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JVADAS

Daugelyje pasaulio Saliy, taip pat ir Lietuvoje, susirlipinima kelia jauny Zmoniy elgesys, susijes su
sveikata. Tyrimy rezultatai rodo, kad Siy dieny jaunuoliai yra nepakankamai fiziSkai aktyvus, o jy fizinis
pajégumas prastéja sulig kiekviena karta (Aubert et al., 2018; Sanches Lopez et al., 2018; Venckunas et
al., 2017), jiems badingi blogi mitybos jprociai (Mieziene et al., 2019; Novak et al., 2017), priklausomybe
sukelianciy medziagy vartojimas (Gobel et al., 2016). Toks su sveikata susijes elgesys didina létiniy ligy —
2 tipo diabeto, Sirdies ir kraujagysliy, tam tikry vézio formy — rizikg (Darlington et al., 2007; Koene et
al., 2016; Ley et al., 2016), sukelia kitus sveikatos sutrikimus, depresijg (Hammen, 2018; Stubbs et al.,
2018), nerimg (Vancampfort et al., 2018). Valstybiniu mastu tai susije su nemenkomis papildomomis
iSlaidomis sveikatos apsaugai, turi neigiamos jtakos Salies ekonomikos augimui bei Salies gynybai.

Jauny Zmoniy sveikatos sutrikimai, distresas ir jy pasekmés turéty rupéti ne tik uz asmens ar
visuomenés sveikatg atsakingoms institucijoms. Si problema aktuali ir 3alies gynybos srityje. Strategiskai
Si sritis labai svarbi kuriant valstybés vidaus ir uzsienio politikg. Todél Salies gynybos institucijos
suinteresuotos j savo gretas jtraukti fiziSkai ir psichiskai sveikus jaunuolius. Vis délto daugelyje saliy
susiduriama su problema dél Sauktiniy netinkamumo tarnybai ir jy atkritimo (Niebuhr et al., 2008).
Dazniausios Sauktiniy netinkamumo tarnybai ir atkritimo priezastys yra atramos ir judéjimo aparato
sutrikimai, vidaus organy pazaidos ir jy funkcijy sutrikimai, psichinés sveikatos problemos. Sveikata yra
vienas pagrindiniy kriterijy, lemianciy jaunuolio tinkamuma karinei tarnybai, gebéjima atlikti karines
uzduotis. Praktika rodo, kad apie 58,6 proc. Saukiamojo amzZiaus jaunuoliy netinka karinei tarnybai. Tarp
jy apie 33-37 proc. kencia nuo psichiniy sutrikimy, dar trec¢dalis — nuo Sirdies ir kraujagysliy sistemos
ligy, 13 proc. — nuo atramos ir judéjimo aparato sutrikimy (Lietuvos krasto apsaugos ministerija,
https://www.Imt.It/It/doclib/cwpnkccecvdnbe5erz9v8tsuqrrahwk4). Su panasSiomis problemomis
susiduria ir kitos Salys (Asch et al.,, 2009; Salo, 2008). Todél svarbu iSanalizuoti galimus Sauktiniy
populiacijoje rizikos sveikatai veiksnius, tarp jy — su sveikata susijusj jaunuoliy elgesj, distresg, sveikatos
rastinguma.

Kita vertus, jaunuoliy nuostatos dél tarnybos kariuomenéje atskleidzia jy motyvacijg tarnauti.
Sioms nuostatoms formuotis didelés jtakos turi $eima, ugdymo jstaigos, bendraamiiai ir gali stipriai
paveikti jaunuolio norg atlikti karo prievole, jo psichologinj nusiteikima ir fizinj pasirengima.

Lietuvos krasto apsaugos ministerijos uzsakymu Lietuvos sporto universiteto mokslininky grupé
atliko mokslinj tyrimg (Nr. S-REP-18-1). Tyrimo metu buvo analizuojami paSaukty ir savanoriskai
pareiskusiy norg atlikti karo prievole Lietuvos jaunuoliy su sveikata susijusio elgesio, psichinés blisenos,
sveikatos rastingumo ir motyvacijos tarnauti veiksniai bei jy sgsajos su netinkamumu tarnybai dél
psichinés ar fizinés sveikatos sutrikimy. Atsizvelgiant j su sveikata susijusio elgesio bei psichinés blsenos
kaupiamajj efektg ir tai, kad sveikatos sutrikimai daznai kyla ne imai, o vystosi mety metus, svarbu laiku
atkreipti Seimos, ugdymo, visuomenés sveikatos jstaigy démesj, kad buty galima kuo anksciau pastebéti
galimai neigiamai sveikatg veikiancius veiksnius ir uzkirsti jiems kelig. Atsizvelgiant j tyrimo rezultatus,
Sios rekomendacijos pirmiausia skiriamos ugdymo jstaigoms, kuriose galima organizuotai jgyvendinti
sveikatos ugdyma; moksleiviy tévams, nes pirmiausia Seimoje diegiami su sveikata susijusio elgesio ir
psichinés higienos jgudziai; visuomenés sveikatos biurams, organizuojantiems sveikatinimo veiklas;
bendruomenés nariams ir kitiems suinteresuotiems asmenims bei institucijoms.



TYRIMO METODIKA

Tiriamieji ir tyrimo procedura

Tyrime dalyvavo 1628 tiriamieji, iS jy 96,7 proc. vyry ir 3,3 proc. motery. Tiriamyjy amZius — nuo
19 iki 26 mety, amziaus vidurkis 22,75 + 3,48 mety. Duomenys buvo renkami nuo 2018 m. birzelio iki
2018 m. spalio mén. visuose keturiuose Lietuvos karo prievolés ir komplektavimo skyriuose (Kaune,
Vilniuje, Klaipédoje ir PanevéZyje). Tiriamieji turéjo uZpildyti pateikta klausimyng. Siekiant palyginti
tinkamy ir netinkamy tarnybai jaunuoliy rodiklius, buvo panaudoti 1319 tiriamyjy duomenys. Remiantis
tyrimo duomenimis 48,7 proc. Sauktiniy tarnybai netiko, 51,3 proc. — tiko.

Tyrimo metodai

Tyrime buvo vertinami Sie sociodemografniai rodikliai:

e gyvenamoji vieta — tiriamieji buvo suskirstyti j miesto, miestelio, rajono ar kaimo gyventojus;

e paZangumas vidurinéje mokykloje buvo subjektyviai vertinamas pagal 5 baly skale nuo labai
blogo iki labai gero;

e seimos pajamos vertintos identifikuojant Sauktinius, gyvenancius nepasiturinciose, vidutines,
didesnes nei vidutines pajamas gaunanciose, pasiturinciose ir turtingose Seimose.

Kino kompozicija. Kiino masés indeksas buvo apskaicCiuotas pagal subjektyviai nurodytg dgj ir

svorj taikant formule svoris : (Ggis, m)>.

Gyvensenos vertinimas

Fizinis aktyvumas vertintas pagal per savaite aktyviai, iki suprakaitavimo, praleistg laikg (val.,
min.) ir fiziSkai aktyvios veiklos daznj (kartai), taip pat pagal sésliai per darbo ir savaitgalio dienas
praleistg laikg (val.). Prie fiziSkai aktyviy buvo priskirti tiriamieji, kurie (pagal Pasaulio sveikatos
organizacijos rekomendacijas) paskutine tyrimo savaite buvo labai, iki suprakaitavimo, fiziskai aktyvis
ne maziau kaip 2,5 val. Tiriamuyjy taip pat buvo paprasyta nurodyti sportavimo patirtj esamuoju metu ir
vaikystéje, pasirenkant atsakymy variantus ,Taip — sportavo, sportuoja“ ir ,,Ne — nesportavo,
nesportuoja“.

Miegui skirtas laikas vertintas pagal atsakyma j vieng klausima — kiek paprastai laiko (val.)
tiriamasis miega nakt;j.

Zalingi jpro¢iai. Cigareciy riikymas buvo vertintas teiginiais, identifikuojanciais, ar asmuo apskritai
rako, raké pastargsias 30 dieny ir kiek cigareciy per tg laikg suruke. Tiriamieji buvo suskirstyti j tris
kategorijas: 1) visai nerukantys, 2) rakantys su vidutine rizika sveikatai (maziau kaip 20 cigareciy per
dieng), 3) rukantys su didele rizika sveikatai (20 ir daugiau cigarecCiy per dieng). Teiginiai sudaryti
remiantis JAV Gynybos departamento tyrimu dél tarnaujanciyjy kariuomenéje elgesio, susijusio su
sveikata (Department of Defense Survey of Health Related Behaviors Among Active Duty Military
Personnel) (Bray et al., 2009). | klausimyng buvo jtraukti papildomi klausimai apie rikymo jprocio
paplitimg Seimoje ir paprasyta tiriamyjy nurodyti, ar Seimoje nertikoma; ar riiko bent vienas is tévy; ar
rako abu tévai. Alkoholio vartojimas buvo vertintas pagal progy, kuriomis buvo vartojamas alkoholis,
skaiciy per paskutinj ménesj; pagal kokia nors proga isgerty alkoholiniy gérimy ras;j ir kiekj; pagal dieny
skaiCiy per ménesj, kai kokia nors proga buvo isgerta daugiau nei 5 vienetai bet kokio alkoholio,



matuojant standartiniy suvartoto alkoholio vienety skai€iais (pvz., alaus skardinés, buteliai (0,33 ml),
vyno taurés (150 g) ir pan.). Teiginiai sudaryti remiantis JAV Gynybos departamento tyrimu dél
tarnaujanciyjy kariuomenéje elgesio, susijusio su sveikata (Department of Defense Survey of Health
Related Behaviors Among Active Duty Military Personnel) (Bray et al., 2009). Atliekant minétgjj tyrima,
tiriamieji buvo suskirstyti j tris grupes pagal suvartoty standartiniy alkoholio vienety skaiciy:
negeriantys, geriantys su vidutine rizika sveikatai (maZiau kaip 20 vnt./mén., t. y. vidutiniskai 5 vnt./sav.)
ir geriantys su didele rizika sveikatai (daugiau kaip 20 vnt./mén., t. y. vidutiniskai 5 vnt./sav.).

Mityba buvo vertinta pateikiant teiginius, sudarytus pagal Pasaulio sveikatos organizacijos sveikos
mitybos rekomendacijas ir jas atitinkancios VidurZzemio jaros dietos klausimyng (Martinez-Gonzalez et
al., 2012). Klausimais siekta nustatyti dazniausiai vartojamy riebaly rasj, suvartoto alyvuogiy aliejaus
kiekj, gyvulinés kilmés riebaly kiekj, vaisiy, darzoviy, meésos, jliros produkty, saldziyjy gérimy, riesuty,
konditeriniy gaminiy vartojima ir kiek;.

Subjektyviai suvokiamas fizinis pajégumas matuotas pagal 5 baly Likerto skale — nuo labai blogo
(1 balas) iki labai gero (5 balai).

Psichosocialiniai rodikliai

Distresas matuotas taikant 6 teiginiy Kessler skale (Kessler et al., 2003). Teiginiais vertintas
tiriamyjy nervingumas, beviltiSkumo jausmas, nerimas, prislégtumas, jégy stoka ir bevertiSkumo
jausmas per paskutines 30 dieny. Atsakymy variantai kito nuo O (,Taip jauciuosi visg laika“) iki 4
(,Niekada taip nesijauciu”). Pagal bendra distreso balg tiriamieji buvo suskirstyti j dvi grupes: jauciantys
mazg distresg (0—12 baly) ir jauciantys didelj distresg (13 ir daugiau baly).

Sveikatos rastingumas

Sveikatos rastingumas vertintas pagal Europos sveikatos rastingumo klausimyno (HLS-EU-Q47)
Ligy prevencijos skale. Si skalé sudaryta i§ 15 klausimy, apimanéiy gebéjima rasti informacijos apie
sveikatai palanky elgesj, ligas ir sutrikimus bei jy prevencija, supratimg apie skiepus, reguliarios
sveikatos patikros reikSme sveikatai, gebéjima daryti savo sveikatai palankius sprendimus. Atsakymy
variantai sudaryti pagal Likerto skale, kur atsakymai nuo 1 iki 4 rodo vertinimg nuo ,,Labai sunku“ iki
,Labai lengva“, o atsakymas 5 reiské, kad asmuo neZino, ar teiginys jam tinka (Sorensen et al., 2012).
Bendras sveikatos rastingumo indeksas apskaiciuotas taikant Sig formule:

Indeksas = (Vidurkis — 1) 53—0

Pagal $j indeksg tiriamieji buvo suskirstyti j nepakankamo (025 balai), probleminio (26—33 balai),
pakankamo (34-42 balai) ir labai gero (43-50 balai) sveikatos rastingumo grupes.

Motyvacija ir nuostatos tarnauti kariuomenéje

Sie veiksniai vertinti taikant 9 teiginiy klausimyna (Taubman-Ben-Ari & Findler, 2009). Klausimais
vertinta potencialiy kariy noras tarnauti kariuomenéje, noras dalyvauti karo veiksmuose, nusistatymas
prieS tarnybg, tikslas siekti karjeros tarnyboje, fiziniy ir psichologiniy sunkumy baimeé. Atsakymy
variantai, sudaryti pagal Likerto skale, kito nuo 1 iki 7, kur 1 reiské ,Visiskai nesutinku®”, o 7 — ,Visiskai
sutinku®.
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SOCIODEMOGRAFINIAI KINTAMIEJI

IS 1 pav. matyti, kad didZiosios dalies (61 proc.) tirty Sauktiniy svoris buvo normalus. Taciau net
26,8 proc. tiriamuyjy turéjo antsvorio, o 8 proc. buvo nutuke.

4.20%

® Nepakankamas svoris
® Normalaus svorio
¥ Turi virssvorj

B Nutuke

1 pav. Sauktiniy skirstinys pagal kiino masés indeksa (KMI)

Analizuojant Sauktiniy kiino masés indekso ir tinkamumo tarnybai skirstinj nustatyta, kad
28,8 proc. i$ netinkamy tarnybai Sauktiniy turéjo antsvorio, 10,7 proc. buvo nutuke, o 6,4 proc. — per
mazo svorio (2 pav.).

80,00%

70,00% - 66,80%

60,00% -

50,00% -

® Netinka
m Tinka

40,00% -
30,00% -
20,00% -

10,70%
10,00% 1 6:40%

=
0,00% - L

Nepakankamas svoris Normalaus svorio Turi virSsvorj Nutuke

2 pav. Sauktiniy tinkamumo tarnybai skirstinys pagal KMl (p < 0,05)



Analizuojant duomenis apie Sauktiniy pazanguma vidurinéje mokykloje nustatyta, kad atsakymus
»,Geriau nei vidutiniskai“ ir ,Gerai“ pazyméjo daugiau tinkamy nei netinkamy tarnybai jaunuoliy
(p <0,05) (3 pav.).

70,00% 66,10%
60,00%

50,00%

40,00%
M Netinka

21,90% M Tinka
20,00% 14,8

30,00%

12,90%
10,00% - 5,40%  >%%0% 6.4‘
o i
Blogai  Blogiau nei Vidutiniskai Geriau nei Gerai
vidutinidkai vidutinidkai
3 pav. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy skirstinys pagal pazangumo vertinima (p < 0,05)
Vertinant duomenis apie Sauktiniy gyvenamajg vietg ir tinkamuma tarnybai nustatyta, kad

tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy procento skirtumas pagal gyvenamajg vietg reikSmingai
nesiskyré (4 pav.).

60%
53%5,30%

50% -

40% -

26,60% o Netinka

,10% W Tinka
17,20%
14%
. <)

Miestas Miestelis Rajonas Kaimas

30% -

20% -

10% -

0% -

4 pav. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy skirstinys pagal gyvenamajq vietg
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Analizuojant duomenis apie Sauktiniy Seimy pajamas nustatyta, kad daugiau tinkamy tarnybai
Sauktiniy buvo i$ Seimy, turinciy didesnes uz vidutines pajamas (p < 0,05).

70.00%
60.00%%
50.00%

40.00%%

B Netinka

30.0%6 24 40%

H Tinka
20.00%
8.10% 10.1@30%

.10%
0.608:60%

Nepasiturinti  Vidutinés  Didesnésnei  Pasiturinti Turtinga
vidutinés

10.006

T

0.00%

5 pav. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy skirstinys pagal Seimos pajamas (p < 0,05)

ISvados

ISanalizavus duomenis nustatyta, kad tarp tinkamy tarnybai Sauktiniy daugiau buvo turinciy
normaly kdno svorj jaunuoliy (p < 0,05). Taip pat tarp tinkamy tarnybai Sauktiniy daugiau buvo
jaunuoliy, nurodziusiy, kad vidurinéje mokykloje mokési geriau nei vidutiniskai arba gerai (p < 0,05).
ReikSmingo tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy procento skirtumo pagal gyvenamaja vieta
nenustatyta. Daugiau tinkamy tarnybai Sauktiniy buvo i$ Seimy, kuriy pajamos didesnés nei vidutinés
(p < 0,05).
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GYVENSENOS VERTINIMAS: FIZINIS AKTYVUMAS, ZALINGI |JPROCIAI,
MITYBA

FIZINIS AKTYVUMAS

Produktyviausia visuomenés dalis — jauni Zmonés. Jy fizinio aktyvumo (FA) stoka turi kaupiamajj
efektg, kuris vyresniame amziuje lemia létines (Cecchini et al., 2010), o ypac Sirdies ir kraujagysliy (Kyu
et al., 2016) ligas, diabetg (Sullivan et al., 2005) ir mirtinguma nuo jy (Tobias, D. K., & Manson, 2018;
Wilkins et al.,, 2015). Apskaiciuota, kad populiacijos fizinis neaktyvumas kasmet pareikalauja per
50 mird. doleriy is sveikatos apsaugai skirty &Sy (Ding et al., 2016). FA padeda apsisaugoti nuo 26 létiniy
ligy (Pedersen & Saltin, 2015), mazina metabolinio sindromo rizikg (Ford & Li, 2006), stresg (Novak,
Popovi¢, Emeljanovas et al., 2016), gerina psichine sveikatg, kognityvines funkcijas, mokymosi
pasiekimus (Hillman et al., 2008; Pedersen & Saltin, 2015; Watson et al., 2017).

Pasaulio sveikatos organizacija (PSO) vaikams ir paaugliams iki 17 mety rekomenduoja vidutinio—
didelio intensyvumo fiziskai aktyvig veiklg bent po 60 min. kiekvieng dieng. DidZioji Sio laiko dalis turéty
bati skirta aerobiniam FA, taciau bent tris kartus per savaite reikéty lavinti ir raumeny jégg (WHO,
2010).

FA  nauda asmens sveikatai jrodyta daugeliu moksliniy tyrimy. PSO teigimu
(https://www.who.int/dietphysicalactivity/factsheet_young_people/en/), FA, ypa¢ jauname amZiuje,
yra labai svarbus, nes padeda:

e vystytis griauciy ir raumeny sistemai (kaulams, raumenims, sgnariams);

o funkcionuoti Sirdies ir kraujagysliy sistemai;

¢ lavinti koordinacijg ir gerinti judesiy valdymg;

o palaikyti sveikg kiino svorj.

FA taip pat padeda mazinti nerimo, depresijos simptomus. FiziSkai aktyvios veiklos sukuria
prielaidas socialiniams santykiams formuotis ir vystytis, skatina socialine integracijg, saviraiska,
saviveiksminguma. Jauni fiziSkai aktyvus Zmonés dazniau jsitraukia j kitas sveikatai palankaus elgesio
sritis  (pvz.,, sveika  mityba) ir rediau jgyja  Zalingy sveikatai jprocCiy  (PSO,
https://www.who.int/dietphysicalactivity/factsheet_young_ people/en/).

Siekiant minimalios naudos sveikatai, suaugusiojo amziuje rekomenduojama vidutinio—didelio FA
normas sumazinti iki 5 dieny per savaite po 30 min. per dieng (is viso 150 min., arba 2,5 val., per savaite)
arba didelio intensyvumo FA —iki 75 min., arba 1 val. 15 min., per savaite. Siekiant papildomos naudos
sveikatai, rekomenduojama vidutinio—didelio intensyvumo FA ilginti iki 300 min., arba 5 val., per savaite
(Piercy et al., 2018).
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Tyrimo rezultatai

Sio poskyrio tikslas — palyginti ir jvertinti tinkamy ir netinkamy tarnybai $auktiniy FA rodiklius.

IS 6 pav. matyti, kad pakankamai fiziSkai aktyvas (2,5 val. ir daugiau per savaite) yra daugiau nei
puseé Sauktiniy.

m Nepakankamas FA (<2,5 val./sav.)
m Pakankamas FA (>2,5 val./sav.)

6 pav. Sauktiniy skirstinys pagal pakankama ir nepakankama FA
Pastaba. N — tiriamuyjy skaicius.

1 lenteléje pateikti duomenys rodo, kad tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy vidutinio—didelio
intensyvumo FA kinta nuo 0 iki 28 val. per savaite. Taciau tinkamy karinei tarnybai jaunuoliy FA rodikliy
vidurkis yra reikSmingai didesnis ir sudaro beveik 5 val. per savaite, o netinkamy tarnybai jaunuoliy —
3,96 val. per savaite, t. y. viena valanda maZiau.

1 lentelé. Tinkamy ir netinkamy tarnybai $auktiniy vidutinio—didelio intensyvumo FA (val./sav.)

FA rodikli
. . Respondenty Minimalus FA, | Maksimalus FA, | . rqdl u Stjudento t
Tinkamumas tarnybai - vidurkis £ SN, - p
skaicius, N val./sav. val./sav. kriterijus
val./sav.
Netinka 600 0 28 3,96 + 4,93
Tinka 645 0 28 4,94 +£4,92 3,542 0,0001

2 lenteléje pateikti rezultatai patvirtina, kad tinkami tarnybai Sauktiniai fizinémis veiklomis
uzsiima daZniau nei netinkami tarnybai jaunuoliai.

2 lentelé. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy vidutinio—didelio intensyvumo FA daZnis per savaite, kai
kiekviena fiziSkai aktyvi veikla atliekama ne trumpiau kaip 30 min.

. | Respondenty | Minimalus FA, Maksimalus '.:A I’ijlkhq Stjudento
Tinkamumas tarnybai iy . FA, vidurkis+SN, . p
skaicius, N kartai/sav. . . kriterijus t
kartai/sav. kartai/sav.
Netinka 615 0 15 2,90 £ 2,55
Tinka 666 0 15 3,42 +2,31 3,823 0,0001
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ReikSmingy skirtumy nenustatyta tiriant, kiek laiko darbo dienomis ir savaitgaliais sésliai
praleidZia tinkami ir netinkami karinei tarnybai jaunuoliai bei kiek valandy jie skiria miegui (3-5

lentelés).

3 lentelé. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy sésliai praleistas laikas per darbo dieng

Sésliai praleisto laiko

Tinkamumas tarnybai Resp_ovhdentq vidurkis * SN, Stjudento t kriterijus p
skaicius, N .
val./dieng
Netinka 613 4,72 + 3,68
Tinka 664 4,51+3,12 0,917 > 0.05
4 lentelé. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy sésliai praleistas laikas per savaitgalio dieng
Respondent Sésliai praleisto laiko
Tinkamumas tarnybai p.v. 4 vidurkis £ SN, Stjudento t kriterijus p
skaicius, N .
val./dieng
Netinka 611 5,14 £3,73
Tinka 656 4,79 £ 3,56 1,560 >0.05
5 lentelé. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy miegui skirtas laikas
Respondent Miegui skirto laiko
Tinkamumas tarnybai p.v. 4 vidurkis SN, Stjudento t kriterijus p
skaicius, N .
val./dieng
Netinka 614 7,49 £ 1,85
Tinka 664 7,48£1,23 0,199 >0.05

Lyginant 6 lentelés duomenis matyti, kad tinkami tarnybai Sauktiniai savo fizinj pajéguma
subjektyviai vertina kaip gerg arba labai gera dazniau nei netinkami karinei tarnybai jaunuoliai.

6 lentelé. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy subjektyviai suvokiamas fizinis pajégumas

Subjektyviai suvokiamas fizinis Tinkamumas tarnybai % viso, N (proc.)
pajégumas Netinka, N (proc.) Tinka, N (proc.) ’ '
Labai blogas 27 (4,6)* 9(1,4) 36 (2,9)

Blogas 102 (17,5)* 35 (5,5) 137 (11,2)
Patenkinamas 264 (45,4)* 220 (34,4) 484 (39,6)
Geras 150 (25,8) 308 (48,2)* 458 (37,5)
Labai geras 39 (6,7) 67 (10,5)* 106 (8,7)

Chi-square; df; p

115,135; 5; 0,0001

Pastaba: * —p < 0,05
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Tyrimo rezultatai rodo, kad trys ketvirtadaliai (76 proc.) tiriamyjy nesportuoja. Taliau tarp
tinkamy karinei tarnybai Sauktiniy sportuojanciy buvo beveik dvigubai daugiau nei tarp netinkamy
(atitinkamai 31 ir 16,6 proc.) (7 lentelé).

7 lentelé. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy sportavimo esamuoju metu patirtis

Sportavimo esamuoju metu patirtis Tinkamumas tarnybai IS viso, N (proc.)

Netinka, N (proc.) Tinka, N (proc.) !
Sportuoja 104 (16,6) 206 (31,0)* 310 (24,0)
Nesportuoja 521 (83,4) 458 (69,0) 979 (76,0)
Chi-square; df; p 36,469; 1; 0,0001

Pastaba: * —p < 0,05

Didzioji dauguma tiriamuyjy sportavo vaikystéje. Taciau tarp tinkamy tarnybai Sauktiniy tokiy buvo
14 proc. daugiau nei tarp netinkamy karinei tarnybai jaunuoliy (8 lentelé).

8 lentelé. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy sportavimo vaikystéje patirtis

Sportavimo vaikystéje patirtis Tinkamumas tarnybai IS viso, N (proc.)

Netinka, N (proc.) Tinka, N (proc.) !
Vaikystéje sportavo 449 (71,3) 566 (85,0)* 1015 (78,3)
Vaikystéje nesportavo 181 (28,7) 100 (15,0) 281 (21,7)
Chi-square; df; p 35,863; 1; 0,0001

Pastaba: * —p < 0,05

REKOMENDACUOS

Rekomendacijos fizinio ugdymo mokytojams, mokyklos administracijai, tévams

1. Skatinti kasdienj fizinj aktyvuma. Mokyklinio amZiaus vaiky ir jaunimo fizinis aktyvumas apima
fiziskai aktyvius Zaidimus, fiziSkai aktyvy laisvalaikio leidimg (karstymasi, gaudynes, ¢iuozinéjima ir kt.),
organizuotg sportine veiklg, su mobilumu susijusj aktyvuma, fizinj ugdymg, mankstg Seimoje, mokykloje
ir kaimynystéje. Svarbu j ,fizinio aktyvumo meniu“ jtraukti jvairias fizines veiklas, kurios bity jdomios,
skatinty fizinj vystymasi, prisidéty prie psichologinés ir socialinés gerovés karimo.

2. Didele fiziskai aktyviy veikly dalj per dieng turéty sudaryti aerobinio poveikio (iStvermés) fiziné
veikla, stiprinanti Sirdies ir kraujagysliy sistemg bei padedanti uzkirsti kelig daugeliui létiniy ligy.

3. Nemazai vidutinio—didelio fizinio aktyvumo minuciy gali padéti sukaupti su mobilumu
susijusios fizinés veiklos. Todél reikéty skatinti moksleivius j mokyklg eiti pés¢iomis (bent jau dalj kelio,
jei mokykla toli nuo namy) arba atvaziuoti dviraciu. Tai turéty skatinti ir mokyklos fizinio aktyvumo
politika.

4. Kurti ir tobulinti mokyklos fizinio aktyvumo politikg, apimancia: 1) visos mokyklos
bendruomenés fizinio aktyvumo skatinimg akcentuojant jo naudga kiekvienam bendruomenés nariui;
2) prieinamos mokyklos bendruomenés nariams infrastruktlros, patogios fiziniam aktyvumui (Zaidimy
aiksteliy, zaliiyjy rekreaciniy ploty, sporto jrenginiy, dviraciy saugojimo aiksteliy ir kt.) klirima; 3) fiziskai
aktyvios veiklos per pertraukas organizavima, jtraukiant ir interaktyvias programas; 4) organizuoto
fizinio aktyvumo mokykloje po pamoky skatinimg; 5) saugios fiziniy veikly aplinkos uztikrinima.
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5. Priminti moksleiviams, kad atlikdami fizines veiklas, kur yra susiZeidimo rizika, naudoty
apsaugos priemones: Salmus, kojy, ranky apsaugas ir kt.

6. Gerinti fizinio ugdymo kokybe stiprinant fizinio ugdymo mokytojy kompetencijas (pvz.,
skatinant fizinio ugdymo mokytojus staZuotis Lietuvoje ir uzsienyje), sukuriant reikiamg infrastruktiirg,
aprupinant inventoriumi.

7. Ugdyti moksleiviy fizinj rastinguma. Jis apima keturias tarpusavyje susijusias sritis: fizinj
pajéguma, motorinius jgldZius, FA ir psichosocialinius bei kognityvinius veiksnius (nuostatas ir Zinias
apie elgesj). Svarbu, kad fizinis rastingumas, kaip ir akademinis, kompiuterinis ir kt., baty lavinamas
ugdymo jstaigose. Mokslinéje literaturoje akcentuojama, kad fizinis rastingumas yra sveikatg lemiantis
veiksnys. Todél fizinio aktyvumo skatinimas mokykloje turéty apimti ir Ziniy apie FA naudg teikimg, ir
teigiamos nuostatos j FA stiprinima.

Rekomendacijos moksleiviams

1. Padéti suvokti asmenine fizinio aktyvumo nauda.

2. Registruoti savo fizinj aktyvuma, t.y. vesti dienyng, naudotis tam skirtomis interaktyviomis
programeélémis.

3. Domeétis ir ieskoti naujy, asmenybe, gyvenimo bidg ir gyvenimo aplinkybes atitinkanciy fizinio
aktyvumo formuy.

4. Kad nebity nuobodu, pabandyti pajvairinti jau jprastas fizinio aktyvumo veiklas naujomis,
pavyzdziui, iSbandyti naujus sportinius Zaidimus, naujas priemones, skirtas fizinems veikloms. Ugdyti
naujus jprocius, pavyzdZiui, Zygiuoti j mokyklg pésCiomis.

5. Motyvuoti paciam save. Sporto psichologijoje vartojamas terminas kalbéjimas su savimi (angl
self-talk). Tai viena i$ saves motyvavimo priemoniy. Rekomenduojama kalbéti su savimi atliekant
fizinius pratimus, t. y. instruktuoti patj save, pavyzdziui: jkvépti ir pakelti kaire kojg ir kaire rankg,
iSkvépti ir pritdpti. Tai padeda sukaupti démesj j savo veiksmus, atsiminti jy seka.

Rekomendacijos sveikatos prieziliros jstaigoms

1. Supazindinti su fizinio aktyvumo nauda mazinant létiniy ligy rizika.

2. Fizinj aktyvuma galima rekomenduoti kaip priemone kiino svoriui reguliuoti, daugelio létiniy
ligy rizikai mazinti, laikysenai koreguoti ir pan.
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ZALINGI JPROCIAI

PSO duomenimis, tabako vartojimas yra viena svarbiausiy pasaulyje visuomenés sveikatos
problemy ir viena pagrindiniy ligy ir mirties priezasCiy. Naujausi tyrimai rodo, kad su rikymu susijes
mirtingumas kasmet auga ir nusinesa iki 7,2 min. gyvybiy, o tai yra daugiau, nei mirSta Zmoniy nuo AIDS,
maliarijos ir tuberkuliozés kartu sudéjus. Pasaulio mastu Europos regione tabako rikymo paplitimas
tarp suaugusiyjy yra didZiausias (28%), vienas i$ didZiausiy — tarp motery (19%) ir tarp vyry (38%) (PSO,
2019). Siuo metu dél tabako vartojimo regione mir$ta 16 proc. vyresniy nei 30 mety amZiaus asmeny,
daugelis mirciy yra ankstyvos. Taigi tabako vartojimo epidemija yra viena didZiausiy sveikatos apsaugos
gréesmiy, kasmet pasiglemzianti apie 6 min. gyvybiy. 5 min. mirciy iStinka dél tiesioginio tabako
vartojimo, o 600 000 mirciy yra pasyvaus rikymo rezultatas( WHO: Tobacco fact sheet. 2016). Cigareciy
rakymas yra labiausiai paplitusi tabako vartojimo forma. 2015 m. JAV ligy prevencijos ir kontrolés centro
duomenimis, rikymo paplitimas tarp jauny Zmoniy didéja su amZziumi (Centers for disease control and
prevention, 2016). Amerikoje cigaretes ruko kas trecias jaunas suauges Zmogus. Kas ketvirtas vyresnis
mokinys riko cigaretes, kas penktas vyresnis aukstosios mokyklos studentas — cigarus (Centers for
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disease control, 2017). Rikymas ypac paplites Amerikos karinése pajégose ir virSija Salies rikanciy
suaugusiyjy procentg (Meadows, Engel, Collins, Beckman, Cefalu, Hawes-Dawson, ... & Williams, 2018).

2018 m. buvo atliktas pirmas suaugusiy Lietuvos savivaldybiy gyventojy gyvensenos tyrimas. Jis
atskleidé, kad Lietuvoje per paskutines 30 dieny kasdien riaké 17,3 proc. visy gyventojy (Suaugusiyjy
gyvensenos tyrimas. 2018 m. rodikliy suvestiné-ataskaita, 2018).

Moksliniai tyrimai parodé, kad dél karinés aplinkos poveikio jaunuoliy tabako vartojimas gali
padidéti, nes, galbut, rakymas atspindi Sios grupés jaunuoliy norminj elgesj norint prisitaikyti prie
karinés aplinkos (Lynch, Hanson, & Kao, 2004). Nustatyta, kad nemazai iki tol nerdkiusiy jaunuoliy,
pradeda rikyti tarnybos pradZioje. Manoma, kad tai yra buvusiy rikymo pertraukeéliy, kurios buvo
leidZziamos siekiant karius paskatinti ar neleidZiamos siekiant juos nubausti, jvaizdzio, reklamos
padarinys (Conway, 1998). Kyla nemazai sunkumy bandant sumazinti tabako vartojimg, nes dauguma
Zmoniy deklaruoja asmenine laisve ir prieSinasi jos suvarZzymui. TaCiau neabejotina, kad tabako
vartojimas ir tarnybg atliekancio kario optimali sveikata bei geras fizinis pasirengimas yra nesuderinami
dalykai (Conway, 1998). Todél kariniy pajégy vadovybé turi imtis veiksmingy priemoniy maZzinant
rakymo paplitima tarp kariy.

PSO duomenimis, daugiau kaip 200 ligy ir suZalojimy lemia alkoholio vartojimas. Alkoholio
vartojimas gali sukelti psichinés sveikatos sutrikimus (protinj ir elgesio), gali iSsivystyti fizinés sveikatos
sutrikimai (priklausomybé nuo alkoholio, kepeny ciroze, vézys, Sirdies ir kraujagysliy ligos), lemti
smurtinius suzalojimus ir eismo jvykius. Taip pat tai gali sglygoti ankstyvg nedarbinguma ar net mirt;j.
Beveik 25 proc. 20-39 mety amziaus asmeny mirties priezastis yra alkoholio vartojimas (WHO: Alcohol
fact sheet, 2015). Be sveikatos problemuy, kurias sukelia ypac daznas alkoholio vartojimas JAV karinése
pajégose, nustatyta atvejy, kai kariai gavo nuobaudas uz vairavimg iSgérus, bidami neblaivis smurtavo
artimoje aplinkoje, naudojo seksualine prievarty, savavaliskai paliko postus (Waller, McGuire, &
Dobson, 2015).

2018 m. PSO pateiké ataskaitg apie alkoholio vartojimg Europoje. Ataskaitoje matyti, kad
Lietuvoje suvartojamo alkoholio kiekis smarkiai virSija Europoje suvartojamo alkoholio kiekio vidurk;.
Vienas statistinis vyras Lietuvoje suvartoja vidutiniskai 24 | alkoholio per metus, moteris — 8,5 |, o
Europoje Sis vidurkis yra gerokai maZesnis —atitinkamai 17,5 ir 5,7 | per metus (Alcohol country fact
sheet — Lithuania, 2019). 2018 m. atlikto pirmo savivaldybiy suaugusiy gyventojy gyvensenos tyrimo
rezultatai atskleidé, kad Lietuvoje alkoholinius gérimus kasdien vartoja 1,5 proc. visos populiacijos,
kartg per savaite ir dazniau per paskutines 30 dieny — 22 proc. ir bent kartg per savaite ir dazniau per
paskutinius 12 mén. — 15,7 proc. (Suaugusiyjy gyvensenos tyrimas, 2018).
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Tyrimo rezultatai

Sio poskyrio tikslas — jvertinti Zalingy jprociy paplitima tarp tinkamy ir netinkamy karinei tarnybai
jaunuoliy grupiy.

Tyrime nustatyta, kad per paskutines 30 dieny rikeé net 64 proc. Sauktiniy (7 pav.).

@ Apskritai neruko
@ Neruke
ORuke

7 pav. Sauktiniy skirstinys pagal rilkyma per paskutines 30 dieny

Pagal per dieng surikyty cigareciy kiekj Sauktiniai buvo suskirstyti j tris grupes: nertkancius,
surikancius maziau nei 20 cigareciy per dieng ir suriikancius daugiau nei 20 cigareciy per dieng (8 pav.).

7,3 proc.

55,9 proc.

= Rukantys su didele rizika sveikatai (>20 cigareciy/d.)
Riukantys su vidutine rizika sveikatai (<20 cigareciu/d.)
= Nerukeé
8 pav. Sauktiniy skirstinys pagal per diena suriikyty cigareciy kiekj
Daugiau nei trec¢dalis jaunuoliy (36,5 proc.) per paskutinj ménesj nertké visai. Daugiau kaip pusé
Sauktiniy (55,9 proc.) per dieng suriké maziau nei vieng pakelj cigareciy. Itin Zalingg sveikatai rikymo

jprotj turéjo maziau nei deSimtadalis Sauktiniy (7,3 proc.). Papildomi skai¢iavimai atskleidé, kad Sio
Zalingo jprocio noréty atsisakyti tik 26,2 proc. visy Sauktiniy.
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Sauktiniy rakymo jprotis susijes su Zalingy jpro¢iy paplitimu jiems artimoje aplinkoje. Tyrimas
parode, kad nertkanciy Sauktiniy grupéje buvo statistiSkai reikSmingai daugiau atvejy, kai Seimoje
neriké abu tévai ir reikSmingai maziau atvejy, kai Seimoje rukeé abu tévai, lyginant su saikingai rikanciy
ir surtkanciy daugiau nei 20 cigareciy per dieng grupémis (9 pav.).

70
60 27,4 proc.

» 42,2

,2 proc.
" 7.6 prom . 38,1 iproc.
33,2 proc. ) PIOgg
30 274 proc.
20,2 proc.
20
9.4 proc I
10
0
Neruke Rukantys su vidutine rizika Rukantys su didele rizika
sveikatai sveikatai
m Neruko nei vienas i§ tévy Riko vienas i§ ttvy  mRuko abu tévai

9 pav. Tévo ir motinos rilkymo jprociy skirstinys pagal Sauktiniy rikymo jprot;j
Pastaba: x* = 71,830; p = 0,0001.

Pagal suvartojamo per ménesj alkoholio kiekj Sauktiniai buvo suskirstyti j tris grupes: j alkoholio
nevartojancius, j alkoholj vartojancius saikingai ir j daug iSgeriancius, kai per kartg suvartoja 5 ir daugiau
alkoholio vienety bent kartg per savaite ir dazniau (10 pav.).

28,5 proc.

= Negéré = Geria su vidutine rizika sveikatai = Geria su didele rizika sveikatai

10 pav. Sauktiniy skirstinys pagal alkoholio vartojimo kiekj
Daugiau nei trecdalis Sauktiniy (35,4 proc.) per paskutinj ménesj negéreé ir beveik tiek pat jy

(36,1 proc.) vartojo alkoholinius gérimus su didele rizika sveikatai. Dar beveik trecdalis Sauktiniy
(28,5 proc.) vartojo alkoholinius gérimus su vidutine rizika sveikatai.
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Daugiausia Sauktiniy (70 proc.) vartojo aly, maZiausiai — vyng, viskj ir kitus alkoholinius gérimus
(11 pav.)

80

70 proc.
70

60 56,1 proc.

50

40

30

- 18.8 proc.

10 7.9 proc. 6 proc.

; L] ]

Alus Degtiné Vynas Likeris Kitas
alkoholis

11 pav. Sauktiniy suvartoto alkoholio skirstinys pagal rasj

Pagal per vieng kartg suvartojamo alkoholio vienety kiekj tiriamieji vidutiniskai daugiausia
suvartojo degtinés — 5,27 + 6,16, alaus — 3,86 £ 3,77, vyno — 0,54 + 1,35, likerio — 0,39 + 1,89, kito
alkoholio — 0,52 + 3,18 vienety (12 pav.).

14,00
12,00 11,69
10,00
8,00
6,00 5,27
3.86

4,00
2,00

0,54 0,52 0,39
0,00 [ [ —

Bendras vat  Degtine (1 Alus (1 vat. = Vynas (1 vnt. Kita Likeris (1 vnt.
skai¢ius  vnt.=40g.) 0,33 ml) =150 ml) standartiniais =40g.)
vienetais

12 pav. Alkoholiniy gérimy skirstinys pagal tiriamuyjy suvartotus vienetus (alkoholio vienety vidurkis)
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Sauktiniy alkoholio vartojimas susijes su Zalingais tévo ir motinos jprociais. Pagal alkoholio
vartojimo daznj tévai (vyrai) buvo suskirstyti j tris grupes: girtaujancius daznai (kasdien, kelis kartus per
savaite), iSgeriancius saikingai (2—3 kartus per ménesj) ir iSgeriancius kelis kartus per metus bei visai
alkoholio nevartojancius. Nustatyta, kad daugiau nei du trecdaliai (62,3 proc.) negerianciy Sauktiniy
grupés tévy alkoholio taip pat nevartoja arba jj vartoja retai. Taip pat beveik du trecdaliai (58,5 proc.)
su vidutine rizikai sveikatai gerianciy Sauktiniy grupés tévy negeria arba alkoholj vartoja retai. Beveik
puseé (48,9 proc.) su didele rizika sveikatai gerianciy Sauktiniy grupés tévy retai ar niekada nevartoja
alkoholio, taciau trec¢dalis (31,3 proc.) tévy geria su didele rizika sveikatai (13 pav.).

Negerianciy, su vidutine ir didele rizika sveikatai gerianciy Sauktiniy grupiy motiny alkoholio
vartojimo jprociai taip pat skiriasi statistiskai reikSmingai (14 pav.).

70
62.3 proc. 58.5 proc.
*0 48.9 proc
50 d -
10 251 31,3 proc.
roc.

30 p 23.5 proc 19 3
20 12, 6

10

0

Negerlantys Genantys su vidutine Gcnantys su didele
rizika sveikatai rizika sveikatai

m Rizikingai vartojantis tévas
m Saikingai vartojantis tévas
m Retai ar niekada alkoholio nevartojantis tévas

13 pav. Sauktiniy skirstinys pagal tévy (vyry) alkoholio vartojimo daznj
Pastaba: y* = 22,290; p = 0,0001.

90 81,8 proc.

77.9 proc.

80 67.9 proc.
70
60

50
40
30 8.6 pro 11.3 proc. 19.5 Bwd
20 9.6 proc 10,8 pl’OL 12,6 pl’O

10

0

Negenantys Genantys su vidutine Gerlantys su didele
rizika sveikatai rizika sveikatai

m Rizikingai vartojanti motina
m Saikingai iSgerianti motina
m Retai ar niekada alkoholio nevartojanti motina

14 pav. Sauktiniy skirstinys pagal motiny alkoholio vartojimo daznj
Pastaba: y* = 32,912; p = 0,0001
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Su didele rizika sveikatai gerianciy Sauktiniy grupés 12,6 proc. motiny alkoholj vartoja rizikingai,
18,5 proc. — saikingai. Gerianciy su vidutine rizika sveikatai Sauktiniy grupés 10,8 proc. motiny alkoholj
vartoja rizikingai, 11,3 proc. — saikingai. Negerianciy Sauktiniy grupés 9,6 proc. motiny alkoholj vartoja
rizikingai, 8,6 — saikingai (p<0,001) (14 pav.).

Siekiant jvertinti, kokig jtakg cigareciy rukymas ir alkoholio vartojimas turi tinkamumui ar
netinkamumui tarnauti kariuomenéje, buvo lyginamas Siy Zalingy jprociy paplitimas tinkamy ir
netinkamy tarnybai Sauktiniy grupése. Nustatyta, kad netinkamy tarnybai grupéje rikanciyjy buvo
statistiskai reikSmingai daugiau (15 pav.). Nertko kiek maZiau nei pusé (45 proc.) tinkamy tarnybai ir
trecdalis (32,5 proc.) netinkamy tarnybai Sauktiniy. Rikanciy su vidutine rizika sveikatai netinkamy
tarnybai Sauktiniy yra 10 proc. daugiau nei taip rikanciy tinkamy tarnybai Sauktiniy. Rikanciy su didele
rizika sveikatai netinkamy tarnybai Sauktiniy taip pat yra kiek daugiau (2,5 proc.) nei taip daug rakanciy
tinkamy tarnybai Sauktiniy.

70

60 proc.
60
50 proc.
50 45 proc.
40 325 pro
30
20
10 7.5 proc. 5 proc.
. B e
Neruke Rukantys su vidutine ~ Rukantys su didele
rizika sveikatai (<20  rizika sveikatai (>20
cigareciu/d.) cigareciu/d.)

m Netinka tarnybai  m Tinka tamybai

15 pav. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Saukiamujy skirstinys pagal riikymo jproc€ius
Pastaba: y* = 21,490; p = 0,0001.

45 40,1 proc. 41,5 proc.
40
35 33,8 pro 31.8 proc.
30 28.1 proc.
24.6 pro

25
20

15

10

5

0

Negere Geria su vidutine rizika Geria su didele rizika
sveikatai sveikatai

w Netinka tamybai  ® Tinka tarmybai

16 pav. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy skirstinys pagal alkoholio vartojimo jprocius
Pastaba: y* = 23,37; p = 0,001
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Lyginant tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy alkoholio vartojimo jprocius matyti, kad su
didele rizika sveikatai vartojanciy alkoholj netinkamy tarnybai Sauktiniy yra statistiSkai reikSmingai
daugiau (p < 0,001) (16 pav.).

REKOMENDACUOS

1. Siekiant sumazinti tabako ir alkoholio vartojima yra parengta daugybé prevenciniy programy
pasauliniu, tarptautiniu, nacionaliniu ir bendruomeniniu lygiais. PSO pateiké tabako vartojimo
prevencijos kryptis (WHO, 2017):

e Stebéti ir reguliuoti tabako vartojimo ir prevencijos politikg tarptautiniu mastu.
e Saugoti Zmones nuo tabako vartojimo, t. y. mazinti pradedanciyjy rakyti skaiciy.
o Sillyti priemones, padedancias atsisakyti tabako vartojimo.

e |spéti apie tabako vartojimo pavojy savo ir aplinkiniy sveikatai.

e |gyvendinti tabako reklamos ir rémimo draudimus.

¢ Didinti tabako mokescius.

2. Pastebéta, kad nemazai jaunuoliy pradeda ar daugiau ima rikyti tarnybos metu, todél labai
aktuali yra rikymo prevencija jiems tarnaujant kariuomenéje. Zalingy jprociy paplitimui karinése
pajégose mazinti rekomenduojama kurti strategines programas tiek vietos bendruomenése, tiek
visuose kariniy pajégy lygiuose. Karinés tarnybos vietose medicinos prieziliros centrai turi aktyviai
dalyvauti Zalingy jprociy maZinimo programose, taip pat inicijuoti tokio tipo programy kirimg ir
jgyvendinima karinés tarnybos vietose.

3. Turi bati atliekami iSsamus taikomieji ir moksliniai tyrimai siekiant toliau tirti Zalingy jprociy
plitimo karinéje tarnyboje tendencijas ir tai lemiancius veiksnius, kad buaty galima taikyti
veiksmingesnes prevencijos priemones.

4. Norintiesiems atsikratyti Zalingy jprociy turi bati sudarytos kuo palankesnés sglygos.

5. Analizuoti Zalingy jprociy plitimo priezastis ir jas Salinti (pvz., mazinti stresg, gerinti tarpusavio
santykius).

6. Pirmiausia Zalingy jprociy turi atsisakyti vadovaujantis personalas.

7. Vyraujancias tarnyboje tradicijas koreguoti sveikatos stiprinimo ir Zalingy jpro¢iy mazinimo
kryptimi.

8. Kuriant Zalingy jprociy prevencijos programas reikéty vadovautis visuomenés sveikatos
interesais, grjsti jas visuomenés sveikatinimo tikslais ir moksliniais jrodymais, atsizvelgti j nacionalinius,
religinius ir kultUrinius aspektus.

9. Zalingy jpro¢iy problema sékmingai galima spresti tik dalyvaujant visiems susijusiems
sektoriams (Svietimo, sveikatos, socialinio, teisingumo), dirbant darniai ir kryptingai.

10. Nenorinciy vartoti alkoholio vaiky, paaugliy ir suaugusiyjy teisés turi buti priziGrimos ir
saugomos.

11. Zalingy jpro¢iy plitimo mazinimo politika ir alkoholio 7alos prevencijos priemonés turéty biti
nukreiptos ne tik pries jprastus alkoholinius gérimus bet ir pries pakaitinj alkoholj (WHO, Public health
successes and missed opportunities, 2016).

12. Tyrimo rezultatai atskleidé neabejoting rysj tarp jaunuoliy ir jy tévy Zalingy jprociy paplitimo.
Todél prevencinés programos turéty buti orientuotos ir j Seima.
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MITYBA

Mityba itin glaudziai susijusi su sveikata ir ligy nebuvimu. Riebiy, saldinty ar stipriai stdyty
produkty vartojimas gali padidinti rizikg susirgti cukriniu diabetu, Sirdies ir kraujagysliy ligomis.
LiteratUroje teigiama, kad, negaunant tam tikry maisto medziagy su maistu, padidéja sveikatos
problemy tikimybé (Petkeviciené ir kt., 2014). Pavyzdziui, geleZies stoka organizme gali sukelti anemija
(maZakraujyste), jodo stoka — skydliaukés negalavimus, vitamino D trikumas — kalcio apykaitos
problemas (Petkeviciené, Kriaucioniené, Petrauskiené, 2014). Tyréjai (Deliens et.al., 2014) nurodo, kad
jauny Zmoniy mitybos jprociai priklauso nuo daugybés faktoriy: vieni — nuo asmeninio suvokimo
(skonis, vaizdas ir t. t.), kiti — nuo juos supanciy Zzmoniy ir aplinkos.

Sveika gyvenseng galima apibadinti Siuolaikinéje visuomenéje labai daznai girdimomis sgvokomis:
fizinis aktyvumas, sveika mityba, Zalingy jprociy nebuvimas. Daugelio autoriy (Javtokas, Karliené,
KriauciGnaité, Andritinaité, Zabeliené, Poliakoviené, 2014) teigimu, sveikas gyvenimo budas turi tapti
kasdieniu jprociu, taip pat kaip danty valymas, ranky plovimas ar kiti nuolat atliekami veiksmai. TaCiau
kad veiksmai tapty jprociu juos reikia pakartoti ne maziau kaip 20 karty.

Laikantis sveikos gyvensenos principy, galima iSvengti daugybeés ligy: 1l tipo cukrinio diabeto,
Sirdies ir kraujagysliy sistemos, onkologiniy susirgimy (Javtokas ir kt., 2014). O pasirinkus tinkama
mitybos rezimg, atitinkantj sveikos mitybos rekomendacijas, galima iSvengti net létiniy neinfekciniy ligy
(Cesnaviciené ir kt. 2015).

Norintys sveikai maitintis jauni Zzmonés iesko jiems aktualios informacijos. Paprastai daugiausia
Ziniy apie mitybga jaunuoliai gauna i$ savo tévy, draugy, Zurnaly, interneto, televizijos ar radijo ir kt.
(Vizbaraité ir kt., 2011). Taciau Zurnaluose, laikrasciuose, internetiniuose portaluose daugiausia raSoma
tik apie diety laikymasi. Net 38,4 proc. Ziniasklaidos straipsniy apie mitybg yra visiskai nepagrjsti mokslo
ir tik 4,6 proc. jy pagrjsti moksliniais Saltiniais. Bendrai vertinant visus straipsnius apie mitybg galima
teigti, kad vos 11 proc. iS jy raSoma apie sveikg mitybg ir tik 3,2 proc. straipsniy susije su sveikos
gyvensenos skatinimu (Stukas ir kt., 2012).

Moksliniai tyrimai rodo, kad jaunuoliy mitybos jprociai priklauso nuo keliy j subkategorijas
skirstomy veiksniy: individualiy, tarpasmeniniy, organizaciniy ir kt. IndividualUs veiksniai lemia maisto
pasirinkima ir mitybos jprocius, tai — maisto skonis, etniniai ar net moraliniai aspektai, turimos Zinios
apie mityba, dienos ritmas. Prie tarpasmeniniy veiksniy priskiriama: tévy kontrolé, nuo vaikystés
namuose ugdyti jprociai, tévy ir draugy parama bei supratimas, bendraamziy nuomoné. Dar viena
veiksniy grupé, turinti jtakos studenty mitybai, apima bendruomeninj, arba organizacinj, lygmenj
(grupe). Jaunuoliy mitybai jtakos turi ir pasirinkimo galimybés (jei jie gali rinktis tarp gruzdinty bulvyciy
ir ryziy, dazniausiai renkasi bulvytes). Taip pat svarbi maisto kaina. DaZniausiai jauni Zmonés renkasi
greitai paruoSiamg maistg, kad galéty kuo greiéiau pavalgyti (Deliens et al., 2014).

Nustatyta, kad pusryciai padeda organizmui jsisavinti maistg, kontroliuoti apetitg, hormony ir
nerviniy impulsy veiklg. Valgant pusrycCius, kuriuose yra didelis kiekis baltymy, atsiranda sotumo
jausmas, mazéja nutukimo rizika (Leidy et al., 2013). PavyzdzZiui, tyrimy duomenimis, reguliariai valgant
kiausinius per pusrycCius, gali pageréti kasdiené mityba ir mitybos jprociai (Taguchi, Kishimoto, Suzuki-
Sugihara, Saita, Usuda, Wang, Kondo, 2018). Atliekant tyrima buvo nustatyta (Cesnavi¢iené ir kt., 2015),
kad beveik pusé tirty jaunuoliy kiauSinius valgé vos 1-2 kartus per savaite. Kity autoriy (Sajjad et al.,
2014) tyrimai parodé, kad Zmonés, kurie valgo pusrycius, yra fiziSkai aktyvesni uZ tuos, kurie
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nepusryciauja. Be to, reguliariai pusrycCiaujanciy asmeny yra mazesnis kiino masés indeksas (KMl),
palyginti su pusryciy nevalganciais.

Atlikta nemazai tyrimy apie tai, kaip daznai jauni Zmonés valgo pusrycius, ir visy jy rezultatai buvo
panasus. Nustatyta, kad dauguma jauny Zmoniy pusryciauja kasdien, jy procentinis skirstinys skiriasi
nedaug: 85,5 proc. — pusryciauja ir 73,3 proc. — pusryciy nevalgo (Musaiger, Al-Khalifa, Al-Mannai,
2016). Misy tyrimo duomenimis, tarp valganciy pusrycius tiriamyjy daugiau buvo tinkamy tarnybai
jaunuoliy.

Kitais tyrimais nustatyta, kad daugiau nei pusé tirty jaunuoliy maitinosi 3—4 kartus per dieng
(Cesnaviciené ir kt., 2015), taip pat daugiau nei pusé jy uzkandZiavo dienos metu (Samsoniené ir kt.,
2013). Tyréjai (Lesani, Mohammadpoorasl, Javadi, Esfeh, Fakhari, 2016) nurodo, kad tie jaunuoliai, kurie
pusryciauja kasdien, valgo tris kartus per dieng, 8 kartus valgo vaisius ir darZoves bei uzkandziauja 1-2
kartus per dieng, yra laimingesni.

Clayton (2019) teigimu, valgant Zuvj, kuri turi omega 3 riebiyjy rtagsciy, galima sumazinti létinj
uzdegima. Kaip rodo kity autoriy tyrimo rezultatai, 2—3 kartus per savaite Zuvj valgo mazidaug du
penktadaliai tyrime dalyvavusiy jaunuoliy. Maisto racione raudonos mésos turi buti bent retkarciais dél
joje esancios gelezies, kuri svarbi kraujo sudéciai (Petkevicieng, J., KriaucCioniené, V., Petrauskiené, A.,
2014).

Reikia atminti, kad perkant maisto produktus reikéty atsizvelgti ne tik j jy skonj, bet ir perskaityti
etiketéje pateiktg informacija apie jy sudét;.

Tyrimo rezultatai

Sio poskyrio tikslas — jvertinti ir palyginti tinkamy ir netinkamy karinei tarnybai $auktiniy mitybos
ypatumus.

IS 18 pav. matyti, kad Sauktiniai maisto produktus pirmiausia renkasi pagal skonj, paskui — pagal
kaing, o maziausiai jtakos jy pasirinkimui turi dieta (18 pav.).

® Sveikata

m Dieta
Kaina

W Skonis

m Seima

18 pav. Veiksniy, pagal kuriuos tiriamieji rinkosi maisto produktus, skirstinys
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Palyginus tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy maisto produkty pasirinkimo kriterijus, dideliy
skirtumy nenustatyta (19 pav.).

60,00% - 57,10%
50,00% -

40,00% -

30,00% - 28,38%90% ® Netinka tarnybai

M Tinka tarnybai

20,00% 1 14,18%10%

10,00% -

0,00% -

Sveikata Dieta Kaina Skonis Seima

19 pav. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy maisto produkty pasirinkimo kriterijy skirstinys (p > 0,05)

Daugiau nei pusé tiriamuyjy (54,8 proc.) nurodé dazZniausiai pusryciaujantys (20 pav.).

B Pusryfiauja
B Nepusrytiauja

20 pav. Tyrime dalyvavusiy Sauktiniy atsakymy j klausimg ,,Ar daznai pusryciaujate?“ skirstinys
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Palyginus tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy atsakymus | klausimg ,Ar daZnai
pusryciaujate?” nustatyta, kad dazniau pusryciauja tinkamy tarnybai grupés Sauktiniai (21 pav.).

70,00% -

60,00% -

50,00% -

40,00% -

B Netinka tarnybai
30,00% - M Tinka tarnybai
20,00% -

10,00% -

0,00% -
Taip Ne

21 pav. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy atsakymy j klausima ,,Ar daZnai pusryciaujate?“ skirstinys
(p <0,05)

Tiriant, kaip daZnai Sauktiniai uzkandZiauja tarp pagrindiniy valgymy, nustatyta, kad 58,2 proc.
tiriamuyjy uzkandZiauja daznai, trecdalis (28,6 proc.) — kartais, tik 6,5 proc. Sauktiniy nurodé, kad
neuzkandZiauja niekada (22 pav.).

= Niekada neulkandiiauju
= Kartais uzkandZiauju
m Dainai ufkandiiauju

| Visada ulkandiiauju

22 pav. Visy tirty Sauktiniy atsakymuy j klausimg ,,Kaip daznai uzkandziaujate tarp pagrindiniy valgymy?“
skirstinys
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Tyrimo rezultatai parodé, kad tarp pagrindiniy valgymy dazniau uzkandziavo netinkami karinei
tarnybai jaunuoliai (23 pav.).

70,000
s000% | 58,78, 30%
50,008
e 31,90%
30,00% 254 ® Netinka tarnybai
20,0066 8 Tinka tarnybai
10,008 - b1 L 10% ?’Hag", 70%

0,00% ~—

Miekada Kartais Dafnai Visada

ulkand¥iauju  uikandiiauju  oikandiiauju  uZkand¥auju

23 pav. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy skirstinys pagal uzkandziavimy tarp pagrindiniy valgymy
daznj (p < 0,05)

DidZiausia dalis jaunuoliy (50,4 proc.) nurodé per dieng iSgeriantys nuo 1 iki 2 litry skysciy, iSskyrus
kava, stiprig arbata, alkoholj. Net 22,7 proc. Sauktiniy teigé skysciy iSgeriantys iki 1 litro per dieng, o tai
yra gerokai maziau nei rekomenduojama (24 pav.).

m lki 1 litro
W 1-2 litrus

m 2 litrus ir daugiau

24 pav. Tiriamuyjy per dieng suvartojamo skysciy kiekio (iSskyrus kava, stiprig arbata, alkoholj) skirstinys
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Lyginant tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy per dieng suvartojamg skysciy (iSskyrus kava,

stiprig arbatg, alkoholj) kiekj, reikSmingo skirtumo nenustatyta (25 pav.).

60,00% -
50,0006 -
40,00% -
30,00% - 28,903 30% m Netinka tarnybai
21*9%,30% B Tinka tarnybai
20,0006 -
10,008 -
0,00% - T 1
Iki 1 litro 1-2 litrus 2 litrus ir daugiau

25 pav. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy skirstinys pagal per dieng suvartojama skysciy
(iSskyrus kava, stiprig arbata, alkoholj) kiekj

Tiriant, kokius riebalus gamindami maistg naudoja visi tiriamieji, nustatyta, kad didZioji dalis
tiriamuyjy naudoja aliejus (50,5 proc. aliejy ir 29 proc. alyvuogiy aliejy), 3,6 proc. — taukus, o 14,5 proc.

tiriamuyjy riebaly visai nenaudoja (26 pav.).

B Nevartoja

W Alyvuogiy aliejy
N Aliejy

B Ghisviestg

M Sviesta

o Taukus

26 pav. Tiriamyjy maistui gaminti naudojamy riebaly skirstinys
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Lyginant, kokius riebalus gamindami maistg naudoja tinkami ir netinkami tarnybai Sauktiniai,
reikSmingo skirtumo nenustatyta. Daugiausia tiek tinkamy, tiek netinkamy tarnybai Sauktiniy maistui
gaminti daZniausiai naudoja aliejus, o maZziausiai Sauktiniy — taukus (27 pav.).

60.00%

52.30%

50.00% -

W0e% 1 33.10%

30.00% B Netinka tarnybai

20.00% B Tinka tarnybai

10.00% - 3.60% 3.70%

0.00% -
Nevartoja Alyvuogiy Aliejy Sviesta Taukus
aliejy

27 pav. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy skirstinys pagal maistui gaminti naudojamy riebaly rasj

Tyrimo rezultatai rodo, kad dauguma Sauktiniy (65 proc.) teikia pirmenybe kokybiskai mésai (pvz.,
vistienai, kalakutienai), o ne perdirbtiems mésos gaminiams (pvz., deSroms, desreléms ir kt.) (28 pav.).

] ® Teikiaprmenybe kokyb#a mésai u Metekia pirmeny bés kokybiZkal mesal

28 pav. Tiriamyjy atsakymy j klausima ,,Kokiai mésai (kokybiskai, ar perdirbtiems mésos gaminiams) teikia
pirmenybe?“ skirstinys

32



Analizuojant, kokiai mésai — kokybiskai (vistienai, kalakutienai) ar perdirbtiems mésos gaminiams
(deSroms, desreléms) — pirmenybe teikia tiriamieji, nustatyta, kad kokybiSka mésa renkasi daugiau

tinkamy tarnybai Sauktiniy (p < 0,05) (29 pav.).

80.00%

70.00%

60.00%

50.00%

40.00%

30.00%

20.00%

10.00%

0.00%

Netinka tarnybai

67.80%

M Teikia pirmenybe kokybiskai
mésai
32.20%
M Neteikia pirmenybés kokybiskai
mésai

Tinka tarnybai

29 pav. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy skirstinys pagal teikiama pirmenybe kokybiskai mésai
(vistienai, kalakutienai) ar perdirbtiems mésos gaminiams (desroms, desreléms) (p < 0,05)

Analizuojant, kaip daZnai tiriamieji skaito maisto produkty etiketése pateiktg informacija,
nustatyta, kad didZioji dalis jy (40 proc.) skaito tik kartais ir net 21,4 proc. Sauktiniy jos neskaito; daznai
skaito 24,1 proc., o visada — tik 14,50 proc. tiriamyjy (30 pav.).

® Neskaitau
W Kartais skaitau
m DaZnai skaitau

® Visada

30 pav. Tiriamuyjy skirstinys pagal informacijos maisto produkty etiketése skaitymo daznj
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Tiriant, kaip daznai informacija maisto produkty etiketése skaito tinkami ir netinkami tarnybai
Sauktiniai, nustatyta, kad tinkami tarnybai Sauktiniai tai daro dazniau nei netinkami tarnybai tiriamieji
(31 pav.) (p <0,05).

50,00%
45,00% 42,90%
40,00% 38,2
35,00%
30,00% 27,20%
24,30%
25,00% ® Netinka tarnybai
20,00% 40% 15.90% W Tinka tarnybai
15,00% 0%
10,00%
5,00%
0,00%
Neskaitau Kartais DaZnai Visada
skaitau skaitau

31 pav. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy skirstinys pagal informacijos maisto produkty etiketése
skaitymo dainj

Tyrimo metu taip pat nustatyta, kad saldziyjy gazuoty gérimy per dieng daugiau suvartojo tinkami
tarnybai Sauktiniai (p < 0,05), taip pat jie suvartojo daugiau Zuvies ar kity jlros produkty per savaite
(p <0,05), o kity maisto produkty — darzoviy, mésos, ankstiniy darzoviy, rieSuty, vyno, saldumyny -
vartojimo dainis ir porcijy kiekis nesiskyré. Kitais tyrimais (Cesnavi¢iené ir kt., 2015) nustatyta, kad
dauguma jaunuoliy vistieng arba kalakutieng valgé 3-5 arba 1-2 kartus per savaite.

ISvados

ISanalizavus tyrimo duomenis apie tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy mitybos ypatumus
nustatyta: tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy maisto produkty pasirinkimas nesiskyré; tarp
tinkamy tarnybai Sauktiniy daugiau buvo valganciy pusrycCius, o tarp netinkamy tarnybai Sauktiniy —
daugiau uzkandZziaujanciy tarp pagrindiniy valgymuy; abiejy grupiy tiriamieji panasiai vartojo skyscius ir
riebalus; pirmenybe kokybiskai mésai, o ne mésos gaminiams, dazniau teiké tinkami tarnybai Sauktiniai;
informacijg produkty etiketése dazniau skaité tinkami tarnybai Sauktiniai; daugiau Zuvies ir saldziyjy
gérimy vartojo tinkami tarnybai Sauktiniai.

REKOMENDACUOS

1. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija (2018) pateiké rekomendacijas, kokia
turéty bati sveika ir suderinta mityba. Visy pirma rekomenduojama rinktis maistinga, jvairy maista,
patariama gyvuninés kilmés maistg dazniau keisti augalinés kilmés maistu, kasdien iSgerti apie 8
stiklines vandens, kelis kartus per dieng vartoti viso grudo produktus. Literatiroje (Clayton, 2019)
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nurodoma, kad visy neuzkrecCiamuyjy ligy priezastis yra létinis uZzdegimas, o létinj uzdegima galima
sumazinti bdtent derinant maistg, taigi rekomenduojama vartoti daug vaisiy ir darzoviy (iSskyrus
krakmolingas), jvairiy Zoleliy ir prieskoniy (be druskos), valgyti viso griido makaronus, ruduosius ryZius,
juodajj Sokoladg, riesutus, séklas ir Zuvj.

2. Patartina kelis kartus per dieng suvartoti bent 400 g vaisiy ar darzoviy. Kad organizmas gauty
kuo daugiau ir jvairesniy naudingy medziagy, reikéty vartoti kuo jvairesniy spalvy vaisius ir darZoves
(Thompson, 2009). Taip pat patartina vartoti daugiau augalinés, o ne gyvininés kilmés riebaly dél
didelio sociyjy riebaly ragsciy kiekio juose. Rekomenduojama vartoti daugiau baltos mésos
(paukstienos, triusienos, Zuvies) ir maziau raudonos mésos (kiaulienos, jautienos). Raudong mésg
reikéty jtraukti j maisto raciong bent retkarciais, nes joje yra gelezies, kuri svarbi kraujo sudéciai. Bent
kartg per savaite reikéty suvalgyti kokybiskos riebios Zuvies. Zuvyje yra daug omega 3 riebiyjy ragsciu,
kurios mazina létinius uzdegimus.

3. Prie produkty, kuriuos reikéty vartoti retai ir mazais kiekiais, priskiriami saldumynai, daug
cukraus ar druskos turintys produktai, gyvininés kilmés riebalai. PSO (2015) nurodo, kad suaugusiy
Zmoniy mityboje cukraus turéty bati ne daugiau kaip 10 proc. bendro kalorijy kiekio. Vartojant puse
Sios cukraus normos (t. y. 5 proc., arba 25 g) galima gauti papildomos naudos sveikatai. Svarbu Zinoti,
kad daugelyje produkty jau yra pridétinio cukraus. Nereikéty daznai vartoti saldziyjy gérimy.
Nepalankiais sveikatai produktais laikytini tokie gaminiai, kuriy maza biologiné verte, didzigjg dienos
kalorijy dalj sudaro riebaly (ypac socCiyjy) arba cukraus kalorijos, bei produktai, kuriy sudétyje daug
druskos. Literattroje (Monteiro, Moubarac, Levy, Canella, da Costa Louzada, Cannon, 2018) nurodoma,
kad vartojant apdirbtg maistg (turintj pridétinio cukraus, druskos, aliejaus, taip pat jvairius supakuotus
uzkandzius, sausainius, ledus ir kt.) smarkiai didéja rizika susirgti neuzkreciamosiomis ligomis.

4. Svarbu atkreipti démesj ir j valgymo daznj bei mitybos rezimg per dieng. Per daZnas
uzkandziavimas gali nepalankiai veikti sveikatg, be to, reikéty rinktis sveikus ir palankius sveikatai
produktus. Dietologai nurodo, kad pusrydiai ir pietls turi sudaryti didzZigjg paros kalorijy normos dalj.
Taip pat rekomenduojama tarp pusryCiy, piety ir vakarienés daryti 5-6 val. tarpus (Samsonienég,
Zimnicka, 2013).

5. Reikia valgyti pusrycius. Tai padeda uZztikrinti gerg savijauta, kontroliuoti kiino svorj. Tyrimo
rezultatai rodo, kad antsvorio ir nutukimo priezastys yra nereguliarus pusrycCiy valgymas, nesveiko
(greito ir riebaluose kepto) maisto vartojimas, Ziniy apie maisto komponenty pusiausvyrg trikumas, ne
namuose gaminto maisto valgymas, nekokybiskas (dazniausiai per trumpas) miegas (Karmakar et.al.,
2016).

6. Renkantis maisto produktus batina skaityti informacijg, pateikta jy etiketése.
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PSICHOLOGINE BUKLE (DISTRESAS)

Psichologinis distresas yra daugialypé nemaloni fiziologiniy, emociniy, paZintiniy, elgesio,
socialinio pobldzio reakcijy patirtis, kuri trukdo susikaupti kasdienéms veikloms ir efektyviai
funkcionuoti. Psichologinis distresas gali bati Gminio ar létinio streso pasekmé. Jis sutrikdo fizine,
psichologine, socialine homeostaze. Socialiniame lygmenyje veikia santykius su draugais, Seimos
gerove, darbo nasuma. Fiziologiniame lygmenyje sukelia pakitimus, kurie trukdo organizmui susidoroti
su virusais, bakterijomis. Psichologiniame lygmenyje veda prie paZintinés sferos susiauréjimo ir
kognityviniy procesy rigidiSkumo (asmuo nebemato alternatyvy, prastai planuoja), trukdo susikaupti,
miegoti, atlikti uzduotis (Marin et al., 2011).

IS kariy tikimasi ne tik labai gery karybos jgidziy. Ne maziau svarbios ir tam tikros kontekstinés
savybeés, kurios padeda arba trukdo kariui efektyviai veikti (Fiedler, Oltmanss, & Turkheimer, 2004). Sios
kontekstinés savybés apima kariuomenés socialine ir organizacine struktdras (Hogan & Rybicki, 1998).
Tarp jy labai svarbus yra emocinis stabilumas arba gebéjimas psichologiskai adaptuotis naujoje
aplinkoje (Salgado, 1998). Psichologiné adaptacija yra vienas kertiniy karinio personalo psichologiniy
elementy, nes smarkiai pasikei¢ia gyvenimo aplinkybés, palikus civilio gyvenimg ir peréjus j
kariuomeneés rezimg, pasikeitus geografinei padéciai, fizinei ir socialinei aplinkai, reZzimui, prioritetams
ir galimybei kontroliuoti savo gyvenimo (McCraw & Bearden, 1990). Atsiskyrimas nuo Seimos, draugy,
privatumo stoka, su karinémis misijomis ir pratybomis susije stresoriai smarkiai veikia kario emocinj
fong (Orsillo et al., 1998; Shigemura & Nomura, 2002). Ypac aktualu, kad pateke j karine tarnyba
jaunuoliai islikty emociskai stabilus. Todél svarbu atkreipti démes;j j padidéjusio emocinio jautrumo —
distreso — problemg ir jg pradéti spresti kiek jmanoma ankscéiau.

Tyrimo rezultatai

Sio poskyrio tikslas — jvertinti ir palyginti tinkamy ir netinkamy tarnybai $auktiniy psichologinj
distresa.

Pirmiausia buvo tiriamas psichologinio distreso paplitimas visoje 2018 m. Sauktiniy populiacijoje.
Tyrimo rezultatai pateikti 9 lenteléje.

9 lentelé. Sauktiniy patiriamo psichologinio distreso rodikliai

Tiriamuyjy Maziausias rodiklis,| Didziausias rodiklis, Vidurkis + SN,
skaicius balai balai balai
1444 0 24,0 6,66%4,24

Pastaba: N — tiriamuyjy skaicius.

IS 9 lentelés, matyti, kad pagal distreso vertinimo metodikg (Kesler, 2006) tarp musy tirty
Sauktiniy buvo visiskai nepatyrusiy distreso (0 baly) ir patyrusiy didZiausig distresg (24 balai). Bendras
jaunuoliy psichologinio distreso vidurkis yra didesnis nei 6 balai. Tai rodo, kad Sioje populiacijoje
psichologinis distresas yra mazas, nes pagal distreso vertinimo metodikg mazg psichologinj distresg nuo
didelio skiria 13 baly.
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Taikant distreso vertinimo metodikg (vertinant maziau kaip 13 ir daugiau kaip 13 baly), buvo
tiriama, kokio dydZio distresg patiria daugiau tiriamuyjy. Tyrimo rezultatai rodo, kad didelj psichologinj
distresg patiria beveik kas deSimtas Sauktinis (32 pav.).

10,3 proc.

N =149 )

m Mazas psichologinis distresas

m Didelis psichologinis distresas

32 pav. Sauktiniy patiriamo psichologinio distreso skirstinys

Pastaba: N — tiriamyjy skaicius.

Toliau buvo tiriama, kaip pagal patiriamo psichologinio distreso dydj pasiskirsto tinkami ir
netinkami tarnybai Sauktiniai. IS 10 lentelés matyti, kad netinkamy karinei tarnybai jaunuoliy
psichologinio distreso vidurkis yra statistiSkai reikSmingai didesnis nei tinkamy tarnybai Sauktiniy

(p <0,05).

10 lentelé. Tinkamy ir netinkamy karinei tarnybai Sauktiniy psichologinio distreso palyginimas

Matziausias Didziausias
Kauktiniai Tiriamyjy | psichologinis psichologinis Vidurkis £ SN, |Stjudento t
skaicius, N distresas, distresas, balai kriterijus P
balai balai
Netinkami tarnybai 598 0 24,0 7,63 14,44
Tinkami tarnybai 632 0 18,0 5,37 +3,52 9,907 0,0001
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Analogiskai buvo tiriama, kaip pagal patiriama mazg ir didelj psichologinj distresg pasiskirsto
tinkami ir netinkami tarnybai Saukiamieji (33 pav.).

10 85,2 proc. 92'% ';g;c'
100 N=478 -~

80

jg 14I\,18_p8r;)c. 3,1 proc.

20 B N=19

0

Netinka tarnybai Tinka tarnybai
Tinkamumas
B Mazas psichologinis distresas
Didelis psichologinis distresas ¥2 =49.77' p =0.0001

33 pav. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy skirstinys pagal patiriamo psichologinio distreso dydj
Pastaba: N — tiriamuyjy skaicius.

IS 33 pav. matyti, kad didelj psichologinj distresg patiria tik 3 proc. tinkamy karinei tarnybai ir
beveik 15 proc. (t. y. 5 kartus daugiau) netinkamy tarnybai jaunuoliy.

REKOMENDACUOS

Rekomendacijos klasés auklétojams, mokytojams, mokyklos administracijai, tévams

Mokytojai, auklétojai, mokykly administracijos atstovai, visuomenés sveikatos specialistai,
pastebéje atsiradusj moksleivio beviltiSkumo jausma, sumazéjusig saviverte, pyktj, dirglumg, impulsyvy
elgesj, negaléjima sutelkti démesj, nuolatinj nuovargj, interesy iSnykima, atsitraukimg nuo bendraamziy
ir kitos socialinés aplinkos, turéty atkreipti j tai tévy, mokyklos psichologo démes;.

Mokyti jaunuolius:

1. Analizuoti savo asmenybe. Senos neiSsprestos problemos gali varzyti, tapti kliatimi adekvaciam
psichologiniam, socialiniam ir fiziniam funkcionavimui. Norint atgauti pasitikéjimg savimi, batina
iSsiaiskinti ty problemy priezastis.

2. Nebijoti rodyti savo jausmy. Reikia gebéti pripaZinti ir reiksti savo jausmus, antraip Zmogus
jauciasi susinervines, net nesuvokdamas, kodeél. Komplikuojasi jo santykiai su aplinkiniais, prastéja
akademiniai rezultatai, blanksta gyvenimo pojuciai.

3. Siekti glaudZiy asmeniniy rysiy su aplinkiniais. Bendravimas — natiralus bidas sumazinti
jtampa, gauti paramg, pasiekti santykiy harmonijos. Daugelio Zmoniy stipriausi jausmai susije su
aplinkiniais.
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4. Derinti kravius. Viena veiklos rasis alina, sekina jégas, o kita jas graZina. Sveikata — tai
pusiausvyra. Todél batina derinti kravius.

5. Mokéti atsipalaiduoti, kad kiinas ir protas pailséty nuo fiziniy ir psichiniy krdviy. Keisti kraviy
tipa: atlikti intensywvy fizinj krlivj arba, priesingai, ramius, atpalaiduojancius pratimus.

6. Zvelgti j savo gyvenimo jvykius i$ bendros perspektyvos, nepaskesti smulkiose detalése.

7. Nebijoti problemy ir biti pasirengusiems susidurti su sunkumais, nemaloniais dalykais.

8. Tinkamai vertinti savo galimybes ir neleisti sau persitempti.

9. Planuoti savo laikg ir tinkamai délioti prioritetus siekiant iSvengti streso dél mokymosi kraviy.

10. Patiems ieSkoti socialinés paramos: pasitarti su draugais, pasikalbéti su tévais, kitais
pasitikéjimo vertais Zmonémis.

11. Nepasiduoti depresijai ir iesSkoti problemos priezasciy, kad jg baty galima pasalinti. Atvirai
reiksti savo jausmus.

12. Nekurti plany, kuriy nejmanoma jgyvendinti. Tai profesionalus potziuris, jis padeda iSvengti
nuolatinés kovos siekiant jvykdyti nerealius jsipareigojimus.

13. Identifikuoti neraminancia problemg ir atidéti jos sprendimg, kol bus pakankamai jégy jai
iSspresti.

14. Palaikyti jvairiy fizinio aktyvumo veikly darna.

Moksliskai pagrijsti psichologiniai streso mazinimo metodai

1. Kognityviné elgesio terapija gali padéti identifikuoti netinkamus mastymo ir elgesio modelius ir
atkurti gerus tarpusavio santykius klaséje, bendraamziy grupéje ar Seimoje. Be to, ji padeda valdyti
stresines situacijas, jas numatyti ir jsikisti j jas taip, kad stresas né vieno nesugniuzdyty.

2. Tarpasmeniné terapija gali padéti sureguliuoti tarpusavio santykius tinkamai reiskiant emocijas,
tobulinant socialinius jgldZius.

3. Progresinis raumeny atpalaidavimas atliekamas taip: jvairios raumeny grupés (kojy, pilvo,
kratineés, ranky, veido) jtempiamos 10-Ciai sek., paskui po vieng atpalaiduojamos 20-Ciai sek. (Varvogli
& Darviri, 2011).

4. Autogeninés treniruotés metu asmuo pats sau duoda komandas atsipalaiduoti, kontroliuoti
kvépavima, kraujospudj, Sirdies plakimg, kiino temperatirg. Autogeniné treniruoté susideda i$ SeSiy
standartiniy pratimy, kurie, pasitelkus vaizduote ir Zodinius kodus, padeda kunui pajusti Siluma,
sunkuma, atsipalaiduoti. Si technika paprastai jsisavinama per 4—6 ménesius (Varvogli, Darviri, 2011).

5. Biologinis grjiZtamasis rysys padeda iSmokti reguliuoti fiziologinius organizmo procesus. Tam
naudojami specialls smegeny bangas, Sirdies veiklg, kvépavimg, raumeny aktyvumg ir odos
temperaturg matuojantys prietaisai. Gauti rodikliai ir yra grjztamasis rysys, j kurj atsizvelges asmuo gali
reguliuoti savo mintis, emocijas, elgesj ir taip keisti rodiklius (Varvogli, Darviri, 2011).

6. Vizualizacija dazniausiai atliekama klausantis mazdaug 10 min. trukmés garso jraso: grojant
atpalaiduojanciai muzikai skaitomas tekstas, sukeliantis atpalaiduojancius vaizdinius, pojucius, jausmus
(Varvogli, Darviri, 2011).

7. Jsisgqmonintas streso maZinimas. Sis streso mazinimo metodas, daZniausiai taikomas grupéms,
trunka iki 8 savaiciy ir skatina susitelkti j esamgjj momentg, tuo metu patiriamus pojacius, jausmus,
mintis. Tiksliai suvokus savo vidine bliseng, galima rasti racionaliy budy, kaip susitvarkyti su stresu.
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Jrodyta, kad reguliari jsisgmoninto streso mazinimo terapija veikia smegeny sritis, atsakingas uz demesj,
suvokimg ir emocijas (Chiesa, Serretti, 2009; Varvogli, Darviri, 2011).

Moksliskai pagrijsti distreso mazinimo budai per fizines veiklas

1. Laisvalaikio fizinis aktyvumas (Esi van der Zwan, 2015; Mouchacca, Abbott & Ball, 2013).
2. Kiino manksta (Stonerock et al., 2015).

3. Joga (Brems, 2015; Govindaraj et al., 2016; Granath et al., 2006; Skurikhina et al., 2016).
4. Thai-chi (Esch et al., 2007).

5. Aerobinés treniruoteés (Fetzner, & Asmundson, 2015).
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SVEIKATOS RASTINGUMAS

Zodis rastingumas suvokiamas kaip gebéjimas skaityti, rasyti, atpaZinti, suprasti, interpretuoti
informacija, kurti, bendrauti ir nusimanyti tam tikroje srityje, pvz.: skaitmeninis, finansinis, medijy
rastingumas ir t. t. Sveikatos rastingumas apibldinamas kaip kognityviniai ir visuomeniniai jgudziai,
sglygojantys motyvacijg, Ziniy turéjima, gebéjima siekti, suprasti ir naudotis informacija kasdieniame
gyvenime, skatinantys ir padedantys palaikyti sveikatg, siekti geresnés gyvenimo kokybés (Van den
Broucke, 2014). Sveikatos rastingumas leidZia visuomenés nariams rasti, suprasti, vertinti, bendrauti ir
naudoti informacijg visose su sveikata susijusiose srityse (Sorensen et al., 2012; Van den Broucke, 2014).
Esant pakankamam sveikatos rastingumui, Zmogus gali priimti tinkamus sprendimus ir sgmoningai
pasirinkti tinkamg sveikatos priezitrg, ligy prevencijg, gerinti gyvenimo kokybe (Crook et al., 2015).
Meppelink ir kt., (2015), Yilmazel ir Cetinkaya (2015) tyrimai parodé, kad asmenys, kuriy sveikatos
rastingumo lygis Zemas, maZziau Zino apie savo sveikatos bikle, ligas, jy simptomus, gydymo budus ir
sveikatos prieziuros jgudZius, dazniau serga, reCiau linke naudotis prevencinémis sveikatos priezitros
paslaugomis, palyginti su Zmonémis, kuriy sveikatos rastingumo lygis aukstas. Dél nepakankamo ar
probleminio sveikatos rastingumo Zmogus sunkiau supranta pagrindine rasytine informacijg apie
sveikatg, maziau Zino apie vaisty vartojimg, receptus (Larki et al., 2018; Smith et al, 2016). Nustatyta,
kad asmenys, kuriy sveikatos rastingumas mazesnis, prasCiau vertina savo sveikatg, gyvenimo kokybe
(Liu, Liu, Li, & Chen, 2015).

Nutbeam (2000) skiria tris sveikatos rastingumo lygius:

1. Funkcinis sveikatos rastingumas. Tai pakankamo lygio raSymo ir skaitymo jgudziai, leidZiantys
atlikti kasdienes veiklas. Asmuo, kurio funkcinio rastingumo lygis yra pakankamas, geba atsakyti j
klausima ,,Kas?“, pavyzdziui, , Kas yra gera (bloga) sveikata?“, ,Kas yra teisinga (neteisinga)?”.

2. Interaktyvusis sveikatos rastingumas. Tai aukstesnio lygio rastingumo jgudziai, jgalinantys veikti
vadovaujantis jgytomis Ziniomis ir patarimais. Pakankamas interaktyviojo rastingumo lygis rodo, kad
asmuo geba atsakyti j klausimg Kodél?: Kodél as turéciau biiti sveikas? Kodél viena yra teisinga, o kita —
neteisinga?

3. Kritinis sveikatos rastingumas. Tai auksCiausio lygio paZinimo ir socialiniai jgudziai, leidZiantys
analizuoti, kritiSkai vertinti ir sekmingai pritaikyti informacija, susijusig su sveikata. Pakankamas kritinio
sveikatos rastingumo lygis rodo, kad asmuo geba atsakyti j klausimg Kaip?: Kiek sveikas as esu ir kaip
galeciau biti sveikesnis? Kaip mano gyvenimo bidas susijes su mano sveikata? Kaip padeti kitiems bati
sveikesniems?

Aukstesnj sveikatos rastingumo lygj turintys asmenys skiriasi nuo Zemesnio rastingumo lygio
asmeny tuo, kad geba ne tik stiprinti savo sveikata, bet ir daryti jtakg aplinkiniams (Javtokas, Zagminas
ir Zeromskiené, 2017). Tyrimais nustatyta, kad sveikatos rastingumas priklauso nuo issilavinimo,
pajamy, sveikatos blklés, rasés, amziaus, lyties ir priklausymo etniniy mazumy grupei (Pourselami et
al., 2016).

Tyrime dalyvavusiy Sauktiniy sveikatos rastingumui jvertinti buvo naudojamas j lietuviy kalba
iSverstas ir validuotas Europos sveikatos rastingumo klausimynas (HLS-EU-Q47), skirtas 15 mety ir
vyresnio amziaus grupiy asmenims. Klausimyng sudaro trys sveikatos rastingumo vertinimo dalys:
sveikatos priezilra, ligy prevencija, sveikatos stiprinimas ir keturi aktualios informacijos apdorojimo
etapai: gauti, suprasti, jvertinti ir pritaikyti. Pagal Sias klausimyno dalis ir etapus sudaryta dvylikos
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langeliy lentelé (11 lentelé), kur kiekvieno langelio turinys gali bati interpretuojamas kaip vienas i$

dvylikos teoriniy sveikatos rastingumo tiksly (submodeliy) (Sorensen et al., 2012).

11 lentelé. Sveikatos rastingumo tikslai (submodeliai) (Sorensen et al., 2012)

Aktualios informacijos apdorojimo etapai

SV?I.katOS L . . . KritiSkai jvertinti ir Pritaikyti ir
rastingumo Pasiekti ir gauti Suprasti aktualig N . . .
L . - . atsirinkti aktualig panaudoti aktualig
vertinimo dalys aktualig sveikatos sveikatos . .
. . . .. sveikatos sveikatos
informacija informacija . . . .
informacija informacija
. 3. Gebéjimas 4. Gebéjimas
1. Gebéjimas rasti 2. Gebéjimas . J o ) .
. . . . vertinti ir priimti sprendimg
. s informacijos suprasti medicinine | . . L
Sveikatos prieZzitra . - . e interpretuoti remiantis
medicinos srities informacijg ir jos L . -
e . medicinine informacija is
leidiniuose reikSme . .. . L
informacija medicinos srities

Ligy prevencija

5. Gebéjimas rasti
informacijos apie
rizikos veiksnius

6. Gebéjimas
suprasti
informacija apie
rizikos veiksnius ir
jos reikSme

7. Gebéjimas
vertinti ir
interpretuoti
informacija apie
rizikos veiksnius

8. Gebéjimas
kritiskai vertinti
informacijos apie
rizikos veiksnius
aktualuma

10. Gebéjimas

11. Gebéjimas

9. Gebéjimas . . vertinti ir 12. Gebéjimas
. - suprasti su sveikata | . . .
Sveikatos atnaujinti savo susiiusi interpretuoti formuoti savo
stiprinimas Zinias sveikatos . ) 51__ . informacija nuomone sveikatos
L informacija ir jos . L
klausimais [ sveikatos klausimais
reikSme L
klausimais

Siame tyrime buvo svarbu jvertinti $auktiniy gebéjima gauti, suprasti, jvertinti ir pritaikyti Zinias
ligy prevencijos srityje, todél vertindami jy sveikatos rastingumg naudojome antrgjg klausimyno dalj
Ligy prevencija. Tiriamieji turéjo atsakyti j 15 klausimy. Atsakymai buvo vertinami pagal Likerto skale
pateikiant keturis jy variantus: 1 —labai sunku, 2 — sunku, 3 —lengva, 4 — labai lengva. Buvo pateiktas ir
penktas variantas — neZinau, taciau vertindami sveikatos rastingumo lygj Sio atsakymo varianto
nejtraukéme. Rezultatas nuo 0 iki 25 reiske, kad sveikatos rastingumas yra nepakankamas, 26—33 —
probleminis, 34—42 — pakankamas, 43-50 — labai geras (Pelikan, Rothlin, & Ganahl, 2009-2012).

2018 m. atlikto pirmojo suaugusiy Lietuvos gyventojy gyvensenos tyrimo rezultatai parode, kad
net 27,3 proc. 18-25 mety amziaus grupés apklaustyjy sveikatos rastingumo lygis ligy prevencijos
srityje yra nepakankamas. Dauguma Sio amziaus jaunuoliy yra pasaukti atlikti privalomgjg karine
tarnybg, todél smarkiai pasikeicia jy aplinka, jie privalo savarankiskai priimti sprendimus deél savo
sveikatos buklés. Dél Sios priezasties Sauktiniy sveikatos rastingumo lygis yra labai svarbus rodiklis
vertinant susirgimy tarnybos metu priezastis. Lietuvos kariy, atliekanciy privalomaja karine tarnyba,
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sveikatos rastingumas iki Siol nebuvo tirtas. Taciau tiriant 16—-24 mety amziaus JAV aktyviosios tarnybos
kariy sveikatos rastingumo lygj nustatyta, kad tik 19 proc. Sauktiniy jis yra pakankamas (Weld et al,
2009). Tik 21 proc. Kinijos kariuomenéje tarnaujanciy kariy sveikatos rastingumo lygis yra pakankamas,
tai atitinka populiacijos sveikatos rastingumo rodiklius (Rong et al., 2017). Musy tyrimo rezultatai rodo,
kad Lietuvos karinése pajégose tarnaujanciy Sauktiniy sveikatos rastingumo lygis néra aukstas.

Tyrimo rezultatai

Sio poskyrio tikslas — jvertinti ir palyginti tinkamy ir netinkamy tarnybai 3auktiniy sveikatos
rastingumo lygj ligy prevencijos srityje.

Bendras tirty Sauktiniy skirstinys pagal sveikatos rastingumo indeksg ligy prevencijos srityje
pateiktas 34 paveiksle. IS paveikslo matyti, kad net 60 proc. apklaustyjy nezinojo, kaip atsakyti, arba
nesuprato bent vieno i$ 15 pateikty klausimy. Panasis rezultatai gauti vertinant JAV karinése pajégose
tarnaujanciy kariy psichinés sveikatos rastinguma. Nustatyta, kad net 74 proc. kariy neteisingai suprato
arba i$ viso nesuprato jiems pateikty klausimy (Thomas et al., 2016). Kariy negebéjimg suprasti
klausimy, pagal kuriuos buvo vertinamas jy sveikatos rastingumas, baty galima paaiskinti taip: jauniems
Zmonéms sveikata paprastai nekelia ripesciy, todél jie neskiria pakankamo démesio ligy prevencijai.

@ Nepakankamas
OProbleminis

@ Pakankamas

@ Geras

ONeatsakeé

34 pav. Bendras Sauktiniy skirstinys (proc.) pagal sveikatos rastingumo lygj ligy prevencijos srityje

Bendro indekso vidurkis sveikatos rastingumo ligy prevencijos srityje buvo 36,08 + 7,94 balo. Tai
rodo pakankamg sveikatos rastingumo lygj Sioje srityje. MazZiausia nustatyta reikSmé — 0 baly,
didZiausia — 50 baly. ISsamesnei sveikatos rastingumo analizei atlikti atskirai vertinome tirty Sauktiniy
gebéjimg gauti, suprasti, jvertinti ir pritaikyti Zinias ligy prevencijos srityje.
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| klausimus apie gebéjimg rasti informacijos ligy prevencijos srityje negebéjo atsakyti 34,1 proc.
visy tiriamuyjy. Jau buvo minéta, kad Saukiamojo amZziaus jaunuoliams Zinios apie ligy prevencija
nesvarbios, todél jie tokiy Ziniy ir neiesko. Taciau nustatyta, kad pakankamus ir gerus gebéjimus Sioje

srityje turi 46,5 proc. visy apklaustyjy (35 pav.).

B Nepakankamas
OProbleminis

@ Pakankamas

@ Geras

O Neatsaké

35 pav. Sauktiniy skirstinys (proc.) pagal sveikatos rastingumo lygj, vertinant gebéjima rasti informacijos apie

rizikos sveikatai veiksnius

Nustatyta, kad geras ir pakankamas gebéjimy suprasti pateiktg informacija ligy prevencijos srityje
lygis buvo 78,3 proc. tirty Sauktiniy. Tik 15,4 proc. tiriamyjy neatsaké j Sios grupés klausimus, 0 6,4 proc.
buvo nepakankamo ir probleminio sveikatos rastingumo lygio (36 pav.).

B Nepakankamas
OProbleminis

@ Pakankamas

@ Geras

ONeatsakeé

36 pav. Sauktiniy skirstinys (proc.) pagal sveikatos rastingumo lygj, vertinant gebéjima suprasti informacija

apie rizikos sveikatai veiksnius
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Gebéjimas interpretuoti gautg informacija rodo asmens interaktyviojo rastingumo lygj, kai
asmuo geba atsakyti j klausimg Kodeél?: Kodél as turéciau biiti sveikas? Kodél viena yra teisinga, o kita —
neteisinga? 44,9 proc. Sauktiniy gebéjimas interpretuoti informacijg buvo pakankamo ir gero lygio.
Beveik 30 proc. tiriamyjy negaléjo atsakyti j klausimus apie gebéjimg interpretuoti informacija, o beveik
25 proc. jaunuoliy Sis gebéjimas buvo nepakankamas arba probleminis (37 pav.).

B Nepakankamas
A OProbleminis

B Pakankamas

B Geras

ONeatsake

37 pav. Sauktiniy skirstinys (proc.) pagal sveikatos rastingumo lygj, vertinant gebéjima interpretuoti
informacijq apie rizikos sveikatai veiksnius

Gebéjimas kritiskai vertinti turimg informacijag rodo asmens auksciausio lygio paZinimo ir
socialinius jgudzZius, leidZiancius analizuoti, kritiSkai vertinti bei sékmingai pritaikyti informacija,
susijusig su sveikata. 43,1 proc. visy apklausty Sauktiniy gebéjimas kritiskai vertinti turimg informacija
buvo pakankamo ir gero lygio, taciau daugiau nei pusé (56,9 proc.) tirty jaunuoliy negaléjo atsakyti j
klausimus arba jy gebéjimo lygis buvo nepakankamas ar probleminis (38 pav.).

B Nepakankamas
OProbleminis

@ Pakankamas

B Geras

ONeatsaké

38 pav. Sauktiniy skirstinys (proc.) pagal sveikatos rastingumo lygj, vertinant gebéjima kritiskai vertinti
informacijq apie rizikos sveikatai veiksnius
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Sauktiniy sveikatos rastingumo reikdmei jvertinti lyginome tinkamy ir netinkamy tarnybai
tiriamyjy sveikatos rastingumo lygj. Buvo analizuojami tiriamuyjy, kurie suprato ir atsaké j visus pateiktus
klausimus, atsakymai.

Sveikatos rastingumo lygio ligy prevencijos srityje analizé parodé statistiSkai reikSmingus
(p <0,001) skirtumus tarp tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy atsakymy. Beveik keturis kartus
daugiau, palyginti su tinkamais tarnybai jaunuoliais, netinkamy tarnybai Sauktiniy buvo nepakankamo
sveikatos rastingumo lygio. Beveik penktadaliu daugiau, palyginti su netinkamais tarnybai jaunuoliais,
tinkamy tarnybai Sauktiniy nustatytas pakankamo ir gero sveikatos rastingumo indeksas (39 pav.).

% @ Netinka tarnybai B Tinka tarnybai
60
51,9
>0 A58
40
30 26,1 27
20 12,5 18,3
11,3
10 5577771 BT BT
0 -_V_ T T
Nepakankamas  Probleminis Pakankamas Geras

39 pav. Tinkamy iur netinkamy karinei tarnybai Sauktiniy skirstinys (proc.) pagal sveikatos rastingumo lygj
ligy prevencijos srityje
Pastaba: x* = 22,144; p = 0,0001.
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Sveikatos rastingumo analizé siekiant jvertinti tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy gebéjima
rasti informacijos apie rizikos sveikatai veiksnius parodé, kad statistiskai reikSmingai daugiau (p < 0,001)
tinkamy karinei tarnybai Sauktiniy turéjo pakankamg ir gerg sveikatos rastingumo lygj. Dvigubai daugiau
netinkamy tarnybai Sauktiniy sveikatos rastingumo lygis vertinant Sj gebéjimg buvo nepakankamas
(40 pav.). Daugiau nei trecdalis tirty Sauktiniy j klausimus, ar jiems lengva, ar sunku rasti informacijos
apie rizikos sveikatai veiksnius, neatsaké. Galima daryti prielaidg, kad jie tokios informacijos niekada
neieskojo, nes nebuvo poreikio.

% O Netinka tarnybai B Tinka tarnybai

40
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10 84 cq) [

5 . ------------------
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34,8
30,

14,5

—

40 pav. Tinkamy ir netinkamy karinei tarnybai Sauktiniy skirstinys (proc.) pagal sveikatos rastingumo lygj,
vertinant gebéjima rasti informacijos apie rizikos sveikatai veiksnius
Pastaba: y* = 33,728; p = 0,0001.
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Nepakankama ir probleminj sveikatos rastingumo lygj, vertinant gebéjima suprasti informacija
apie sveikatai zalingus veiksnius, turéjo statistiskai reikSmingai daugiau (p < 0,001) netinkamy tarnybai
Sauktiniy, palyginti su tinkamais karinei tarnybai jaunuoliais. Beveik penktadalis netinkamy tarnybai
Sauktiniy negebéjo atsakyti j Sios grupés klausimus, taciau vertinant gebéjima suprasti informacija ligy
prevencijos srityje pastebéta, kad neatsakiusiyjy j Siuos klausimus buvo daug maziau, ir kur kas daugiau
Sauktiniy turéjo gerg sveikatos rastingumo lygj, palyginti su kitais ligy prevencijos tikslais (submodeliais)

(41 pav.).

% O Netinka tarnybai B Tinka tarnybai

70

61,7

60
50

40

30

20

10 g
0 l_L

Hs D4

18,8

Nepakankamas Probleminis Pakankamas Geras
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41 pav. Tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy skirstinys (proc.) pagal sveikatos rastingumo lygj, vertinant
gebéjimag suprasti informacija apie rizikos sveikatai veiksnius

Pastaba: x* = 35,013; p = 0,0001.
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Vertinant gebéjima interpretuoti informacija apie sveikatai Zalingus veiksnius buvo nustatyta, kad
statistiSkai reikSmingai daugiau (p < 0,001) netinkamy tarnybai Sauktiniy yra nepakankamo sveikatos
rastingumo lygio, bei daugiau jy neatsaké j Sios grupés klausimus (42 pav.). ReikSmingai daugiau
(p <0,001) tinkamy tarnybai Sauktiniy (61,7 proc.), palyginti su netinkamais tarnybai Sauktiniais
(47,9 proc), sveikatos rastingumo lygis yra geras. Nepakankamas ir probleminis interaktyvusis
rastingumas rodo, kad asmuo turi sunkumy aisSkinant sveikatos problemas ir aptariant jas su sveikatos
priezilros specialistais, nedalyvauja diskusijose, neanalizuoja informacijos apie sveikatai Zalingus
veiksnius. Asmenys, kuriy interaktyvaus sveikatos rastingumo jgudziai yra geri, lengviau bendrauja su
sveikatos prieziliros specialistais, atviriau pasakoja apie savo negalavimus, domisi gydymo eiga,
diskutuoja.

% O Netinka tarnybai B Tinka tarnybai

40 36,7
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42 pav. Tinkamy ir netinkamy karinei tarnybai Sauktiniy skirstinys (proc.) pagal sveikatos rastingumo lygj,
vertinant gebéjimg interpretuoti informacijq apie rizikos sveikatai veiksnius
Pastaba: y2 = 18,374; p = 0,001.
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Vertinant tinkamy ir netinkamy tarnybai Sauktiniy gebéjima kritiSkai vertinti informacija apie
sveikatai Zalingus veiksnius nustatyti mazesni skirtumai. Vis délto tinkamy karinei tarnybai Sauktiniy
sveikatos rastingumo lygis yra statistiskai reikSmingai (p < 0,05) aukstesnis nei jai netinkamy (43 pav.).
Asmenys, kuriy kritinio sveikatos rastingumo jgldZiai prasti, gali negebéti priimti sprendimy
remdamiesi turimomis Ziniomis ir informacija, nes jiems truksta jgudziy kritiskai vertinti informacijag. O
geras kritinis sveikatos rastingumas gali reiksti, kad jie geba konsultuotis su draugais, patikrinti
informacijg internete, reguliariai dalyvauti medicininése konsultacijose, gebéti atsakyti j Siuos
klausimus: Kaip gyvenimo bldas siejasi su sveikata? Kiek patikima yra gauta informacija?

% ONetinka tarnybai B Tinka tarnybai
40
34,8
35 A 33.8
30
25 -1

P e (%

15

Nepakankamas Probleminis Pakankamas Geras Neatsake

43 pav. Tinkamy ir netinkamy karinei tarnybai Sauktiniy skirstinys (proc.) pagal sveikatos rastingumo lygj,
vertinant gebéjima kritiSkai vertinti informacija apie rizikos sveikatai veiksnius
Pastaba: x* = 10,49; p = 0,033.

12 lentelé. Veiksniai, turintys rysj su Saukiamuyjy sveikatos rastingumu

% . . Seimos Rakymas per Surtkyty ISgerto alkoholio
Seimos Mokymosi L . . v e ) . s
. L nariai paskutines 30 cigareciy kiekis | vienety kiekis
pajamos pasiekimai _ . L N
rako dieny per ménes;j per ménesj
r r r r r r
SR_indeksas ,1517 ,246™ 1177 ,083" -122" -,159™

Pastaba: ** —p <0,01; * - p <0,05.

Sauktiniy sveikatos rastingumo indeksas turéjo vidutinio stiprumo ry$j su §eimos pajamomis,
mokymosi pasiekimais mokykloje, Seimos nariy ir jy paciy zZalingy jprociy turéjimu. Didesnés Seimos
pajamos dazZniausiai susijusios su aukstesniu Seimos nariy iSsilavinimu, taigi Sis veiksnys gali turéti
tiesioginés jtakos ir vaiky bendrajam bei sveikatos rastingumui. Geresni mokymosi pasiekimai
mokykloje taip pat turi ry§j su geresniu bendruoju bei sveikatos rastingumu. Seimos nariy Zalingi
jprociai, tokie kaip rikymas ir alkoholio vartojimas, paties Sauktinio cigareciy rikymas ir alkoholio
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vartojimas taip pat turi rysj su sveikatos rastingumu: didesnis surtukyty cigareciy skaicius ir didesnis
suvartoto alkoholio kiekis turi ry$j su mazesniu sveikatos rastingumu (12 lentelé).

Norédami jvertinti Saukiamojo amZiaus jaunuoliy sveikatos rastingumo lygj populiacijos mastu,
gautus rezultatus lyginome su 2018 m. atlikto Lietuvos gyventojy sveikatos rastingumo tyrimo
rezultatais (Javtokas, Zagminas, 2018).

13 lentelé. Lietuvos gyventojy ir Sauktiniy skirstinys (proc.) pagal sveikatos rastinguma ligy prevencijos srityje

L . . Lietuvos . . Netinkamy
SR vertinimas ligy Lietuvos .. Tinkamy tarnybai . -
revencijos srityje ventojai 18-24 mety amziaus Sauktiniy grupé tarnybai Sauktiniy
P J vl &Y J gyventojy grupé uerup grupé
Nepakankamas 15,4 573 3,5 11,3
Probleminis 21,3 ! 17,5 26,7
Pakankamas 53,2 795 51,8 43,8
Geras 10,1 ! 27 18,3

IS 13 lentelés matyti, kad tinkamy karinei tarnybai Sauktiniy sveikatos rastingumo rodikliai ligy
prevencijos srityje yra geresni nei visos populiacijos, taciau netinkamy tarnybai Sauktiniy sveikatos
rastingumo lygis atitinka populiacijos lygj. Lyginant Sauktiniy ir Lietuvos 18—-24 mety amZiaus grupés
gyventojy nepakankamo ir probleminio sveikatos rastingumo lygius ligy prevencijos srityje nustatyta,
kad netinkamy tarnybai Sauktiniy, kuriy sveikatos rastingumo lygis nepakankamas ir probleminis, yra
daugiau (38 proc.) nei tokio paties rastingumo lygio Lietuvos 18-24 mety amiZiaus gyventojy
(27,3 proc.). Tinkamy tarnybai Sauktiniy, kuriy sveikatos rastingumas yra nepakankamas ir probleminis,
yra maziau (21 proc.) nei tokio paties rastingumo lygio Lietuvos 18-24 mety amziaus gyventojy
(27,3 proc.). Auksciausias tiek tinkamuy, tiek netinkamy karinei tarnybai Sauktiniy sveikatos rastingumo
lygis nustatytas vertinant gebéjima suprasti informacija apie rizikos sveikatai veiksnius, o Zemiausias —
vertinant gebéjimus interpretuoti ir kritiSkai vertinti informacija.

Rekomendacijos Saukiamojo amziaus jaunuoliy sveikatos rastingumui gerinti

1. Siuolaikinéje visuomenéje gausu informacijos perdavimo bady, todél aktualu informacija apie
sveikatai Zalingus veiksnius, ligy prevencijos priemones, sveikos gyvensenos rekomendacijas pateikti
jaunimui patrauklia forma. Informacija turi bati tiksli, aiski ir visiems suprantama. Patartina naudoti
vaizdo medziaga. Informacijos sklaidos Saltinius reikia pasirinkti atsizvelgiant j tikslinés auditorijos
amziy.

2. Sveikatos rastingumas glaudziai susijes su bendruoju rastingumu, todél stiprinant ugdymo
kokybe bendrojo ugdymo jstaigose, gimnazijose galima pasiekti aukstesnj mokiniy sveikatos rastingumo
lygj. Siekiant mazinti Zalingy jprociy plitimg, ugdymo jstaigose tikslinga taikyti ne tik Svietimo, bet ir kitas
programas, padedancias gerinti ugdytiniy bendragjj ir sveikatos rastinguma.

3. Mokyklose integruoti sveikatos rastingumo ugdymg j bendrojo ugdymo dalykus: j uZsienio
kalby mokymg, matematikos, biologijos, kiino kultiros dalyky uzduotis.

4. Sveikatos rastingumas ugdomas nuo vaikystés, todél Siame procese labai svarbu Seimos nariy
sveikatos rastingumas. Kai kuriose 3alyse organizuojami specialls sveikatos rastingumo mokymai
tévams, skatinantys stiprinti savo vaiky sveikata, ugdyti jy sveikatos rastinguma.
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5. Sveikatos priezilros specialistai turi ne tik informuoti savo pacientus apie diagnozes, bet
aktyviai dalyvauti ligy prevencijos programose. Kalbédami su pacientais jie neturéty naudoti profesiniy
terminy, iSsireiskimy, bati tikri, kad pacientai supranta jy rekomendacijas.

6. Siekiant gerinti kariy sveikatos rastingumg, sveikatos specialistai turéty teikti iSsamig
informacijg apie Sauktiniy sveikatos bikle ir jiems patiems, ir jy Seimy nariams. Informacija apie rizikos
sveikatai veiksnius, uzkreCiamuyjy ligy simptomus ir pirmosios pagalbos priemones turi buti laisvai
prieinama visose nuolatinés tarnybos vietose.
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MOTYVACIJA TARNAUTI KARIUOMENEJE

Karinéje tarnyboje labai svarbis psichologiniai veiksniai. Vienas i$ tokiy veiksniy — motyvacija
tarnauti kariuomenéje. Tai asmens pasirengimas atlikti veiksmus, impulsas veikti, sgmoningas
sprendimas, j kurj jis nukreipia savo energija ir pradeda veikti, siekdamas norimy rezultaty (Bandura,
1997; Ryan & Deci, 2000). Todél, jeigu jaunuolio motyvacija tarnauti kariuomenéje yra pakankama,
mazeéja galimybiy, kad jis bus netinkamas karinei tarnybai arba bus i jos atleistas dél kokiy nors
priezasciy, ypac — dél psichologiniy.

Tyrimo rezultatai
Sio poskyrio tikslas — jvertinti ir palyginti tirty $auktiniy motyvacija tarnauti kariuomenéje.

6.00 IE| * % * % ‘ **| | * | * % | **‘ ‘ **|
5.02 5.15
5.00
4.14
3.90
4.00
3.42
3.11 3.12
2.92 2.86
3.00 255
2.18
01
2.00
1.00
0.00
Noriu tarnauti  DidZiuocCiausi Jei nebuty Noriu siekti  Noriu dalyvauti Kiekvienas, kas  Kiekvienas Nenoriu Nenoriu
kariuomenéje galédamas privaloma, karjeros kare pajégus, turi Lietuvoje tarnauti dél tarnauti dél
tarnauti netarnauciau  kariuomenéje tarnauti vienaip ar gresianciy gresianciy
kariuomenéje  kariuomenéje kariuomenéje  kitaip turéty fiziniy psichologiniy
atlikti karine sunkumy sunkumy
tarnyba

m Netinka tarnybai  m Tinka tarnybai

44 pav. Tinkamy (N = 630) ir netinkamy (N = 593) karinei tarnybai Sauktiniy motyvy tarnauti kariuomenéje
vertinimas (balais)
Pastaba: * — statistinio reikSmingumo kriterijus p < 0,05; ** — statistinio reikSmingumo kriterijus p < 0,01.

IS 44 paveikslo matyti, kad visus pozityvius motyvus tarnauti kariuomenéje (pvz., DidZiuociausi
galédamas tarnauti kariuomenéje), pasirinko daugiau tinkamy tarnybai jaunuoliy, o negatyvius
motyvus (pvz., Jei nebuty privaloma, netarnauciau kariuomenéje) — daugiau netinkamy tarnybai
Sauktiniy. Daugiausia tinkamy tarnybai jaunuoliy nurodé nesavanaudiskus motyvus: pasididZiavimo
galint tarnauti ir noro tarnauti. MaZiausiai motyvuoja dalyvavimo kare perspektyva, susijusi su rizika
sveikatai ir gyvybei.

Lyginant bendrg motyvacijg tarnauti kariuomenéje nustatyta, kad tinkamy tarnybai Sauktiniy
motyvacija tarnauti kariuomenéje yra daug didesné nei netinkamy tarnybai jaunuoliy (45 pav.).
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Motyvacija tarnauti kariuomenéje

* 41,81

45 30,59
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Netinka tarnybai Tinka tarnybai

45 pav. Tinkamy ir netinkamy karinei tarnybai Sauktiniy bendros motyvacijos tarnauti kariuomenéje rodikliai
Pastaba: * — statistinio reikSmingumo kriterijus p < 0,05.

Tiriant, kiek Sauktiniai turi Ziniy apie tarnybg kariuomenéje, nustatyta, kad turintys Siek tiek ir

pakankamai Ziniy apie tarnybg kariuomenéje suvokia daugiau tinkamy nei netinkamy tarnybai
Sauktiniy (46 pav.).

70 67,2 proc. 63,7 proc.
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20 proc'12,4 p .

10
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Netinka tarnybai Tinka tarnybai Bendrai

W Visiskai neturi  m Siek tiek turi  ® Turi pakankamai

46 pav. Tinkamy ir netinkamy karinei tarnybai Sauktiniy turimy Ziniy apie tarnybg kariuomenéje kiekis
Pastaba: * — statistinio reikSmingumo kriterijus p < 0,05.
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Tiriant, i$ kokiy Saltiniy jaunuoliai gavo Ziniy apie tarnybg kariuomenéje, nustatyta, kad
daZniausiai jy gavo i$ draugy ir Ziniasklaidos. Tik 16 proc. tiriamyjy Ziniy apie karine tarnybg gavo
Seimoje. Vos daugiau nei deSimtadalis Sauktiniy teigé gave Ziniy apie karine tarnybg mokykloje, taigi,
daryti prielaida, kad mokyklose apie karine tarnybg kalbama mazai (47 pav.).
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62,3 proc.
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30 23,1 proc.
16,2 proc.
2 11,8 proc.
1 i
0

Draugai Ziniasklaidoje Kitur Seimoje Mokykloje

o

o

47 pav. Visy tirty Sauktiniy Ziniy Saltiniy apie karine tarnybg skirstinys

Beveik dvigubai daugiau tinkamy nei netinkamy tarnybai jaunuoliy pripaZino turintys poreikj gauti
Ziniy apie karine tarnybg mokykloje (48 pav.).

*

44,00 proc.

50,00
40,00 22,40 proc.

30,00
20,00

10,00

0,00

Netinka tarnybai Tinka tarnybai

48 pav. Tinkamy ir netinkamy karinei tarnybai Sauktiniy poreikio gauti Ziniy apie karine tarnyba mokykloje
skirstinys
Pastaba: * — statistinio reikSmingumo kriterijus p < 0,05.
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REKOMENDACUOS

Rekomendacijos bendrojo lavinimo mokykloms

1. Teikti daugiau Ziniy apie karine tarnybg mokykloje. | mokymo turinj jtraukti veiklas, skatinancias
moksleiviy patriotinius jausmus, padedancias suprasti Salies gynybos svarbg, didinancias pareigos
tévynei jausma, jprasminancias tarnybg kariuomenéje. Prasmé yra pagrindinis motyvas, pagrindas bet
kokiai veiklai.

2. Kviesti j mokyklas kariuomenés atstovus, kurie pasakoty jaunuoliams apie tarnyba
kariuomenéje. Organizuoti konkursus, kitokius renginius, kurie praplésty Zinias apie karine tarnyba.

3. Teikti Ziniy apie su karine tarnyba susijusius psichologinius ir fizinius iSbandymus, stiprinti
moksleiviy atsparuma stresui, didinti saviverte. Skatinti jaunuolius suvokti, kad net jeigu asmuo negali
rinktis, kg jam veikti, kur gyventi, kg valgyti ir su kuo kartu bati (praktiskai visas 24 val. per parg), jis
visada gali pasirinkti kaip mastyti, kaip priimti situacijg, kurios negali iSvengti.

4. Ugdyti bendravimo jgtdzius, mokyti dirbti komandoje. Mokyti atlikti komandines uZzduotis
sudétingomis ar net ekstremaliomis sglygomis. Skatinti bendradarbiavimg ir pasitikéjima kitais. Mokyti
valdyti emocijas, nepasiduoti nerimui. Mokyti suteikti psichologine pagalbg kriziniais atvejais. Visi Sie
jgudZziai pravers tarnaujant kariuomenéje, atliekant karines uzduotis.

5. ] fizinio ugdymo pamoky turinj jtraukti veiklas, padedancias ugdyti karinius jgldzius. Stiprinti
fizinius gebéjimus.

6. Didinti vidine motyvacijg: skatinti jaunuolius iSsikelti ir jveikti asmeninius isStkius; pagrjsti ir
paaiskinti karinéje tarnyboje atliekamas veiklas ir veiksmus, kaip tai susije su fiziniu ir kariniu
pasirengimu, Salies gynyba ir pan., t. y. jprasminti veiklas. SupazZindinti su Sauktiniams keliamomis
uzduotimis, karisSko gyvenimo budu, kad jauni Zmonés i$ patikimy Saltiniy Zinoty, ko tikétis, ir netikéty
skleidZziamais gandais bei mitais, kurie skatina vengti tarnybos kariuomenéje.

Visuomenés informavimo priemoneés turi:

1. Sviesti visuomene, skleisdamos teisingas ir adekvacias Zinias, ir stengtis, kad jos pasiekty
kiekvieng Seima.

2. Stiprinti potencialiy Sauktiniy motyvacijg karinei tarnybai. Veiksniai, atspindintys iSorine
motyvacijg, apima materialinj atlygj, lengvatas stojant j aukStgsias mokyklas, kitas socialines lengvatas.,
Siekiant pritraukti jaunuolius j karine tarnybg Sie motyvai i$ dalies yra veiksmingi, taCiau motyvuoja tik
formaliai, be vidinio jsitraukimo. Daug svarbesnis yra vidinés motyvacijos stiprinimas.
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