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Santrauka

Tyrimo tikslas. ApZvelgti naujausig moksling literatiirg
ir jvertinti dialektinés elgesio terapijos poveikj save Zalojan-
tiems paaugliams.

Metodai. Atlikta PubMed duomeny bazéje 2015-2025 m.
publikuoty moksliniy $altiniy analizé. Tyrimy atrankai nau-
doti reik§miniai ZodzZiai, jtraukimo j tyrimg ir atmetimo kri-
terijai, tyrimy atrankos struktiriné schema.

Rezultatai. | literatros apzvalga jtraukta 11 tyrimy, ku-
riy bendrg imtj sudaré 1924 tiriamieji. Dialektinés elgesio
terapijos poveikio vertinimui pasitelkti interviu su paau-
gliais, pacienty dienorasciy analizé, klausimynai / skalés,
hospitalizacijy i psichiatrijos jstaigas skai¢ius, medicininiy
jrasy analizé. Visy analizuoty tyrimy autoriai pastebéjo tei-
giamg terapijos poveikj paaugliy savizalos be savizudybés

ketinimo dazniui. Trijy randomizuoty kontroliniy tyrimy
autoriai lygino savizudybés ketinimy daznj tarp dialektinés
elgesio terapijos ir kontrolinés grupiy. Tiek kontrolinéje,
tiek dialektinés elgesio terapijos grupéje daugiau nei 70 %
tiriamyjy pasieké remisijg, nustacius tik nezymy dialekti-
nés elgesio terapijos pranasuma. Suicidiniy minciy daznis
po terapijos programos reik§mingai sumazéjo, pavyzdziui,
Courtney ir kt. tyrime suicidiniy min¢iy klausimyno (SIQ)
mediana sumazéjo nuo 131 iki 77 baly po dialektinés elgesio
terapijos programos. Syversen ir kt. bei Santamarina-Perez
ir kt. statisti$kai reik§mingy pokyciy nepastebéjo. Baudinet
ir kt. tyrime radikaliai atvira dialektiné elgesio terapija su-
mazino valgymo sutrikimy turin¢iy paaugliy savizalos daznj
nuo 64 % iki 18 %.

I$vados. Dialektiné elgesio terapija yra efektyvi priemo-
né gydant paauglius, linkusius j savizala be savizudybés ke-
tinimo. Jrodymai apie dialektinés elgesio terapijos poveikj
suicidinéms mintims ir savizudybés ketinimy dazniui sil-
pnesni: dalis tyréjy nepastebi reikémingo skirtumo, paly-
ginti su kitais gydymo metodais. Radikaliai atvira dialektine
elgesio terapija gali bati tinkamas gydymo metodas save
zalojantiems ir valgymo sutrikimy turintiems paaugliams.

Reik$miniai Zodziai: savizala, suicidinés mintys, savi-
zudybés ketinimai, valgymo sutrikimai, paaugliy psichikos
sutrikimai.

JVADAS

Pasaulio sveikatos organizacija (PSO) savizalg apibrézia
kaip tyc¢inj saves zalojimg ar apsinuodijimg, galintj turéti mirti-
ng baigtj [1]. Tai platus terminas, apibaidinantis ir savizudybés
ketinimo, ir savizalos be savizudybés ketinimo atvejus [2]. Pagal
Amerikos psichiatry asociacijos klasifikacija DSM-5, savizala
be savizudybés ketinimo (angl. nonsuicidal self-injury — NSSI)
pasireskia kaip socialiai nepriimtinas savo kino pjaustymas,
odos prideginimas, susimusimas siekiant palengvinti emocine
kandia, santykiy sunkumus [3]. NSSI, suicidinés mintys ir savi-
zudybés ketinimai sudaro didele paaugliy psichikos sveikatos
sutrikimy dalj visame pasaulyje [4]. Remiantis nacionalinio
JAV vykdyto tyrimo rezultatais, 18 % visy JAV gimnazisty yra
patyre bent vieng NSSI epizoda per 12 mén. laikotarpj. Nors
NSSI tikslas néra nusizudyti, tai reik§mingas savizudybés keti-
nimo ateityje rizikos veiksnys [2].

Ivertinus paaugliy savizalos mastg ir galimas pasekmes,
efektyvaus gydymo metodo paieskos islieka kritinés reikémes
siekiant sumazinti NSSI, minciy apie savizudybe ir savizudybés
ketinimy daznj. Pastaruoju metu mokslingje literatiiroje vis
daugiau démesio kreipiama j kognityvinés elgesio terapijos
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rusies — dialektinés elgesio terapijos reik§me gydant save Zaloti
linkusius paauglius. Dialektiné elgesio terapija (angl. dialectical
behaviour therapy — DBT), i§ pradziy taikyta save zalojantiems
bipoliniu sutrikimu sergantiems pacientams, ilgainiui adaptuo-
ta save Zalojantiems ir suicidiniy min¢iy turintiems paaugliams
[4]. DBT sudaro savaitinés individualios psichoterapijos sesijos,
grupiniai jgidziy formavimo uZzsiémimai, j kuriuos jtraukiami
paauglio tévai, paauglio ir tévy konsultavimas telefonu. Pagrin-
diniai DBT uzdaviniai yra paauglio samoningo démesio sutel-
kimo (angl. mindfulness), distreso tolerancijos, bendravimo,
emocijy reguliavimo jgtdziy ugdymas [4-6].

Tyrimo tikslas — apzvelgti naujausig moksline literattira
ir jvertinti DBT poveikj save Zalojantiems paaugliams.

TYRIMO MEDZIAGA IR METODAI

Mokslinés literattiros apzvalga buvo rengiama pasitel-
kiant kai kuriuos PRISMA (angl. Preferred Reporting Item
for Systematic Review and Meta-Analyses) kriterijus. Publi-
kacijy paieskai pasirinkta PubMed duomeny bazé. Apzvelgti
2015-2025 m. angly kalba publikuoti $altiniai naudojant $iuos
raktinius zodzius: dialectical behavior therapy OR dialectical
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behaviour therapy OR DBT AND self-harm OR self harm OR
selfinjury OR self-injurious behavior OR non-suicidal self-injury
OR NSSI OR deliberate self-harm OR suicidal behavior AND
adolescent OR adolescents OR teenager OR teenagers OR youth.

Itraukimo j tyrima kriterijai:

1. 2015-2025 m. publikuoti moksliniai straipsniai.

2. Moksliniai straipsniai, parasyti angly kalba.

3. Pasiekiamas visas straipsniy tekstas.

4. Publikacijose apraSomi tiriamieji yra 12-18 mety
paaugliai.

5. Mokslinéje publikacijoje pateikiama informacija apie
DBT poveikj save zalojantiems, suicidiniy min¢iy tu-
rintiems arba méginusiems nusizudyti paaugliams.

Atmetimo kriterijai:

1. Senesnés nei 2015 m. publikacijos.

2. Ne angly kalba parasyti moksliniai straipsniai.

3. Nepasiekiamas visas publikacijos tekstas.

4. Tiriami klinikiniai atvejai, kuriy imtis mazesné nei
10 Zmoniy.

5. Publikacijose aprasomi tiriamieji néra 12-18 mety
paaugliai.

6. Mokslinés publikacijos, kuriose tiriamos etninés
arba seksualinés mazumos.

7. Mobkslinés publikacijos, kuriy turinys neatitinka na-
grinéjamos temos.

8. Mokslinés publikacijos, kuriose tiriami paaugliai
turi Siuos psichikos sutrikimus / ligas: bipolinj su-
trikimg, manijg, Sizofrenijg, potrauminio streso
sutrikimg, autizmo spektro sutrikimg, démesio ir
hiperaktyvumo sutrikimg.

Pagal pateikty raktiniy Zodziy derinj PubMed duomeny
bazéje buvo aptikti 203 straipsniai. Pritaikius filtrus, t. y. at-
metus prie§ daugiau nei 10 mety ir ne angly kalba parasytus
straipsnius, liko 132 straipsniai. Taip pat buvo pridéta 1 publi-
kacija i§ Web of Science duomeny bazés. Moksliniy straipsniy
atranka buvo vykdyta trimis etapais. Pirmasis etapas — atrinkty
straipsniy pavadinimy perskaitymas ir temos neatitinkanciy
straipsniy atmetimas. Antrojo etapo metu buvo perskaitytos
52 straipsniy santraukos ir vertintos pagal jtraukimo j tyrimag
ir atmetimo kriterijus, atmesti 24 straipsniai. Trec¢iajame etape
buvo nagrinéjamas visas publikacijy tekstas, atmesti 17 darbo
tikslo neatitinkantys straipsniai. Galiausiai j literattiros apzval-
g3 buvo jtraukta 11 publikacijy (zr. pav.).

Publikacijos i§ Web
of Science duomeny
bazés (n=1)

Duomeny bazéje PubMed
aptiktos publikacijos (n = 132)

Publikacijy atranka pagal
pavadinimg (n = 133)

Atmesti temos
neatitinkantys
straipsniai (n = 81)

santrauka (n = 52)

J ( Atmesti kriterijy
> neatitinkantys
A 4 L straipsniail (n = 24)

Viso teksto analizé (n = 28)

Atmesti darbo tikslo
neatitinkantys
straipsniai (n = 17)

>
v L
] apzvalgs jtrauktos

publikacijos (n = 11)

Y ’L
)
Publikacijy atranka pagal

Pav. Tyrimy atrankos schema
Fig. Study selection flowchart

REZULTATY APTARIMAS IR DISKUSIJA

I literatiiros apzvalga jtraukta 11 tyrimy: 4 randomizuoti
kontroliniai tyrimai, 3 kohortiniai tyrimai, 3 retrospekty-
viosios medicininiy jrasy apzvalgos ir 1 klinikiniy atvejy se-
rija. Bendrg visy tyrimy imtj sudaré 1924 tiriamieji. Visuose
apzvalgoje nagrinétuose tyrimuose didesne tiriamuyjy dalj
sudaré moteriskosios lyties paauglés. I tyrimo pasitrauku-
siy tiriamyjy procentiné dalis svyravo nuo 2,6 % iki 47 %
(zr.lentele). DBT poveikiui vertinti buvo pasitelktos skirtin-
gos priemonés: interviu su paaugliais, pacienty dienoraséiy
analizé, klausimynai / skalés, hospitalizacijy i psichiatrijos
jstaigas skai¢ius, medicininiy jrasy analizé.

Lentelé. ] literataros apzvalga jtraukty tyrimy charakteristiky apibendrinimas
Table. Overview of the studies included in the literature review

. . &1 . . . . . 1 s I$ tyrimo pasitrauke
0
Eil. Nr. | Autoriai Salis Metai | Tyrimo tipas Imties dydis | Moteriskoji Iytis (%) tiriamieji (%)
L Klinikiniy atvejy
1 Baudinet ir kt. [7] JK 2021 serija 28 26 (92,9 %) 4 (14,3 %)
Retrospektyvioji
2 Tebbet-Mock ir kt. [8]  [JAV 2021 |medicininiy jrady 1194 765 (64,0 %) -
apzvalga
. Randomizuotas kon-
3 Berk ir kt. [9] JAV 2024 N 173 163 (94,2 %) -
trolinis tyrimas
Hermosillo-de-la-Torre . . .
4 ir k. [10] Meksika 2023 Kohortinis tyrimas |34 34 (100 %) 16 (47,0 %)
5 Liu ir kt. [11] Kinja  |2024 | Rendomizuotaskon-|) 56 (56,0 %) 9.(9,0 %)
trolinis tyrimas
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Flynn ir kt. [12] Airija 2019 |Kohortinis tyrimas |84 71 (84,5 %) 13 (15,5 %)
Syversen ir kt. [13] Norvegija |2024 Kohortinis tyrimas |41 35 (85,3 %) 4 (10,5 %)
Santamarina- Randomizuotas kon-
11 0, 0,
8 Perez ir kt. [14] Ispanija 2020 trolinis tyrimas 42 35 (83,3 %) 7 (16,7 %)
Retrospektyvioji
9 Darrow ir kt. [15] JAV 2021  |medicininiy jray |87 70 (80,5 %) -
apZzvalga
10 Mehlum ir kt. [16] Norvegija |2016 | randomizuotaskon-| 63 (81,8 %) 2(2,6%)
trolinis tyrimas
Retrospektyvioji
11 Courtney ir kt. [17] Kanada 2015 |medicininiy jrady |64 61 (95,3 %) 22 (34,4 %)
apzvalga

NSSl ir savizudybés ketinimai

DBT poveikis paaugliy NSSI epizody ir (ar) savizudy-
bés ketinimy dazniui apraomas visuose j literatiros apz-
valga jtrauktuose tyrimuose [7-18]. Stipras DBT efektyvu-
mo save zalojanéiy paaugliy gydymui jrodymai pateikiami
randomizuotuose kontroliniuose tyrimuose. Berk ir kt.,
Mehlum ir kt. bei Santamarina-Perez ir kt. vykdyty tyrimy
dalyviai - DBT uzsiémimuose dalyvaujantys paaugliai, ku-
rie buvo lyginami su kontroline grupe, gaunancia jprastg
gydyma ir dalyvaujancia individualios ir grupinés terapijos
sesijose (angl. Individual and Group Supportive Therapy -
IGST) [9, 14, 16]. Priesingai nei DBT, IGST néra direktyvi
terapijos forma, jos metu esminis démesys teikiamas j pa-
auglio priémima, siekj sukelti susietumo, priklausymo ben-
druomenei jausma [9]. Nors terapijos trukmé (16-29 sav.),
stebéjimo laikotarpis (4-71 sav.) skyrési, visy trijy tyrimy
rezultatai rodo teigiamus paaugliy elgsenos pokycius [9, 14,
16]. Mehlum ir kt. bei Santamarina-Perez ir kt. tyrimuose
DBT buvo statistiskai reiksmingai efektyvesné nei IGST sie-
kiant sumazinti paaugliy NSSI epizody daznj [14, 16]. Berk
ir bendraautoriy teigimu, nebuvo reik$mingy skirtumy
tarp DBT ir IGST paaugliy vertinant NSSI daznj i§ karto po
gydymo, ta¢iau DBT buvo susijusi su reik$mingai mazesniu
NSSI dazniu 12 mén. po gydymo. Autoriai taip pat lygino
savizudybés ketinimy daznj tarp DBT ir kontrolinés gru-
pés. Tiek kontrolinéje, tieck DBT grupéje daugiau nei 70 %
tiriamyjy pasieké remisijg, o DBT pranasumas pries IGST
buvo menkas. Taip pat pastebéta, kad NSSI epizodai buvo
sunkiau gydomi ir linke dazniau pasikartoti lyginant su sa-
vizudybés ketinimais [9].

Visy kity j literataros analize jtraukty tyrimy autoriai
pateikia panasias i$vadas: DBT yra efektyvi NSSI gydymo
priemoné save Zalojantiems paaugliams [7, 8, 10, 12, 13,
15, 17]. Tiesa, didzioji dalis minéty tyrimy dél per mazos
imties negaléjo pateikti stipriy jrodymy apie DBT nauda
savizudybés ketinimy prevencijai. Vis délto, JAV vykdytos
didelés imties (n = 1194) retrospektyviosios medicininiy
jrasy analizés metu Tebbet-Mock su bendraautoriais sieké
jvertinti savizudybés ketinimy daznj tarp dalyviy, gavusiy
DBT arba IGST. Tyrime buvo analizuojamos trys privacioje
JAV psichiatrijos ligoninéje hospitalizuoty pacienty grupés:
kontroliné, gavusi IGST, ir dvi DBT grupés. Svarbu paminé-
ti, kad duomenys apie kontroline grupe buvo renkami prie$
DBT jdiegima ligoninéje, apie pirmaja DBT grupe - per
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pirmuosius 8 mén. po DBT jdiegimo jstaigoje, o apie antra-
ja DBT grupe - per atitinkamus 8 mén. nuo antryjy DBT
jdiegimo mety. Tyrimo rezultatai nebuvo vienareik$miai:
pirmoji DBT grupé pasizyméjo statistiSkai reik§mingai
mazesniu savizudybeés ketinimy dazniu, palyginti su IGST
grupe, taciau antrojoje DBT grupéje savizudybés ketinimy
buvo gerokai daugiau nei pirmojoje ir ne maziau nei IGST
grupéje. Nepaisant to, darbo autoriai $iy jrodymy nesieja
su terapijos efektyvumo sumazéjimu antraisiais jos taiky-
mo metais. Publikacijoje pabréziama personalo mokymo ir
nuoseklaus metodo taikymo svarba. Autoriai kelia prielai-
da, kad didesnis darbo kravis ir personalo kaita antraisiais
metais taip pat galéjo nulemti prastesnius rezultatus [8].

Mintys apie savizudybe

Suicidinés mintys yra stiprus galimo savizudybés ketini-
mo ateityje prediktorius [17]. DBT poveikis paaugliy suici-
diniy min¢iy dazniui buvo analizuojamas septyniuose j lite-
rataros analize jtrauktuose tyrimuose [10,12-17]. Courtney
ir bendraautoriai tyré ribinio asmenybés sutrikimo pozymiy
turincius paauglius, dalyvavusius 15 sav. trukmés DBT pro-
gramoje. Pirminis tyrimo rezultatas - suicidiniy min¢iy daz-
nio pokytis, buvo matuojamas pasitelkiant suicidiniy min-
¢iy klausimyna (angl. Suicidal Ideas Questionnaire — SIQ).
Tiriamieji klausimyng pildé prie§ pradedant gydyma ir po
15 sav. trukmés DBT gydymo. SIQ sudaro 30 klausimy apie
suicidines mintis ir elgesj, vertinamy Likerto skalés balais
nuo 0 (niekada apie tai negalvojau) iki 6 (galvoju beveik kie-
kvieng dieng). Bendras baly skai¢ius indikuoja minéiy apie
savizudybe sunkumg, pavyzdziui, 41 balas atitinka 90-ajj
15-18 m. paaugliy procentilj. SIQ mediana prie§ gydyma
sieké 131 balg, po gydymo - 77 balus. Nors SIQ rezultatai
po gydymo isliko aukstesni nei 90-asis procentilis, paste-
bétas statistiskai reik§mingas teigiamas paaugliy suicidiniy
min¢iy daznio dinamikos pokytis [17]. Flynn ir kt., Hermo-
sillo-de-la-Torre ir kt., DBT efektyvumo vertinimui pasitel-
ke kitus klausimynus, taip pat nustaté, kad save zZalojantiems
paaugliams po DBT kurso minciy apie savizudybe daznis
reik§mingai sumazéjo [10, 12]. Kita vertus, keleto tyrimy
rezultatai i$siskyré: Syversen ir kt. bei Santamarina-Perez
ir kt. nepastebéjo statistiskai reik§mingo suicidiniy min-
¢iy daznio sumazéjimo DBT programos dalyviams [13,
14]. Mehlum ir bendraautoriy tyrime pastebétas greitesnis
suicidiniy min¢iy, depresijos, ribinio asmenybés sutrikimo
pozymiy pageréjimas DBT grupéje, palyginti su jprastinio
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gydymo grupe, taciau pokyciai tapo nereik§mingi praéjus
vieneriems metams po DBT taikymo pradzios [16].

Radikaliai atvira dialektiné elgesio terapija

Radikaliai atvira dialektiné elgesio terapija (angl. Radi-
cally Open Dialectical Behaviour Therapy - RO DBT) yra
tradicinés DBT pagrindu sukurta terapija, skiriama gydyti
pacientams, pasizymintiems pernelyg didele savikontrole,
kuri budinga sergant nervine anoreksija, obsesiniu kompul-
siniu sutrikimu. Terapija grindziama ,radikaliu atvirumu®,
kuris skatina pacientus bati atvirus saves pazinimui, priimti
nepatogias emocijas, taip pat daug démesio skiriama soci-
alinio susietumo ugdymui. Priesingai nei tradicinéje DBT,
RO DBT metu pacientai mokomi atsipalaidavimo, sponta-
niskumo, laisvesnés saviraiSkos [19]. Baudinet ir bendra-
autoriai klinikiniy atvejy serijoje pristaté RO DBT poveikj
28-iems save zalojantiems ir valgymo sutrikimy turintiems
paaugliams. Kiekvienas paauglys vidutiniskai dalyvavo 18 gru-
piniy jgadziy uzsiémimy ir 21 individualios terapijos uzsiémi-
me per 34 sav. laikotarpj. Tyrimo rezultatai parodé, kad savi-
zalos mastas nukrito nuo 64 % iki 18 %, né vienas pacientas
nepradéjo i naujo save Zaloti terapijos metu. Be to, teigiamy
pokyciy buvo ir kitose srityse: reik$émingai sumazéjo paaugliy
valgymo sutrikimy daznis, emocijy slopinimas, socialinis uz-
darumas, santykiy vengimas, depresijos simptomai, padidéjo
pasitikéjimas kitais, gebéjimas uzmegzti naujus rysius [7].

ISVADOS

NSSI, suicidinés mintys ir savizudybés ketinimai suda-
ro didele paaugliy psichikos sveikatos sutikimy dalj visame
pasaulyje. DBT yra efektyvi priemoné gydant paauglius,
linkusius j savizalg be savizudybés ketinimo. Jrodymai apie
DBT poveikj suicidinéms mintims ir savizudybés ketinimy
dazniui silpnesni: dalis tyréjy nepastebi reiksmingo skirtu-
mo lygindami su kitais gydymo metodais. RO DBT gali bati
tinkamas gydymo metodas save zalojantiems ir valgymo su-
trikimy turintiems paaugliams.

Gauta: 20251031  Priimta spaudai: 2025 11 10

Summary

THE EFFECT OF DIALECTICAL
BEHAVIOURAL THERAPY FOR
ADOLESCENT SELF-HARM

Karolina Staduliené, Miglé Miglinaité

Aim of the study. To review the newest scientific
literature and assess the effect of dialectical behaviour
therapy for adolescent self-harm.

Methods. Sources published in ,,PubMed* databa-
se between 2015 and 2025 were analysed. Keywords,
inclusion and exclusion criteria, research selection flo-
wchart were used to select the studies.
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Results. In this literature review, a total of 11 re-
search papers were analysed and the total sample of
all studies comprised 1924 participants. Different me-
thods were applied to assess the effect of dialectical
behaviour therapy: interviews with adolescents, analy-
sis of patients’ diaries, questionnaires/scales, number
of admissions to mental health facilities, analysis of
medical data. All authors observed a positive impact of
therapy on the frequency of nonsuicidal self-injury. 3
authors of randomized control trials compared suicide
attempt frequency between dialectical behaviour the-
rapy and control groups. In both cases, more than 70%
respondents reached remission with dialectical beha-
viour therapy performing slightly better. Suicidal ide-
ation frequency decreased significantly in 3 studies, for
example, the median of suicidal ideation questionnaire
(SIQ) decreased from 131 to 77 points after dialectical
behaviour therapy program in Courtney et al. research.
However, Syversen and Santamarina-Perez did not ob-
serve any statistically significant changes. Baudinet et al.
reported a decrease in self-harm frequency from 64%
to 18% among adolescents with eating disorders after
radically open dialectical behaviour therapy.

Conclusions. Dialectical behaviour therapy is an
effective method for reducing adolescent nonsuicidal
self-harm. Evidence for dialectical behaviour therapy
effect on suicidal ideation and suicide attempt frequ-
ency is weaker: some researchers do not observe any
significant differences compared to other treatment
approaches. Radically open dialectical behaviou-
ral therapy may be a suitable treatment method for
self-harming adolescents with eating disorders.

Keywords: self-harm, suicidal ideation, suicide
attempts, eating disorders, adolescent mental health
disorders.
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