢iuojamas naudojant
3 tasky skale: 0 = né kiek / Siek tiek; 1 = pakan-
kamai; 2 = labai.

Tyrimo eiga. Siame etape buvo atliktas trijy
SDQ su Poveikio priedu versijy —tévy (T 4-16),
mokytojuy (M 4-16) ir vaiky (V 11-16) — verti-
mas i§ angly | lietuviy kalba, remiantis reikala-
vimais, kurie iSdéstyti Tarptautines testy komi-
sijos reglamente testy adaptacijai (ITC, 2000).

1 lentelé. Reprezentacinés vaiky imties demografinés charakteristikos

Vietovl Lytis 1S viso
miestas rajonas kaimas berniukai mergaitls
Metai n % n % n % n % n % n %
7 102 42,3 61 25,3 78 32,4 112 46,5 129 53,5 241 9,2
8 77 39,9 47 24,4 69 35,8 100 51,8 93 48,2 193 73
9 68 38,9 46 26,3 61 34,9 103 58,9 72 41,1 175 6,7
10 81 36,7 61 27,6 79 35,7 111 50,2 110 49,8 221 84
11 114 37,5 88 28,9 102 33,6 143 47,0 161 53,0 304 11,6
12 136 40,8 91 27,3 106 31,8 173 52,0 160 48,0 333 12,7
13 134 41,2 83 25,5 108 33,2 147 452 178 54,8 325 12,4
14 112 41,3 67 24,7 92 33,9 152 56,1 119 43,9 271 10,3
15 119 41,3 69 24,0 100 34,7 151 52,4 137 47,6 288 11,0
16 116 42,2 61 22,2 98 35,6 143 52,0 132 48,0 275 10,5
berniukai 556 52,5 328 48,7 451 50,5 1335 50,8
mergaitds 503 47,5 346 51,3 442 49,5 1291 49,2
13 viso 1059 40,3 674 25,7 893 34,0 2626 100,0
2 lentelé. Neklinikinés ir ,,klinikinés“ imties demografinés charakteristikos
Miestas Rajonas Kaimas 15viso
n % n % % n n %
NeklinikinD berniu_kai 22 68,8 6 42,9 11 57,9 39 60
mergaitls 10 31,3 8 57,1 8 42,1 26 40
18 viso 32 49,2 14 215 19 29,2 65 100
Kliniking berniu_kai 23 67,6 6 42,9 10 58,8 39 60
mergait(s 11 32,4 8 57,1 7 41,2 26 40
18 viso 34 52,3 14 21,5 17 26,2 65 100
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Vertimg atliko trys nepriklausomi vertéjai —spe-
cialistai, dirbantys psichologinio ivertinimo sri-
tyje. Véliau jy variantai buvo suderinti ir galuti-
nis variantas pateiktas atgaliniam vertimui i
originalo kalba kvalifikuotai vertéjai, kuri ne-
buvo susipazinusi su angliSkaja versija. Atgali-
nis vertimas buvo nusiystas autoriaus eksperti-
zei SDQ versijy ekvivalentiSkumui jvertinti. Po
ilgo susirasin¢jimo su R. Goodmanu buvo sude-
rinti visi neatitikimai, atsirade dél kalbos ir kul-
turos skirtumy. Parengtos lietuvis$kos SDQ ver-
sijos, kurios buvo iSbandomos tiriant rajono ir
miesto atskirai parinkty 15 klasiy vaikus, jy té-
vus ir mokytojus. Surinkti duomenys buvo ana-
lizuojami vertinant metodikos patikimuma vi-
dinio suderinamumo metodu ir kriterini
validuma — koreliacinés analizés metodu. Pir-
miniy nereprezentacines grupes duomeny ana-
lize, taip pat ir eksperty metodas leido teigti,
kad angliSkosios ir lietuviSkosios versijos pakan-
kamai ekvivalenti§kos, o kartu parode, jog biiti-
na pagristi $iy versijy patikimuma bei validuma
remiantis reprezentacinés imties rezultatais bei
sudaryti normas Lietuvos vaiky galioms ir sun-
kumams jvertinti pagal SDQ metodika.
Standartizacijos tyrimas vyko 2003 m. spali—
lapkriti. Mokyklos i§ anksto buvo informuotos
apie tyrima, kuriam pritare Lietuvos Respubli-
kos Svietimo ir mokslo ministerija bei Lietuvos
Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos
Bioetikos komitetas. Su mokykly vadovybe bu-
vo susitarta del vaiky tyrimo laiko. Vaikai pilde
Galiy ir sunkumy klausimyng klaséje, dalyvau-
jant tyréjui. Tyréjas (ju iS viso buvo 19) pries tyri-
ma, atsizvelgdamas j vaiko amziy, suprantamai
paaiskino tyrimo tikslg ir uztikrino, kad vaiky
asmeniniai atsakymai niekur nebus vieSinami,
su jais nebus supazindinti mokytojai ir tévai. Vai-
ky uZpildyti klausimynai vaikams matant buvo
idetiivoka ir uzklijuoti. Klasés auklétojai uzpil-
de klausimyna apie kiekviena klasés vaika atski-

92

rai. Tévams i§ mokyklos vokus parnese vaikai.
Juose buvo idétas SDQ klausimynas ir informa-
cinis lapas bei anketa tévams. Klausimynus té-
vai pildé namuose ir uzklijuotuose vokuose per-
dave mokytojams. IS mokytojy tyréjai juos pa¢me
kartu su mokytojuy uzpildytomis SDQ klausimy-
no versijomis. Konfidencialumui uZtikrinti nei
vaiky, nei mokytojy, nei tévy nebuvo praSoma
raSyti vaiko pavardes, tik varda ir gimimo datg.

Statistiniai duomeny skaiciavimo metodai.
SPSS 12.0 programinis paketas buvo naudoja-
mas skaiciuoti aprasomaja statistika (daznumus,
procentinj ranga, vidurkius, standartinj nuokry-
pi), patikimuma vidinio suderinamumo biidu
(Cronbacho a, koreguotos koreliacijos tarp tei-
ginio ir skalés jvercio bei teiginio ir bendro jver-
¢io), validuma (pagrindiniy komponenciy tiria-
moji faktoriy analizé, Pearsono momentinés
koreliacijos koeficientai). Skirtumams tarp ,,kli-
nikines“ ir neklinikinés grupiy bei lietuviy ir an-
gly vaiky reprezentacinés imties vidurkiams pa-
lyginti naudotas ¢ ir X? kriterijai. Brity ir lietuviy
normy skirtumams jvertinti skaic¢iuotas efekto dy-
dis d. Patvirtinancioji faktoriy analize atlikta nau-
dojant LISREL 8.50 programinj paketa.

Tyrimo rezultatai

SDQ klausimyno patikimumas: tévu, mokyto-
ju ir vaiky SDQ versiju vidinis suderinamu-
mas, teiginio koreliacija su skaliu bei bendru
sunkumu jverc¢iu. Kaip teigia Sios skalés kiire-
jai, SDQ klausimyno tévy, mokytojy ir vaiky ver-
sijos pasizymi pakankamai aukstu patikimumu
(Goodman, Scott, 1999). Standartizuojant mu-
sy populiacijoje taip pat reikia atsakyti j klausi-
ma, ar SDQ klausimynu gaunama informacija
apie vaiko sunkumus yra patikima.

Tévy, mokytojy ir vaiky versijy patikimumo
rodikliai pateikti 3-ioje, 4-oje ir 5-oje lentelése.



3 lentelé. Tévy, mokytojy ir vaiky versijy skaliy

patikimumas (Cronbacho o)

TOvD  |MokytojO| VaikO
Socialumo 0,67 0,86 0,62
Hiperaktyvumo 0,69 0,83 0,56
Emocinil simptom0 0,68 0,78 0,62
Elgesio probleml 0,59 0,76 0,34
Bendra sunkumO skalC 0,79 0,85 0,72

Kaip rodo 3-ioje lentel¢je pateikti duomenys,
mokytojy vertinimas visose skalése yra patiki-
mesnis uz tévy ir vaiky vertinimus. Bendros sun-
kumy skalés patikimumas, skaiciuotas remian-
tis mokytojy atsakymais, yra aukstas, o tévy ir
vaiky Bendros sunkumy skalés rezultatas rodo
vidutinj patikimumg. Nagrinéjant visy skaliy
patikimuma reikety i$skirti Problemy su ben-
draamziais skale, kai visy tyrimo dalyviy atsaky-
mai nesiekia vidutinio patikimumo ribos —0,70.

4 lentelé. Tévy ir mokytojy versijy SDQ teiginiy koreliacijos koeficientai (r)' su skalés ir Bendru sunkumuy

(Bs) jverciu

TOvO versija MokytojC versija

So Hi Em El Bz Bs So Hi Em El Bz Bs
Socialumo skall (So)
Atsizvelgia [ kitD zmonil jausmus 044 -0,17 -0,02 -0,33 -0,12 -0,2 | 0,714 -0,46 -0,09 -0,53 -0,30 -0,48
Noriai dalijasi su kitais skanOstais 03 -0,10 -0,03 -0,19 -0,16 -0,16( 0,64 -0,24 -0,12 -0,34 -0,36 -0,36
Paslaugus Iskaudintiems, susikrimtusiems 050 -0,16 0,03 -0,24 -0,10 -0,14| 0,76 -0,38 -0,01 -0,47 -0,26 -0,38
Geranoriskas mazesniems vaikams 039 -0,16 -0,03 -0,24 -0,08 -0,17( 0,69 -0,39 0,00 -0,47 -0,24 -0,39
Daznai pasisillo padCti kitiems 043 -0,20 -0,02 -0,26 -0,12 -0,19| 0,63 -0,38 -0,09 -0,39 -0,26 -0,39
Hiperaktyvumo skall (Hi)
Nenustygsta vietoje, pernelyg aktyvus -0,06 039 009 03 005 032]|-030 058 -003 057 007 041
Nuolat muistosi ir rangosi -0,14 049 024 039 019 044 (-033 064 010 059 017 0,53
Greit i8siblasko, sunkiai susikaupia -0,18 054 030 040 024 052(-031 071 029 052 0,28 0,64
Pirma pagalvoja, tik paskui padaro -0,19 032 006 026 011 024 (-040 053 014 043 022 047
UZduotis atlieka iki galo ir susikaupCs -0,24 049 011 038 018 040 |-043 068 020 051 029 0,60
Emocinil simptom0 skall (Em)
Daznai skundZiasi galvos, pilvo skausmais -0,01 0,16 030 019 055 029 |-013 021 039 024 030 0,39
Nerimauja dOl daugelio dalykd 0,08 007 045 0,10 0,29 030 0,09 -006 051 -0,05 029 0,21
Daznai nelaimingas, prisldgtas, graudinasi -0,06 0,22 052 0,26 041 047 (-007 0214 063 015 040 0,44
Baiminasi naujl situacijC, nepasitiki savimi -0,10 019 043 019 032 040 (-013 023 060 012 041 046
Daug ko bijo, greitai isiglsta 0,01 019 o047 018 034 040 |-005 014 062 006 037 0,39
Elgesio problem0 skald (EI)
Daznai pratrCksta pykZiu, nesusivaldo -0,26 037 034 040 0,27 049 |-0,38 053 018 062 018 0,52
Paprastai paklCsta reikalavimams -0,34 031 003 033 012 027 |-051 052 005 064 019 045
DaZnai peSasi su vaikais, juos skriaudZia -0,23 035 016 041 0,17 040 |-040 054 004 062 022 0,50
Daznai meluoja ar apgaudinCja -0,22 042 019 045 018 043 (-041 053 0,17 058 0,26 055
Vagia i$ nam0, mokyklos ir kitQ vietD -0,09 0,13 006 019 011 016 |-0,18 022 0,07 031 016 0,26
Problem( su bendraamZiais skall (BZ)
Mgsta vienatvll -0,08 -0,03 029 0,03 0,26 019 (-0,16 -0,03 042 -0,02 040 0,24
Turi vienO ar kelis gerus draugus -0,10 0,10 0,12 0,09 017 015|-0,28 022 014 0,21 030 0,29
Paprastai jl (j0) mOgsta kiti vaikai -0,28 0,21 018 0,26 032 034 (-055 042 028 045 048 0,57
Kiti vaikai j0 (j0) uzkabinDja ir skriaudZia -0,07 024 036 025 031 043(-016 029 039 025 043 047
Geriau sutaria su suaugusiais nei su vaikais -0,04 0,12 022 017 024 025|006 000 032 002 031 021

Kursyvu parasyti teiginiai skaic¢iuojant vertinami atvirksciai.
Tamsiau paryskintos tos r reik§Smes, kai teiginys priklauso skalei.
Kai r 2 0,062, p = 0,05 (n = 1000), o kai r > 0,081, p = 0,01 (n = 1000).
1 Skaiciuoti teiginio ir atitinkamos skalés koreguotos koreliacijos koeficientai.

93



Maziausiai patikima yra vaiky Elgesio proble-
my skalé. Tq patvirtina ir 5-oje lenteléje pateikti
duomenys apie tai, jog Elgesio problemy skalés
teiginiai ,,Paprastai padarau tai, kg man liepia
kiti ir ,,Ne savo daiktus pasiimu i§ mokyklos,
namy ir kity viety* menkai koreliuoja su galuti-
niu skalés rezultatu (atitinkamai—0,05 ir 0,13).

Pirmiausia atkreipsime démesj, kad 25 teigi-
niy koreliacijos su Bendru sunkumy iverciu ir
atskiry skaliy rezultatais, pateiktos 4-oje ir 5-oje

lentelése, rodo neigiama Socialumo skalés teigi-
niy rysj su teiginiais, apibiidinanciais sunkumus
ir teigiama pastaryjy tarpusavio rysi. ISimtj su-
daro vaiky atsakymai j teigini ,,Paprastai pada-
rau tai, kg man liepia kiti“, kuris teigiamai nesu-
sijes nei su Elgesio problemy skale, nei su
Bendrais sunkumais. Taip pat §is teiginys neigia-
mai koreliuoja su Emociniy simptomy ir Pro-
blemy su bendraamziais skalémis. Vaiky versi-
jos rezultatai rodo teigiama ry§j tarp Socialumo

5 lentelé. Vaiky versijos SDQ teiginiy koreliacijos koeficientai (r)' su skalés ir Bendru sunkumu (Bs) jveréiu

Vaik0 versija

So Hi Em El Bz Bs
Socialumo skall (So)
jS;SEgsuiOSI bOti geras (-a) kitiems ZmonIms. Man svarbu, kaip jie 040 021 0,06 022 012 ~018
Daznai dalijuosi su vaikais skanOstais, Zaidimais, raSikliais ir pan. 0,27 -0,07 0,02 -0,05 -0,14 -0,09
rl:/le;evlzilk;tlﬁzﬂ:e,;lgaudmtnems, susikrimtusiems ar 044 ~012 014 —012 0,04 0,06
Esu geras (-a) maZesniems vaikams 0,36 -0,19 0,05 -0,14 -0,01 -0,11
Daznai pasisiJlau padCti tovams, mokytojams, kitiems vaikams 0,41 -0,23 0,09 -0,11 -0,01 -0,11
Hiperaktyvumo skall (Hi)
Nenustygstu vietoje, nurimstu neilgam -0,04 0,32 0,07 0,28 0,02 0,24
Nuolat muistausi ir rangausi -0,06 0,35 0,19 0,25 0,12 0,34
Man sunku susikaupti, greitai issiblaskau -0,17 0,36 0,31 0,29 0,21 0,44
Pirma pagalvoju, tik paskui padarau -0,20 0,24 0,04 0,14 0,04 0,16
Prad0td darbO uzbaigiu, sugebu susikaupti -0,31 0,34 0,14 0,16 0,16 0,30
Emocini0 simptom0 skall (Em)
Man dazZnai skauda galvl ar pilvd, bna bloga 0,12 0,16 0,34 0,17 0,19 0,31
Daznai esu susirdpinCs (-usi) 0,09 0,15 0,37 0,16 0,23 0,34
DaZnai esu nelaimingas (-a), liddnas (-a), man norisi verkti 0,07 0,21 0,46 0,23 0,38 0,48
Mane baugina nepazlstama aplinka, tada nepasitikiu savimi 0,00 0,15 0,31 0,10 0,20 0,27
AS daug ko bijau, mane lengva iSgOsdinti 0,11 0,13 0,39 0,09 0,29 0,33
Elgesio problem( skalC (EI)
Daznai labai supykstu ir nesusivaldau -0,11 0,32 0,32 0,29 0,21 0,43
Paprastai padarau tai, k0 man liepia kiti -0,17 0,00 -0,18 -0,05 -0,11 -0,12
Daznai susipeSu. Galiu kitus priversti man paklusti -0,12 0,29 0,11 0,30 0,06 0,27
Mane daznai kaltina meluojant ar apgaudinCjant -0,05 0,24 0,29 0,23 0,30 0,40
Ne savo daiktus pasiimu i$ nam[, mokyklos ar kitD vietd -0,04 0,09 0,07 0,13 0,10 0,14
Problem0 su bendraamZiais skall (BZ)
Paprastai bnu ir ZaidZiu vienas (-a) -0,04 0,11 0,34 0,11 0,35 0,33
Turiu vienO gerO draugC (ar daugiau) -0,14 0,10 0,13 0,09 0,18 0,19
Paprastai patinku savo bendraamziams -0,18 0,09 0,14 0,04 0,25 0,19
Kiti vaikai mane uzkabinZja ir skriaudZia 0,00 0,15 0,31 0,22 0,35 0,37
Geriau sutariu su suaugusiais nei su bendraamziais 0,04 0,08 0,24 0,15 0,27 0,26

Kursyvu parasyti teiginiai skaic¢iuojant vertinami atvirksciai.
Tamsiau paryskintos r reikSmés, kai teiginys priklauso skalei.
Kai r 2 0,062, p = 0,05 (n = 1000), o kai r > 0,081, p = 0,01 (n = 1000).
I Skaiciuoti teiginio ir atitinkamos skalés koreguotos koreliacijos koeficientai.

94



skalés ir visy Emociniy problemy skalés teigi-
niy. Taciau ne visi minéti rySiai yra reikSmingi,
kadangi jy koreliacijos koeficientai gana zemi ir
iSsideste intervale nuo 0,00 iki 0,12.

Visy respondenty versijose teiginiai ,,Greit
i8siblasko®, ,,Daznai pratriksta pykciu“ geriau-
siai koreliuoja su Bendru sunkumy iverciu. Té-
vy ir vaiky atsakymuose iSryskejo ir kitas su Ben-
dru sunkumy jverciu stipriai susijes teiginys —
,Daznai nelaimingas®“. Blogiausiai, remiantis vi-
sy respondenty grupiy atsakymais, bendrus sun-
kumus atspindi teiginys ,, Vagia i$ namy...“. Tei-
ginys ,,Mégsta vienatve® tévy ir mokytojy
atsakymuose menkai susijes su Bendru sunku-
my jverciu. Vaiky atsakymai iSrySkino, kad tie
teiginiai, kurie formuluoti kaip galios, nors skai-
¢iuojant jie ir buvo vertinami atvirks¢iai (,,Pir-
ma pagalvoju, o paskui padarau®, ,, Turiu viena
drauga (ar daugiau)“, ,,Paprastai patinku savo

bendraamziams®), menkai atspindi bendrus
sunkumus, o teiginys ,,Paprastai padarau tai, kg
man liepia kiti“ netgi neigiamai koreliuoja su
Bendru sunkumy iverciu, t. y. kuo maziau vaikai
daro kity liepiami, tuo maziau jie turi sunkumy.

SDQ konstrukto validumas: tévu, mokytoju
ir vaiku SDQ Kkoreliacijos tarp skaliy ir fakto-
riy analizé. Kaip rodo duomenys, pateikti 6-oje
lenteléje, visy respondenty grupiy skalés tarpu-
savyje reikSmingai susijusios. Tai, kad Socialu-
mo skalés rezultatai neigiamai susije su kity ska-
liy rezultatais rodo, kad sunkumai salygoja
socialaus elgesio problemas ir atvirks¢iai. ISim-
ti sudaryty tévy versijos Emociniy problemy skale
(rySio néra) ir teigiamas rysys tarp Emociniy pro-
blemy ir Socialumo skaliy vaiky versijoje. Taip
pat pazymésime tokias iSrySkéjusias tendenci-
jas: visy respondenty grupiy Hiperaktyvumo ska-

6 lentelé. Koreliacijos koeficientai tarp atskiry skaliy jveréiy tévy, mokytojy ir vaiky grupése

So Hi Em El Bz Bs

TOvO atsakymai

Socialumo 1,00

Hiperaktyvumo —0,24** 1,00

Emocinil simptomQ -0,02 0,24** 1,00

Elgesio problem0 -0,38** 0,53** 0,28** 1,00

Problemos su bendraamzZiais -0,17** 0,23** 0,57** 0,30** 1,00

Bendra skall -0,27** 0,73** 0,74** 0,71** 0,70** 1,00
Mokytojl atsakymai

Socialumo 1,00

Hiperaktyvumo —0,47** 1,00

Emocinil simptom0 -0,11** 0,22** 1,00

Elgesio problem0 -0,56** 0,69** 0,19** 1,00

Problemos su bendraamzZiais -0,37** 0,30** 0,50** 0,31** 1,00

Bendra skall -0,52** 0,80** 0,65** 0,75** 0,69** 1,00
VaikU atsakymai

Socialumo 1,00

Hiperaktyvumo —0,23** 1,00

Emocinil simptom0O 0,11** 0,26** 1,00

Elgesio problem0 -0,21** 0,38** 0,24** 1,00

Problemos su bendraamzZiais -0,11** 0,18** 0,40** 0,21** 1,00

Bendra skall -0,17** 0,69** 0,73** 0,64** 0,65** 1,00

*# Statistinio reikSmingumo lygmuo p < 0,001.
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lés rezultatai labiausiai susije su Elgesio proble-
my skalés rezultatais, o Emociniy simptomy ska-
lés — su Problemy su bendraamziais skalés re-
zultatais. Socialumo skalés rezultatai gana
reik§mingai, tac¢iau neigiamai susij¢ su Elgesio
problemy skalés rezultatais.

SDQ tévu, mokytoju ir vaiku versiju faktoriy
analizé. Siekiant patikrinti SDQ skalés kon-
strukto validuma, atlikta tévy, mokytojy ir
vaiky versijy tiriamoji faktoriy analizé — princi-
piniy komponenciy su varimax sukiniu. Pir-
miausia analizuotos tikrinés reik§més. Jos
pateikiamos 7-oje lenteléje.

toriuje. Prie minimos skalés teiginiy prisidéjo ir
vienas Problemy su bendraamZiais skalés teigi-
nys —,,Mégsta vienatve®. Antrasis faktorius —el-
gesio problemos, kur trijy i§ penkiy atitinkamos
skalés teiginiy svoriai yra patys didZiausi. Prie
Siy Elgesio problemy skalés teiginiy prisidéjo du
Hiperaktyvumo skalés teiginiai: ,,Nenustygsta
vietoje, pernelyg aktyvus® ir ,,Nuolat muistosi ir
rangosi“. Tos pacios skalés teiginio ,, Vagia i§ na-
my, mokyklos ar kity viety“ didziausias svoris
yra Problemy su bendraamzZiais skaléje. I treciaji
faktoriy pateko penki Socialumo skalés teiginiai
ir vienas Elgesio problemy skalés teiginys ,,Pa-

7 lentelé. Tévy, mokytojy ir vaiky versijy faktoriy analizés tikrinés reiksmés

TOvai Vaikai Mokytojai
Kompo- - - -
PO | Tikrind | issibars- | SU9€98 | miing | issibars- | SU9C9d | gikring | igsibars- | Sudeda
nentas o masis Ly masis s masis
reikSmC | tymo % o reikSmC | tymo % _ reikSm | tymo % .
daznis daznis daznis
1 45 18,1 18,1 3,6 14,5 14,5 7,0 28,2 28,2
2 25 10,0 28,1 2,6 10,4 24,9 3,3 13,3 41,5
3 1,7 6,9 35,0 1,7 6,7 31,6 2,0 8,2 49,7
4 1,2 5,0 40,0 1,2 5,0 36,6 1,2 47 54,4
5 1,1 45 445 1,0 4,1 40,7 1,1 4,2 58,6
6 1,0 4,1 48,6

Nustatant iSskiriamy faktoriy skaiciy, remian-
tis klasikiniu Kaiserio-Guttmano kriterijumi,
pirmiausia analizuojamos tikrinés reikSmes, di-
desnés nei 1. Tévy SDQ versijos rezultaty Sesios
tikrines reikSmes, o mokytojy ir vaiky SDQ ver-
sijy rezultaty penkios tikrinés reikSmeés yra di-
desnés nei 1. Taciau R. L. Gorsuchas (1983) nu-
rodo, kad S§is kriterijus nepakankamai tikslus
nustatant faktoriy skaiciy, o faktoriai turi biiti is-
skirti ne tik remiantis empiriniais kriterijais, bet
ir psichologiniu prasmingumu. Todeél, remiantis
SDQ autoriaus pasiiilyta skalés struktiira, kuria
sudaro penkios skalés, atlikta faktoriy analize i§
anksto nustacius penkis faktorius. Kiekvieno tei-
ginio faktoriy svoriai pateikiami 8-oje lenteléje.

Pirmasis tévy versijos faktorius sieja visus
Emociniy simptomy skalés teiginius. Sios ska-
lés teiginiy svoriai yra patys didziausi Siame fak-
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prastai pakliista suaugusiyjy reikalavimams®. Sis
teiginys Socialumo skaléje yra neigiamo svorio,
taciau jo Zymejimas skaiciuojant rezultatus yra
priesingas, todél interpretuoti reikéty taip: kuo
vaikas labiau pakliista suaugusiyjy reikalavi-
mams, tuo jis labiau vertinamas kaip sociales-
nis. Ketvirtajj faktoriy sudaro trys Hiperaktyvu-
mo skalés teiginiai. Kaip jau minéta, kity dviejy
teiginiy didziausi svoriai yra Elgesio problemy
skal¢je. Penktajame faktoriuje atsidiire keturi i$
penkiy Problemy su bendraamziais skalés teigi-
niy, taip pat Elgesio problemy skalés teiginys
,» Vagia i§ namy, mokyklos ar kity viety“. Visi
penki faktoriai kartu paaiskina 44,5 proc. tévy
SDQ versijos duomeny iSsibarstymo. Kadangi
analizuojant tevy SDQ versijos tikrines reiks-
mes iSsiskyre Sesi faktoriai, kuriy tikrinés reiks-
més didesnés nei 1 (7-a lentel¢), teiginiai buvo



sugrupuoti i Sesis faktorius. Nors skaliy strukta-
ra i§ esmes nepasikeite, taciau toks grupavimas
suteike papildomos informacijos: ,,iSsigrynino®
Emociniy simptomy, Problemy su bendraamZiais
skalés. Sesiy faktoriy modelyje abi $ias skales
sudaro iSimtinai tik joms priskiriami teiginiai.
Kaip ir penkiy faktoriy modelyje, Socialumo
skale sudaro penki atitinkami teiginiai ir vienas
Elgesio problemy skalés teiginys su prieSingu
zenklu — ,,Paprastai pakliista suaugusiyjy reika-
lavimams* (svoris yra —0,44). Du Hiperaktyvu-
mo skalés teiginiai (,,Nenustygsta vietoje“ ir
,»Nuolat muistosi®) prisidéjo prie Elgesio proble-

my skales teiginiy, kiti trys Hiperaktyvumo ska-
lés teiginiai susijunge | impulsyvy elgesj apibii-
dinantj faktoriy. §e§tqjj faktoriy sudaro du elge-
sio problemy skalés teiginiai, apraSantys
delinkventiSka elgesi: ,,Daznai meluoja ar ap-
gaudinéja“ (svoris 0,52) ir ,,Vagia i§ namy, mo-
kyklos ir kity viety“ (svoris 0,84). Sesi fakto-
riai paaiskina 48,6 proc. duomeny iSsibarstymo
(7-alentele).

Atlikus mokytojy atsakymy faktoriy analize,
pirmasis faktorius gali biiti tapatinamas su So-
cialumo skale. Atitinkamy teiginiy svoriai $ia-
me faktoriuje yra didziausi. Antrajj faktoriy su-

8 lentelé. Tévy, mokytojy ir vaiky versijy teiginiy faktoriy analizés svoriai

TOvO versija

Mokytojd versija VaikO versija

1] 2]3]4a]s

1t 2]3]a]s]1]2]3]4]s

Socialumo skall (So)

Atsizvelgia [ kitd zmonil... 0,65

0,74 0,57

Noriai dalijasi su kitais.... 0,57

0,78 0,59

Paslaugus [skaudintiems... 0,70

0,81 0,66

Geranoriskas mazesniems... 0,59

0,75 0,56

DazZnai pasisidlo padCti... 0,64

0,73 0,58

Hiperaktyvumo skald (Hi)

Nenustygsta vietoje... 0,72 0,07

0,76 0,24 0,66 0,22

Nuolat muistosi ir rangosi 0,61 0,22

0,72 0,32 0,58 0,26

Greit iSsiblasko... 0,49

0,67 0,23

Pirma pagalvoja... 0,64

0,69 0,66

UZduotis atlieka iki galo... 0,68

0,73 0,59

Emocinil simptom0 skall (Em)

Daznai skundZiasi galvos... 0,52

0,56 0,49

Nerimauja ddI daugelio... 0,67

0,72 0,58

Daznai nelaimingas... 0,71

0,78 0,58

Baiminasi naujC situacijC... 0,62

0,72 0,62

Daug ko bijo... 0,62

0,75 0,56

Elgesio problem( skall (El)

Daznai pratrCksta pykliu... 0,51

0,77 0,51

Paprastai pakiCsta... 0,32 1-0,43

-0,45| 0,50 -0,34 | 0,01

Daznai peSasi su vaikais... 0,59

0,74 0,66

Daznai meluoja... 0,53

0,54 0,37 | 0,46

Vagia i$ namC... 0,16 0,49

0,29 0,37 0,32

Problem0 su bendraamziais skall
(B2)

M(gsta vienatvQ 0,49 0,26

0,49 0,42 0,47

Turi vienO ar kelis draugus 0,38

0,63 0,39

Paprastai j0 (jO) mOgsta kiti... 0,58

0,50 0,50 0,58

Kiti vaikai jI (jO0) uzkabinCja... 0,50

0,54 0,65

Geriau sutaria su suaugusiais 0,31

0,53 0,42

Numatomas priklausomumas faktoriui yra paryskintas.
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daro keturi Elgesio problemy skalés teiginiai, iS-
skyrus ,,Vagia i§ namy, mokyklos ir kity viety",
kuris didziausia svorj turi Problemy su bendra-
amZiais skaléje. Prie Sio faktoriaus taip pat prisi-
déjo ir du Hiperaktyvumo skalés teiginiai —,,Ne-
nustygsta vietoje, pernelyg aktyvus, nurimsta
neilgam® ir ,,Nuolat muistosi ir muistosi®. Tre-
Ciaji faktoriy sudaro visi penki Emociniy simp-
tomy skalés teiginiai ir vienas Problemuy su ben-
draamziais skalés teiginys — ,,Mégsta vienatve,
dazniau zaidzia vienas (-a)“. Ketvirtasis fakto-
rius — Hiperaktyvumo, jo triju i$ penkiy teiginiy
svoriai Siame faktoriuje yra didziausi. Kaip jau
minéta, kiti du Sios skalés teiginiai didZiausius
svorius turi elgesio problemy skaléje. Penktaja-
me faktoriuje didziausius svorius turi keturi Pro-
rus ,Mégsta vienatve...“) ir minétas Elgesio
problemy skales teiginys ,,Vagia i§ namy, mo-
kyklos ir kity viety“.

Analizuojant vaiky SDQ versijos penkiy fak-
toriy modelj, pirmajame faktoriuje didZiausia
svorj turi visi penki Emociniy problemy skalés
teiginiai ir vienas Hiperaktyvumo skalés teiginys —
,»,Man sunku susikaupti, greit iSsiblaSkau®. Ant-
rajj faktoriy sudaro visi Socialumo skalés teigi-
niai ir vienas Elgesio problemy skalés teiginys —
,,Paprastai padarau tai, kg man liepia kiti“. Tre-
Ciajame faktoriuje didziausi yra trijy Elgesio pro-
blemy skalés teiginiy bei dviejy Hiperaktyvumo —
,,Nenustygstu vietoje, nurimstu neilgam* ir ,, Man
sunku susikaupti, greit iSsiblaskau® —svoriai. Ket-
virtajj faktoriy biity galima tapatinti su Problemy
su bendraamziais skale. Ji sudaro visi penki Sios
skalés teiginiai ir vienas Elgesio problemy skalés
teiginys —,,Mane daznai kaltina meluojant ar ap-

gaudinéjant“. Penktajame faktoriuje susigrupa-
vo tik du Hiperaktyvumo skalés teiginiai: ,,Pir-
ma pagalvoju, tik paskui padarau® ir ,,Pradéta
darba uzbaigiu, sugebu susikaupti®.

Remdamiesi vien tiriamaja faktoriy analize
negalime nustatyti, ar teiginiy grupavimas j pen-
kias skales yra pagristas. Sia procediira galima
atlikti patvirtinanciaja faktoriy analize. Vertin-
dami penkiy faktoriy modelio tinkamumg, rem-
simes keliais tinkamuma apibtidinanciais rodik-
liais: 2 reikSme, atitikimo indeksu (GFI),
palyginimo indeksu (CF1I) ir aproksimacijos lie-
kanos kvadrato Saknies paklaida (RMSEA). Fak-
tiskai % traktuojamas kaip modelio tinkamumo
matas. Kuo mazesné y?reikSmé, tuo modelis ge-
riau tinka, taciau $is rodiklis priklauso nuo im-
ties dydzio. Kai imtis didelé, geriau vadovautis
kitais tinkamumo rodikliais (Jéreskog ir
D. Sorbom, 1998). Kiti rodikliai nuo imties dy-
dzio nepriklauso. GFI ir CFI reik§meés gali pa-
tektijintervalg tarp O ir 1. Kuo reik§Sme artimes-
né 1, tuo modelis tinkamesnis. RMSEA reikSmés
taip pat yra tarp 0 ir 1, taciau prieSingai, — arti-
mesnés 0 reikSmeés rodo geresnj modelio tinka-
muma. Bendrai didesnés nei 0,9 GFI ir CFI reiks-
mes rodo gera modelio tinkamuma. Browneas
ir Cudeckas mano, kad kai RMSEA mazesné ar
lygi 0,05, modelio tinkamumas geras, o kai di-
desné nei 0,08 — modelis klaidingas (Joreskog ir
Sorbom, 1998). Tévy, mokytojy ir vaiky versijy
penkiy faktoriy modelio tinkamumo rodikliai
pateikti 9-oje lenteléje.

Visy trijy versijy 2 reik§més yra labai dide-
lés, taciau atsizvelgiant | imties dydj, Sis rodiklis
negali biiti lemiamas nustatant modelio tinka-
mumg. Kiti trys rodikliai atitinka tinkamumo

9 lentelé. Tévy, mokytojuy ir vaiky versijy penkiy faktoriy modelio tinkamumo rodikliai

Versija 02 GFI CFI RMSEA
TOvO 22708 0,93 0,86 0,05
Mokytoj0] 4719,6 0,90 0,89 0,07
Vaik[ 1293,3 0,94 0,87 0,05
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kriterijus, todél apibendrindami patvirtinancia-
ja faktoriy analize gautus rezultatus galime teig-
ti, kad penkiy faktoriy modelis tinka tiek tévy,
tiek mokytoju, tiek vaiky versijoms.

SDQ Kkriterinis validumas: koreliacijos tarp
tévu, mokytoju ir vaiku jverciu, ,,klinikinés* bei
neklinikinés grupés rezultaty palyginimas.
10-oje lenteléje pateikti duomenys rodo, kad vi-
so klausimyno kriterinis validumas yra pakan-
kamas ir leidzia teigti, jog nepaisant skirtingy
vertintojuy, tiek tévai, tiek mokytojai, tiek vaikai
patys save apibiidina panasSiai. Labiausiai dera

tevy ir vaiky Problemy su bendraamziais (r =
0,42), Bendros sunkumy (r = 0,47) skaliy verti-
nimai bei mokytojy ir tévy Hiperaktyvumo ska-
lés (r = 0,47) vertinimai, o maziausiai (nors ir
reik§mingai) sutampa mokytojy nuomone su té-
vy ir vaiky nuomone apie vaiky emocines pro-
blemas (r = 0,22).

Kriteriniam validumui tikrinti palyginome
grupe vaiky (n = 65), kuriy tévai pazyméjo, kad
jiems diagnozuotas emocijy ir / ar elgesio sutri-
kimas, su miisy sudaryta neklinikine grupe. Re-
zultatai, pateikti 11-oje lenteléje, rodo, kad eg-

10 lentelé. Koreliacijos tarp tévy, mokytojy ir vaiky vertinimy

Mokytojl ir vaikd Mokytoj ir tOvD TOvO ir vaikD
Socialumo 0,27** 0,25** 0,33**
Hiperaktyvumo 0,29** 0,47** 0,34**
Emocinil simptom0 0,22** 0,22** 0,40**
Elgesio problem( 0,30** 0,38** 0,31**
Problem( su bendraamZiais 0,33** 0,30** 0,42**
Bendra sunkumC skalC 0,32** 0,39** 0,47**

*# Statistinio reikSmingumo lygmuo p < 0,001.

11 lentele. ,,Klinikinés “ir neklinikinés grupés tévy, mokytojy ir vaiky jverciy vidurkiai ir standartiniai nuokrypiai

bei skirtumy reik§mingumo lygmuo

,Klinikin0“ grupd NeklinikinO grupQ t
Vidurkis | _ SD Vidurkis | SD P

TOvai N =65 n =65

Socialumo 7,3 2,1 7,8 2,1 -2,3 0,024
Hiperaktyvumo 6,2 2,5 4,3 2,5 4,6 0,000
Emocinil simptom0] 5,4 2,4 3,3 2,5 4,6 0,000
Elgesio problem( 3,6 2,3 1,9 1,9 4,8 0,000
Problem( su bendraamZiais 3,8 2,0 2,1 1,8 4,7 0,000
Bendra sunkum( skall 18,8 6,0 11,8 6,8 6,1 0,000
Mokytojai N =65 n =65

Socialumo 5,7 3,1 7,0 2,6 -2,3 0,023
Hiperaktyvumo 5,5 3,3 3,1 2,8 4,2 0,000
Emocinil simptom0 3,7 3,0 2,0 2,5 3,3 0,001
Elgesio problem( 3,3 3,0 1,3 2,0 4,4 0,000
Problem( su bendraamZiais 3,5 2,7 2,0 1,9 3,5 0,001
Bendra sunkum( skall 16,0 9,2 8,4 7,1 5,1 0,000
Vaikai n =238 n =48

Socialumo 6,7 2,0 6,8 2,0 0,3 0,754
Hiperaktyvumo 4,6 2,0 3,3 1,9 2,8 0,006
Emocinil simptom0 4,6 2,9 2,4 1,9 3,9 0,000
Elgesio problem( 3,6 2,1 2,6 1,6 2,5 0,015
Problem(] su bendraamziais 3,2 2,3 2,0 1,9 2,2 0,029
Bendra sunkum( skall 15,9 6,7 10,3 47 41 0,000
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zistuoja statistiSkai reikSmingi skirtumai tarp
klinikinés“ ir neklinikinés grupés vaiky tévy
vertinimo: ,,klinikinés“ grupés vaiky tévai nu-
rode pastebintys daug daugiau vaiky hiperakty-
vumo, emociniy, elgesio ir santykiy su bendra-
amziais problemy nei neklinikinés grupés tévai.
Mokytojai, kaip ir tévai, jzvelgia daugiau Sios
grupés vaiky hiperaktyvumo, emociniy, elgesio
ir santykiy su bendraamziais problemy ir nuro-
do, kad $iy vaiky socialumas menkesnis. Dau-
giau emociniy problemy nurodo turintys ir pa-
tys ,,klinikinés® grupés vaikai. Visos ,,klinikine*
grupe apibudinancios respondenty grupés pazy-
mejo, kad ,,klinikinés“ grupés vaikai apskritai
turi kur kas daugiau sunkumy nei jy bendra-
amziai.

X2 analizé buvo naudota siekiant nustatyti
,klinikinés* ir neklinikinés imties poveikio jver-
¢io daznio skirtumus. Nepriklausomas kintama-
sis buvo priklausymas (ar nepriklausymas) ,kli-
nikinei* grupei, o priklausomas — poveikio
ivertis. Skaic¢iavimo tikslumui padidinti buvo nu-
statytos poveikio jvercio kategorijos. Naudojant
80-a procentilj kaip atskiriamaji ivertj, tyrime
dalyvavusiy vaiky atsakymai buvo dichotomi-
zuoti: jei poveikio jvertis lygus 0, tai toks dydis
ivardijamas kaip ,,neZymus ar jo néra“, o jei po-

veikio jvertis lygus 1 ir daugiau, tai toks dydis
jvardijamas kaip ,,zymus“. Gauti rezultatai ro-
do, kad tiek mokytojy (X? (1) = 22,4, p < 0,001),
tiek tévy (X? (1) = 39,0, p < 0,001), tiek vaiky
(X2 (1) = 7,6, p < 0,001) vertinimu, ,,kliniki-
nes“ grupes vaiky, kuriy sunkumai zenkliai atsi-
liepia jy kasdieniam gyvenimui, skaicius yra di-
desnis uz neklinikinés grupés tokiy vaiky
skaiciy.

Normos, ribiniai ir nuokrypio jverciai. Pries
sudarydami normas skai¢iavome visy trijy SDQ
versijy visy skaliy atsakymy vidurkius ir stan-
dartinius nuokrypius, taip pat Bendros sunku-
my skales ir Poveikio jverciy vidurkius, kuriuos
pateikiame 12-oje lenteléje. Palygine tuos vidur-
kius su brity atitinkamy skaliy vidurkiais
(www.sdginfo.com) nustatéme, kad skirtumai
tarp visy rodikliy statistiSkai reikSmingi: visos
Lietuvos respondenty grupés pazymi daugiau
problemuy, nei ta daro nacionalingje apklausoje
dalyvave britai. ISimtj sudaro tik Lietuvos tévy
ir mokytojy atsakymai apie sunkumy poveiki.
Abi Sios respondenty grupés nurodo, jog pro-
blemy poveikis néra toks didelis, koki nurodo
britai apie savo vaiky problemas. O patys Lietu-
vos vaikai pabrézia, kad sunkumai atsiliepia juy
kasdieniam gyvenimui daugiau, nei tai nurodo

12 lentelé. Lietuvos vaiky tévy, mokytojy, vaiky SDQ atsakymy vidurkiai, standartiniai nuokrypiai (SD) ir t

bei d reikSmés

TOvO (n = 2429) Mokytojl (n = 2604) Vaikd (n = 1707)
Vidurkis | SD t d Vidurkis | SD t d Vidurkis [ SD t d

Bendra skalll 11,2 6,0 22,3*| 05 9,1 6,4 19,4*| 04 11,1 52 6,1* 0,2
Socialumo 7.8 18 | —22,1*| -0,5 71 2,6 -2,8*| 0,0 6,9 20 | -241*[ -06
Hiperaktyvumo 41 2,4 11,2 0,2 34 2,8 81*| 0,1 35 21 -6,6*| -0,1
Emocini0 simptomO 3,2 2,4 27,2* 0,6 2,1 2,3 16,5*| 0,3 2,7 2,1 -2,8%| -01
Elgesio problem 1,9 1,7 9,56* 0,2 1,4 19 12,9*| 0,3 2,8 1,6 15,7* 0,4
Problem0 su

bendraamziais 2,0 1,7 14,6*( 03 2,2 19 20,9*| 04 2,2 1.8 16,4* 04
Poveikis 0,3 1,1 -51*| -0,1 0,3 0,8 -8,5*| -0,1 0,4 1,2 8,5* 0,2

* Statistinio reikSmingumo lygmuo p < 0,005.

100



jubendraamziai britai. Ta¢iau prieSingai nei pa-
tys lietuviai vaikai pazymi, tie sunkumai neatsi-
liepia juy kasdieniam gyvenimui taip labai, kaip
Jungtinés Karalystés vaiky (brity apklausos duo-
menimis).

Atsizvelgiant | tai, kad imtys yra pakankamai
didelés, skirtumai tarp lietuviy ir brity vaiky
SDQ skaliy jvercio vidurkiy buvo analizuojami
pasitelkus ir efekto dydi d. Remdamiesi J. Co-
heno (1988) nurodytais kriterijais galime teigti,
kad tevy SDQ versijos Emociniy simptomuy, So-
cialumo skales, Bendro sunkumy jvercio bei vai-
ky SDQ versijos Socialumo skalés lietuviy ir bri-
ty vaiky jverciy skirtumai interpretuotini kaip
vidutiniai, o kiti lyginamy jverciy skirtumai —ma-
Zi. t ir d reikSmes pateikiamos 12-oje lenteléje.

Gauti skirtumai rodo, kad biitina sudaryti vi-
soms trims lietuviSkoms SDQ versijoms savas
normas. Normy sudarymas pagristas tuo, kad
apytikriai 80 proc. visy vaiky sudaro norma, 10

13 lentelé. Tévy, mokytojy ir vaiky vertinimo normos

proc. yraribos atvejai ir 10 proc. turi jvairiy nuo-
krypiy (Goodman, 1997). Iverc¢iy pasiskirsty-
mas i ,,normos*, ,,ribos“ ir ,,nuokrypio® grupes
pagal tévy, mokytojy ir vaiky vertinimus pateik-
tas 13-oje lenteléje. Palygine jas su brity normo-
mis (Goodman, 1997) matome, kad Lietuvos
tévai ir mokytojai jzvelgia daugiau vaiky sun-
kumy nei gyvenantys Jungtinéje Karalystéje: lie-
tuviy Bendry sunkumy normos intervalas yra
kur kas platesnis nei originalo. Tévai pastebi
vaiko elgesyje daug daugiau hiperaktyvumo ir
emociniy simptomy, o maziau — elgesio pro-
blemy. Taciau mokytojai nurodo maziau emo-
ciniy problemy ir kur kas maziau — socialaus
elgesio. Vaiky pateikti atsakymai labai panasiis
i angly vaiky, gal tik Siokia tokig iSimtj sudary-
ty Emociniy simptomy skalé: Lietuvos vaikai
emociniy problemy nurodé truputj maziau nei
jubendraamziai Jungtinéje Karalystéje.

Norma Riba Nuokrypis
TOvai
Socialumo skall 7-10 6 0-5
Hiperaktyvumo skall 0-5 6 7-10
EmociniC simptom0 skall 0-4 5 6-10
Elgesio problem( skalC 0-2 3 4-10
Problem( su bendraamzZiais skall 0-2 3 4-10
Bendra skalC 0-15 16-18 19-40
Mokytojai
Socialumo skalC 5-10 4 0-3
Hiperaktyvumo skall 0-5 6-7 8-10
EmociniC simptom0 skall 0-3 4 5-10
Elgesio problem0 skall 0-2 3 4-10
Problem( su bendraamziais skall 0-3 4 5-10
Bendra skall 0-13 14-17 18-40
Vaikai
Socialumo skalC 6-10 5 0-4
Hiperaktyvumo skall 0-4 5 6-10
EmociniC simptom0 skall 0-3 4-5 6-10
Elgesio problem0 skall 0-3 4 5-10
Problem0 su bendraamZiais skall 0-3 4 5-10
Bendra skalC 0-14 15-17 18-40
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Tyrimo rezultaty aptarimas

2003 metais atliktas reprezentacinés 7-16 mety
Lietuvos vaiky imties tyrimas parodé patenki-
namas visy lietuviSkyjy SDQ versijy psichomet-
rines charakteristikas.

Geriausiai psichometrinius reikalavimus, ke-
liamus adaptuojamoms standartizuotoms meto-
dikoms, atitinka mokytojy (M 4-16) versija. Sios
versijos visy skaliy patikimumas, tirtas vidinio
suderinamumo metodu, yra pats didziausias ir
vertintinas kaip geras ar pakankamas, iSskyrus
Problemy su bendraamZiais skalés rezultatus.
Konstrukto validumui tikrinti taikyta faktoriy
analize leido iSskirti penkis faktorius, kuriy tik-
rines reikSmes didesnes nei 1. Apibendrine gali-
me teigti, kad penkiy faktoriy modelis, kur tei-
giniai sujungiami i Socialumo, Hiperaktyvumo,
Emociniy simptomy, Elgesio problemy ir Pro-
blemy su bendraamZiais skales, tinkamai apraso
mokytoju rezultaty iSsibarstyma (58,6 proc.).
Mokytojy versijos patikimumas, tikrintas kore-
liacine analize, parode¢, kad visi skaliy teiginiai
statistiSkai reikSmingai susije su galutiniu ska-
les rezultatu. Kadangi hiperaktyvus elgesys, visy
respondenty nuomone, paplites daug dazniau nei
emocinés ar santykiy su bendraamziais proble-
mos, mokytojai nurodé pastebintys tokio elge-
sio kur kas daugiau nei tévai ar patys vaikai. Kri-
terinj Sios versijos validuma patvirtina tai, kad
mokytojy nuomong atspindi panasis tévy ir vai-
ky vertinimai bei iSryskéjes statistiskai reikSmin-
gas skirtumas tarp to, kaip mokytojai apibiidino
neklinikinés grupés vaikus ir vaikus, kuriems
diagnozuotas elgesio ir emocijy sutrikimas. Pas-
tariesiems mokytojai priskyre daug daugiau sun-
kumy, menkesnj socialuma ir daugiau elgesio
problemuy.

Tévy versijos (T 4-16) patikimumas vertin-
tinas kaip geras, jei kalbame apie Bendrq sunku-
my skale (be Socialumo skales), taciau kai ku-
riy sunkumy skaliy patikimumas nesiekia 0,70
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ribos. Blogiausias (kaip ir mokytojy versijos) yra
Problemy su bendraamziais skalés rezultatas.
Faktoriy tévy atsakymy analizé parodé, kad pen-
ki faktoriai paaiSkina 44,5 proc. rezultaty issi-
barstymo. Matyti, kad du Hiperaktyvumo skalés
teiginiai prisideda prie elgesio problemy skales,
o teiginys apie vagiliavima pagal svorj atsidiiré
ir Problemy su bendraamziais skaléje. Kad §is
teiginys problemiskas, rodo ir Zemiausias jo ko-
reliacijos koeficientas su galutiniu skalés rezul-
tatu bei menka koreliacija su bendru sunkumy
jverciu. Tévy versija gana gerai patvirtino krite-
rinj klausimyno validuma, kadangi tévai nuro-
de, jog vaikai, kuriems jau diagnozuotas elgesio
arba emocijuy sutrikimas, turi kur kas daugiau
(p = 0,00) bendry sunkumy, taip pat emociniy
simptomy ir problemy su bendraamziais.

Vaiky versijos (V 11-16) patikimumas i§ vi-
sy trijy versijy yra blogiausias. Nors Bendros sun-
kumy skalés patikimumas vidutinis, Elgesio pro-
blemy skalés vidinis suderinamumas ypac
mazas. Ta patvirtina ir labai menkos $iai skalei
priklausanciy teiginiy ,,Paprastai padarau, ka
man liepia kiti“ bei ,,Ne savo daiktus pasiimu i$
mokyklos, namy ir kity viety“ koreliacijos su
galutiniu Elgesio problemy skalés rezultatu. Tai,
kad vaikai kai kuriuos teiginius supranta kitaip
nei suaugusieji, rodo, jog labai menkas Proble-
my su bendraamZiais skalés ir Socialumo ska-
lés, Hiperaktyvumo ir Elgesio problemy skaliy
rySys. Atlikta patvirtinancioji faktoriy analize ro-
do, kad penkiy faktoriy modelis yra tinkamas
aprasyti vaiky versijos rezultatus. , Klinikinés®
ir neklinikines vaiky grupiy atsakymuy palygini-
mas patvirtino Bendros sunkumy ir Emociniy
simptomy skaliy kriterinj validuma.

Miisy tyrimas patvirtino ta pacia tendencija,
kuri i§ryskéjo tikrinant SDQ originalios versi-
jos psichometrines charakteristikas (Good-
man, 2001): mokytoju versija nustatytas di-
dziausias vidinis klausimyno suderinamumas



(00> 0,80), 0 maziausias patikimumas pastebe-
tas naudojant vaiky versija (o. = 0,41). Duome-
ny apie tai, kad visos skalés néra vienodai pati-
kimos ir Zemiausi patikimumo koeficientai yra
Problemy su bendraamZziais skaléje, galime rasti
ir kity Saliy pristatomuose tyrimuose (Ronning
et al., 2004; Smedje et al., 1999). Autoriai taip
pat pazymi, kad maziausiai vertingi prognozuo-
jant ivairius sutrikimus SDQ rezultaty pagrindu
yra vaiky saves jvertinimo duomenys (Good-
man, 2001; Widenfelt et al., 2003; Ronning et
al., 2004). Manoma, kad vaikai tik i§ dalies pri-
pazista problemy egzistavima arba skirtingai
supranta teiginius apie problemas, todél ypac
svarbu diagnozuojant remtis keliy Saltiniy in-
formacija (Widenfelt et al., 2003; Ronning et
al.,2004). S. Heyerdahl (2003) nuomone, adap-
tuojant klausimynus neuztenka teiginius isvers-
ti i kita kalba, jie dar turi atitikti ir kult@rinius
standartus. Todél biity svarbu perzitiréti tuos vai-
ku versijos teiginius, kurie ne visai uZtikrina ty-
rimo patikimuma ir validuma. Taip pat mato-
me, kad ir pozitris j vaiko problemas jvairiose
Salyse skiriasi — Lietuvos tévai bei mokytojai
izvelgia daugiau vaiko problemy nei britai, o
pastarieji pastebi jy daugiau nei norvegai ir Sve-

LITERATURA

Cohen J. Statistical power analysis for the behavio-
ral sciences (2" ed.). New York: Lawrence Earlbaum
Associates, 1988.

Cury C,, Golfedo J. Strengths and difficulties ques-
tionnaire (SDQ): A study of school children in Ribe-
rao Preto // Revista Brasileira de Psiquiatria. 2003,
vol. 25, p. 139-145.

Elander J., Rutter M. Use and development of the
Rutter Parents’ and Teachers’ Scales // International
Journal of Methods in Psychiatric Research. 1995,
vol. 5, p. 1-16.

Goodman R. A modified version of the Rutter
parent questionaire including extra items on children

dai. (Ronning et al., 2004; Smedje et al., 1999).
Skandinavy Saliy ypatumas yra tas, kad jy vaikai
problemy pastebi kur kas daugiau nei suauge.
Nors musy atliktas tyrimas ir kity Saliy patirtis
rodo, kad SDQ metodikos adaptavimas yra il-
gas ir sudétingas procesas, ¢ia pristatomi rezul-
tatai leidzia teigti, kad parengtas SDQ lietuvis-
kas versijas galima naudoti psichologiniam
ivertinimui mokslinio tyrimo ir formalizuotos
atrankos tikslais.

ISvados

1. Lietuviskojo SDQ tévy ir mokytojy versijy
patikimumas, nustatytas vidinio suderina-
mumo metodu, yra patenkinamas ir geras.
Vaiky versijos patikimumas menkesnis.

2. Visy trijy lietuvisky versijy konstrukto va-
liduma patvirtino koreliaciné ir faktoriy
analize, o kriterinj — ,,klinikines* ir nekli-
nikinés grupiy lyginamoji analize.

3. Gauti lietuviSky ir britiSky SDQ normy
skirtumai rodo, kad Lietuvos vaiky elge-
sio ir emociniy problemy vertinimui rei-
kia naudoti normas, kurias sudaréme rem-
damiesi Lietuvos reprezentacinés imties

atsakymais.

strengths: a research note // Journal of Child Psycho-
logy and Psychiatry. 1994, vol. 35, p. 1485-1494.

Goodman R. The Strengths and Difficulties Ques-
tionnaire: A research note // Journal of Child Psycho-
logy and Psychiatry. 1997, vol. 38, p. 581-586.

Goodman R. Psychometric properties of the
Strengths and Difficulties Questionnaire // Journal of
American Academic Adolescent Psyciatry. 2001, vol. 40,
p. 1337-1345.

Goodman R., Scott S. Comparing the Strengths
and Difficulties Questionnaire and the Child Behavior
Checklist: Is small beautiful? // Journal of Abnormal
Child Psychology. 1999, vol. 27, p. 17-24.

103



Goodman R., Ford T., Simmons H., Gartward R.,
Meltzer H. Using Strengths and Difficulties Question-
naire (SDQ) to screen for child psychiatric disorders
in a community sample // British Journal of Psychiat-
ry. 2000a, vol. 177, p. 534-539.

Goodman R., Renfrew D., Mullick M. Predicting
type of psychiatric disorder from Strengths and Dif-
ficulties Questionnaire (SDQ) scores in child mental
health clinics in London and Dhaka // European Child
and Adolescent Psychiatry. 2000b, vol. 9, p. 129-134.

Gorsuch R. L. Factor analysis (2" ed.). New York:
Lawrence Erlbaum, 1983.

Heyerdahl S. SDQ - Strength and Difficulties A new
guestionnaire for mental health assessment in children and
adolescents used in recent Norwegian survey: UN-
GHUBRO, OPPHED and TROFINN. Norsk Epidemio-
logy. 2003, vol. 13 (1), p. 127-136 (norvegy kalba).

ITC, 2000 (Tarptautinis testy naudojimo reglamentas).
Vilnius: VU Specialiosios psichologijos laboratorija, 2003.

Joreskog K., Sorbom D. LISREL 8: Users’s Refe-
rence Guide. Chicago: SSI, 1998.

Kamphaus R. W., Petoskey M. D., Rowe E. Cur-
rent trends in psychological testing of children // Pro-
fessional Psychology: Research and Practice. 2000,
vol. 31, p. 155-164.

Koskelain M., Sourander A., Kaljonen A. The
strenghts and difficulties questionaire among Finish
school-aged children and adolescents // European Child
and Adolescent Psychiatry. 2000, vol. 9, p. 277-284.

Koskelain M., Sourander A., Vauras M. Self-repor-
ted strenghts and difficulties in a community sample
of Finish adolescents // European Child and Adoles-
cent Psychiatry. 2001, vol. 10, p. 180-185.

Mash E., Wolf D. Abnormal child psychology (2"
ed). Wadssworth: Thomson Learning House, 2001.

Mathai J., Anderson P., Bourne A. The Strenghts
and difficulties questionnaire as a screening measure

prior to admission to Child and Adolescent Mental
Health service // Australian e-Journal for Advancement
of Mental Health (AeJAMH). 2002, vol. 1 (3), p. 2-12.

Mullick M., Goodman R. Questionnaire screening
for menthal health problems in Bangladeshi children:
a preliminary study // Social Psychiatry and Psychiatric
Epidemiology. 2001, vol. 36, p. 94-99.

Ronning J., Handegaar B., Sounder A., Morch W.-T.
The Strengths and Difficulties Self- report Questionai-
re as screening instrument in Norvegian community
samples // European Child and Adolescent Psychiatry.
2004, vol. 13, p. 73-82.

Sattler J. Assessment of children.(4™ ed.). San Die-
go: Author, 2002.

Smedje H., Bromann J.-E., Hetta J. von Knor-
ring A.-L. Psychometric properties of a Sweedish ver-
sion of the “Strenghts and Difficulties Questionnaire”
/| European Child and Adolescent Psychiatry. 1999,
vol. 8, p. 63-70.

Van Widenfelt B., Goedhart A., Treffers P., Good-
man R.. Duch version of the strenghts and difficulties
questionaire (SDQ) // European Child and Adolescent
Psychiatry. 2003, vol. 12, p. 281-289.

Woerner W., Becker A., Friedrich C., Klasen H.,
Goodman R., Rothenberger A. Normative data and
evaluation of the German parent-rated Strengths and
Difficulties Questionnaire (SDQ): Results of a repre-
sentative field study // Zeitschrift fiir Kinder- und
Jugendpsychiatrie und Psychotherapie. 2002, vol. 30,
p. 105-112.

Zukauskiené R., Ignataviciené K. Kai kurie lietuvis-
kos CBCL 4/18 versijos psichometriniai rodikliai // Psi-
chologija. 2001, t. 24, p. 38-47.

Zukauskiené R., Ignataviciené K., Daukantaité D.
Subscales scores of the Lithuanian version of CBCL:
Preliminary data on the emotional and behavioural pro-
blems in childhood and adolescence // European Child
and Adolescent Psychiatry. 2003, vol. 12, p. 136-144.

A STANDARDISED LITHUANIAN VERSION OF STRENGHTS
AND DIFFICULTIES QUESTIONNAIRE (SDQ) FOR SCHOOL-AGED CHILDREN

Grazina Gintiliené, Sigita Girdzijauskiené, Dovilé éerniauskaité, Sigita Lesinskiené, Robertas Povilaitis,

Dainius Paras

Summary

Strengths and Difficulties Questionnaire (SDQ) deve-
loped by R. Goodman (1997) has been widely used in
epidemiological studies throughout the world as a scre-
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ening measure for mental health in children and ado-
lescents. The SDQ comprises 25 items plus supple-
ment on impact of the difficulties for the child and



family. There are 5 subscales: Prosocial behaviour,
Hyperactivity, Emotional symptoms, Conduct problems
and Peers problems, the last four adding up to the
Total Difficulties score. The design of the SDQ with
both strength’ and difficulties’ items supposedly inc-
reases acceptability of the instrument on behalf of infor-
mants and make questionnaire especially suitable for
studies of general population were the majority of chil-
dren are healthy. Three SDQ versions (parent, teacher
and self-report) were translated into Lithuanian language
and psychometric properties of those Lithuanian SDQ
versions are presented and analysed in this article. Rep-
resentative sample of children aged 7-16 years (n =
2626) was randomly selected from 14 big town, 9 town
and 20 country schools. 2447 parent versions, 2613
teacher versions and 1612 self-report versions were com-
pleted. SDQ self-report version was administered only to
11-16 year olds. Data analysis based on method of
internal consistency, item inter- and intra-scale correla-
tion, including exploratory and confirmatory factor ana-
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lysis, comparison of data in clinical and non-clinical
groups (62 children) and inter-rater correlations showed
adequate psychometric properties of the Lithuanian SDQ.
Cronbach’s alpha for the total difficulties score was in
three informant reports 0.72-0.85, while the range in
different subscales was 0.34—0.86. As raters, the teachers
had the best internal consistency. The lowest level of
alpha was in self-report version. Correlation analysis con-
firmed the postulated structure of the SDQ in all three
versions, while the results of factor analysis had some
exceptions to it. Lithuanian cut-off points were similar
of those found in British sample. Applying Cohen’s
criteria for the effect size between British and Lithuanian
samples all the SDQ subscales felt in a low area except
prosocial behaviour, emotional symptoms and total dif-
ficulties subscales in parents reports and prosocial sub-
scale in self-report which felt in the moderate area. The
present study gives further evidence of usefulness of the
Lithuanian SDQ as screening instrument for research and
clinical purposes.
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