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Darbo tikslas
Ivertinti rikymo paplitimo tarp Kauno aukstyju mokykly studenty epidemiologing situacija ir
motyvacija mesti rikyti.
Tyrimo metodika
Naudojant sisteming atsitikting imti anketavimo budu apklausti 706 Kauno universitety
pagrindiniy studiju studentai: 410 merginy ir 296 vaikinai. Respondenty amzius 18-30 mety.
Atsakymy 1 ankety klausimus statistiné analizé atlikta SPSS 11.0 for Windows programa, statistinéms
hipotezéms tikrinti naudotas Pearson‘o y” testas, vidurkiy lygybés hipotezéms tikrinti naudotas
Stjudento t — testas.
Rezultatai
Kasdien riiké 19,9 proc. visy apklausty Kauno universitety merginy ir 25,7 proc. vaikiny.
Riikan¢iy respondenty daugiau tarp ty, kuriy tévai ir/ar draugai ruko. 53 proc. rukanciyju yra nors
karta band¢ mesti rukyti. 52 proc. rukanciyju sulaukia patarimo dél metimo riikyti, dazniausiai i$
Seimos nariy. 52 proc. rikkanc¢iyjuy noréty mesti riikkyti, 1§ kuriy dvigubai daugiau yra ty, kurie kada
nors sulauké patarimo dél metimo rukyti.
ISvados
e Riukymo paplitimas statistiSkai patikimai skiriasi tarp atskiry universitety respondenty, bet
tarp skirtinguy studiju krypCiu ir tarp skirtinguose kursuose besimokanciu respondenty
rikymo paplitimo statistiSkai patikimy skirtumy nepastebéta.
e Kauno universitety studentai kaip pagrinding mesti riikyti skatinanc¢ia priezasti dazniausiai
nurodé¢ nora sustiprinti sveikata.
Rekomendacijos
Keiciant pozitri | rikyma kaip i iprasta elgesi butina tobulinti studenty elementary supratima apie
rukyma kaip viena svarbiausiuy sveikatos rizikos veiksniy, sudaryti kuo palankesnes salygas stiprinti

sveikata.
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ESTIMATING THE EPIDEMIOLOGICAL SITUATION OF SMOKING AND
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Objective: To estimate the epidemiological situation of smoking and motivation to quit smoking
among the student population in Kaunas universities

Methods: the smoking situation was assessed by spreading questionnaires among students in
Kaunas universities. The systematic random sample of the target population was 706 students of
undergraduate studies; 410 females and 296 males. Respondents were 18-30 years of age. Statistical
data analysis was performed with the statistical package SPSS 11.0 for Windows. The differences
inside the sample were tested with Pearson’s 2 — test, to find the difference among means a
Stjudent’s t — test was used.

Results: 19,9 percent of females and 25,7 percent of males are daily smokers. There is a stronger
relationship between respondents smoking if their parents and/or friends are smokers. 53 percent of
smokers have tried to quit smoking. 52 percent of respondents have gained advice to quit smoking
and most often they give preference to family influence. 52 percent of smoking respondents want to
quit. Responses wanting to quit smoking were significantly higher if advice to quit was obtained.

Conclusions:

e There are significant statistical differences of smoking prevalence among students of
Kaunas universities, but no significant statistical differences among students from
different study fields and from different study years.

e The most named reason for students quitting smoking is personal health concern.

Recommendations:

The most important recommendation is to change the usual perceptive attitude that tobacco use is
standard. Changes need to be applied with elementary education programs explaining that smoking is

one of the most dangerous health risk factors and by creating an anti smoking environment.
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Ivadas

Rikymo priezastys biina jvairios — tai biologiniai, psichologiniai bei socialiniai veiksniai.
Sios priezastys turi jtakos rikymo pradZiai, §iam Zalingam jpro¢iui susiformuoti, jo raidai. Rikymo
kaip sveikata zalojancCios elgsenos formavimasi salygoja pozitiriai, isitikinimai, vertybés,
psichologinis — socialinis stresas, tarpasmeninés saveikos ypatumai ir kt.. Visi rikyma salygojantys
veiksniai veikia vienas kita, sustiprindami intensyvuma, todél rikymo problema reikia analizuoti
{vairiais aspektais. Socialiniai ir psichologiniai veiksniai turi jtakos pastoviam rikymui vystytis ir
priklausomybei nuo nikotino atsirasti.

Kasmet nuo rikymo sukelty ligy mirSta 4 milijonai gyventojuy [1]. Prognozuojama, jog per 25
metus $is skaicius turéty iSaugti iki 10 milijony [1]. Dar 1979 m. PSO paskelbé rikymo epidemija bei
numaté rikymo kontrolés programos gaires [2]. Riilkymo problema yra viena i§ PSO, Lietuvos SAM,
Kauno miesto savivaldybés veiklos prioritetiniy sriciy.

Iki 18 mety riikyti pradeda apie 85 proc. visy rikkanéiyjy [3]. Kuo anks¢iau zmogus pradeda
rikyti, tuo didesné tikimybe¢, kad jis taps nuolatiniu rukaliumi ir tuo mazesné tikimyb¢, kad jis mes
rukyti. Tokie jaunuoliai, atéje i§ viduriniy mokykly i universitetus, daznai jau turi priklausomybe¢ nuo
nikotino.

Kiekvienas riikalius turi susiformavusi pozitiri i rikyma, tod¢l jo keitimas yra labai sudétingas
sveikatos ugdymo sistemos uzdavinys.

Rikymo problemai apibiidinti naudojamas kriterijus yra ruokymo daromos zalos sveikatai
supratimas. Siekiant, kad neriikantysis nepradéty rukyti sekdamas kity rikanciyju pavyzdziu, biitina
sudaryti tokias salygas, kad jis biity apsaugotas nuo pasyvaus rilkymo Zalos. Rukanciuosius reikia
supazindinti su rukymo neigiamu poveikiu visomis prasmémis: sveikatos, ekonomine, estetine ir
padéti apsisprendusiems mesti rukyti.

Supratimas, kad riilkymas kenkia sveikatai ir asmeninés sveikatos problemos yra pagrindinis
motyvas, skatinantis mesti rukyti [4].

Vis aktualesni tampa darbai, nagrinéjantys nemedikamenting pagalba metantiems rukyti.
Rikkymo problema reikia spresti pasitelkus ivairiapusi Svietima, informacija, netgi reklaminio
pobudzio. Iprasta, kad sveikatos stiprinimo programose didziausias démesys skiriamas riikymo
prevencijai. Tuo tikslu vykdomos eksperimentinés profilaktikos anti-rikymo programos daugelyje

valstybiy.



Darbo tikslas ir uzdaviniai

Darbo tikslas - jvertinti rikymo paplitimo tarp Kauno aukstyju mokykly studenty epidemiologing

situacija ir motyvacija mesti rikyti.

Darbo uzdaviniai:
1. Apibudinti rikyma kaip sveikatos rizikos veiksni ir kaip priklausomybés riis;.
2. I8ryskinti motyvacija mesti rukyti lemiancius veiksnius.
3. Pagristi rikymo paplitimo epidemiologinés situacijos bei motyvacijos mesti rikyti tyrimo
kriterijus.
4. Istirti rukymo paplitima tarp Kauno aukstyjy mokykly studenty ir jvertinti motyvacija

mesti rukyti.



1. Literatiiros apzvalga

1.1. Rakymo kaip sveikatos rizikos veiksnio ir priklausomybés riiSies paplitimas

Rilkkymo paplitimas ir epidemiologiniai duomenys. Riko mazdaug trec¢dalis suaugusiyju
pasaulio gyventoju, o tai sudaro apie 1,2 milijardo rikanciyjy [5]. Ekonomiskai i§sivysciusiose Salyse
reguliariai riko nuo 30 iki 50 proc. suaugusiy gyventojuy, Vakary Europoje — 35 proc. vyry ir 25
proc. motery [6].

Tabako vartojimas lemia 25 proc. Sirdies ir kraujagysliy ligu, 30 proc. vézio, 75 proc. kvépavimo
sistemos ligy ir yra laikomas svarbiausiu Salintinu $iy ligy rizikos veiksniu. Nuo riikymo sukelty ligy
Lietuvoje kasmet prie§ laika mirSta daugiau kaip 7000 gyventoju, kas sudaro 20 proc. bendrojo
mirtingumo. 1996 m. duomenimis, Lietuvoje kasdien ruko 47,3 proc. vyru ir 9,4 proc. moteruy.
1987—1993 m. vyru rikymo plitimas Siek tiek maz¢jo, o 25—29 m. amziaus riikan¢iy motery per ta
pati laikotarpi padaugéjo nuo 5 iki 17,9 proc., todél artimiausiais deSimtmeciais reikia tikétis tolesnio
sergamumo rikymo sukeltomis ligomis ir mirtingumo nuo jy didé¢jimo [7].

ESPAD atlikto tyrimo rezultatai rodo, jog 1999 m. Lietuvoje reguliariai rikeé 48,9 proc. berniuky
ir 30 proc. mergaiiy (15-16 m.), o bendras rikanciy paaugliy skaicius sieké 39,8 proc. Pastarieji
rezultatai rodo, jog rukanciy paaugliy skaiCius stipriai iSaugo, lyginant su 1995 m. duomenimis (34,2
proc. berniuky, 18,3 proc. mergai¢iy). Minéto tyrimo duomenys rodo, jog riikkan¢iy berniuky yra
daugiau nei rukan¢iy mergaiciy, taciau $is skirtumas maz¢ja [8].

Pastebima, kad rikyti pradedama vis jaunesnio amziaus (pradinése klasése riiko 5 — 10 proc.),
dauguma berniuky pradeda riikkyti penktoje — SeStoje klas¢je, o mergaités septintoje — aStuntoje
klas¢je. AukStesnése klasése didéja ritkanciy moksleiviy skaicius ir 5 — 8 klasése siekia 30 — 55
proc., 9 — 12 klasése ir jaunimo mokyklose kasdien riiko nuo 38 proc. iki 80 proc. moksleiviy, o
bandziusiy rikyti skaiCius siekia 95 proc. [9]. Taigi galima daryti prielaida, jog didesné dalis
rikanciy studenty i aukstasias mokyklas istoja turédami §i zalingg iprotj.

JAV tyrimy duomenimis, rilkymas vis labiau plinta tarp aukstyjy mokykly studenty. 31 proc. JAV
aukstyju mokykly studenty ruké reguliariai, 75 proc. buvo bandg riikkyti nors karta [10].

Remiantis Lietuvos studenty gyvensenos tyrimais, 1992 m. reguliariai ritkké 23 proc., retkarciais -
12,4 proc. studenty; atitinkamai 2,9 proc. bei 13,3 proc. studenciy. Pusé rukanciyju (51,1 proc.) teige,
kad noréty mesti riikkyti, ta¢iau 57 proc. bandziusiyjuy pastangos buvo nes¢kmingos [11]. 1995-1997
metais apklausus KMU studentus nustatyta, kad reguliariai riké 17,4 proc. vaikiny ir 4,6 proc.
merginy [12].

Tikintis rikymo paplitimo ir su juo susijusiu ligu mazé¢jimo, efektyviomis tabako kontrolés
priemoneémis gali tapti prie§ rikyma nukreipty istatymy priémimas. 2004 metais Airijoje uzdrausta

rikyti uzdarose patalpose, priimti rikymo apribojimai Italijoje. Lietuvoje 2003 metais isigaliojo
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nauja Tabako kontrolés istatymo pataisa, buvo parengta nauja Valstybiné tabako kontrolés programa.
2004 m. spalio mén. Lietuvoje ratifikuota Tabako kontrolés konvencija.

Vyry ir motery rikymo ypatumai. PSO duomenimis, riko 47 proc. vyry ir 12 proc. motery.
Nors  rikan¢iy  motery yra  maziau  negu  vyry, tadiau  pastaruoju  metu
beveik visose Salyse vyrauja tendencija, jog riikkanciy jauny motery skaicius sparciai auga ir rilkymo
skirtumai tarp vyry ir motery mazeja [13].

Didelio skirtumo tarp abieju lyCiu rukymo Lietuvoje néra (Sis skirtumas néra statistiSkai
patikimas). Rezultatuose galima pastebéti mergaiciy rikymo paplitimo augima ir §i tendencija
budinga beveik visose Salyse, Zinoma, ir Lietuvoje [13].

2001 — 2002 metais atlikto vidutinio amziaus Kauno gyventoju riikymo iproc¢iu paplitimo tyrimo
duomenimis, tarp vidutinio amziaus Kauno populiacijos reguliariai ruke 41,5 proc. vyry ir 11,3 proc.
motery. Vyry riilkymo iproc€iai susij¢ su amziumi, iSsilavinimu, profesija ir amziumi, nuo kada
pradéjo rikyti. Vidutinio amziaus Kauno vyry rikymo iproc¢iai mazai pakito per pastaruosius 20
mety, tuo tarpu padidéjo reguliariai ruikan¢iy motery nuo 4,1 proc. iki 11,3 proc. [14]. Panasi situacija
ne tik tarp Kauno vidutinio amziaus motery, bet daugelyje Piety ir Ryty Europos valstybiu. Tuo tarpu
Australijoje, JAV, Naujojoje Zelandijoje ir Jungtingje Karalystéje uZfiksuotas reguliarus ritkanciy
motery maz¢jimas [15]. Tokiam reguliaraus rilkymo {pro¢iy maz¢jimui, manoma, itakos tur¢jo seniai
vykdoma valstybés tabako kontrolés programa bei taikomos ivairios prevencinés priemoneés.

2001 — 2002 mety profilaktinio aptikrinimo duomenimis, iSsimokslinimas turi itakos vyry
rikymo ipro¢iams, o motery rikymo jpro¢iams neturi [14]. Panasis rezultatai gauti ir 1992 — 1993 m.
Didéjant iSsimokslinimo lygiui, did¢jo niekada neriikiusiy vyry skai€ius. Daugiausiai reguliariai
rikanciy buvo vidurinio ir spec. vidurinio i§simokslinimo grupéje — 48,1 proc., maziausiai tarp vyry,
turin¢iy aukstaji iSsimokslinima — 27,9 proc. [16].

Skiriasi vyry ir motery rikymo ypatumai. Statistika rodo, kad moteriSkosios lyties atstovés
paprastai riikkyti pradeda véliau (15-22 mety), negu vyriSkosios (12-18 mety). Jos riikko reciau ir
mazesniais kiekiais nei vaikinai [17]. Merginos dél savo fiziologiniy ir psichologiniy ypatumy
greiCiau pripranta ir atsiranda priklausomybé nuo nikotino [18]. Manoma, kad merginos greiCiau
linkusios tapti priklausomos nuo nikotino nei vaikinai tam tikrame riikymo lygyje, tai rodo skirtinga
fiziologinio atsako i nikoting galimybg. Be to, tyrimai pateikia duomeny, jog merginoms reikia
maziau cigareciy, norint pasiekti panasy nikotino kieki kraujyje nei vaikinams [19].

Riikancios merginos, kaip ir vaikinai turi daugiau problemy Seimoje [17]. Paskatinti merging
rikyti gali {vairiis veiksniai - tévy kontrolés susilpnéjimas, kompanijos ypatybés, noras numesti
svorio, dar ir tai, ar ruko jai patinkantis vaikinas ar vyriskis. Be to, kad riiko merginos, gerokai
nulemia mada. [vairiy anketiniy apklausy metu daug merginy paaiskindavo pradéjusios rukyti todél,
jog "tai grazu", "madinga", jog "riiko norédamos patikti", "atkreipti démesi i save", taip pat dél to,

kad "tai padeda sulieséti" [20].



Daznai merginos pradeda rikyti kompanijose. Matydamos, jog kitos riikan¢ios merginos labiau
atkreipia 1 save vaikiny démesi, jos nenori atsilikti nuo riikanciyjy ir taip pat griebiasi cigaretés.
Mergina domina ne tiek pats rikymo aktas, kiek visa riilkymo procediira, jgaunanti tam tikro ritualo
pobiidi. Taigi vaikinai anksti pradeda riikkyti, siekdami pamégdzioti suaugusiuosius, sutapatindami
rukyma su isivaizduojamu savarankiSkumu, jéga, vyriSkumu, o merginos pradeda rukyti daznai i$
koketiskumo, siekdamos originalumo, norédamos patikti vaikinams, biiti pripazintos grup¢je [17].
Kita vertus, rikan¢ios merginos didesniu skai¢iumi pozymiy skiriasi nuo nertikan¢iy merginy, nei
rikantys vaikinai nuo neriikanCiyjy. Jos yra nerimastingesnés, sunkiau bendrauja, nesugeba
kontroliuoti savo elgesio. Tai rodo, kad rukymas yra blogesnés merginuy, negu vaikiny psichologinés
adaptacijos simptomas. Jei vaikiny rikymui didesng itaka turi iSoriniai veiksniai, t.y. aplinkiniy jtaka,
tai merginy rikymui - tam tikros psichologines savybes [17].

Riilkymo paplitimg salygojancios priezastys. Didelé tabako trauka vis dar kelia {vairiy profesiju
zmoniy susidoméjimg. Prieita vieninga iSvada, kad paauglysté ir jaunysté yra lemiami amziaus
tarpsniai rikymo iprociui susiformuoti [21]. [vairlis autoriai riikymo priezastis aiSkina savaip.
Pavyzdziui, psichoanalitikai rikyma aiSkina kaip oralinio potraukio patenkinima: rilkymas primena
motinos krities ¢iulpima [22], neretai vaikai iSmoksta rukyti i$ tévy. Yra nustatyta, kad rukanciy tévy
vaikai riiko daZniau, nei nertkanciyjy. Nertkanciy tévy Seimose riko ne daugiau kaip 25 proc. vaikuy,
rukancéiy tévy Seimose ruko daugiau nei 50 proc. vaiky [23, 24]. JAV autoriy duomenimis, jei
Seimoje riko vienas i8 tévy, paauglystéje pradeda riikkyti 37 proc. berniuky ir 29 proc. mergaiciy, o jei
riko abu tévai, pradeda riikyti 44 proc. berniuky ir 37 proc. mergai¢iy. R.Bewley, iStyrgs 2000 vaiky
11-12 mety amziaus, nustate, kad berniukai ritko dazniau, jei ruko jy tévai, mergaités - jei riiko
Seimoje motinos. Rukymo iprociui susidaryti taip pat didelg jtaka turi ir broliy ar sesery riikymas
[24].

Socialinés psichologijos Salininkai sako, kad vis délto daZzniausiai rukyti pradedama dél
bendraamziy grupés itakos. Daugelis prisipazista prad¢j¢ rukyti pamégdZziodami riikancius draugus
[22]. Daznai tai daro samoningai, nes nori biiti priimti | kokia nors kompanija, nenori likti ,,baltomis
varnomis® [23]. ISmoke tos kompanijos maniery ir elgsenos, jie lengviau pasiekia savo tiksla; tuo
labiau, kad jaunuoliy kompanijos yra linkusios | konformizma. Daznai tas noras pritapti pasirodo esas
stipresnis net uz anksciau turéta neigiama pozitri { rikyma. Taip pat jaunuolis gali mégdzioti ir jam
patinkantj zmogy. Cia gali pasireik§ti nesubrendusiam protui biidingas maksimalizmas - jei jau
meégdzioti, tai viska, net ir tai, ka reikéty laikyti pasirinktojo objekto trikumu, - taip pat ir
nesugebéjimas vertinti kito Zzmogaus savybes, skirti geras nuo blogy, svarbiausias nuo antraeiliy,
esmines nuo atsitiktiniy [23].

Jaunuolius savotiSkai ver¢ia rukyti rukantys bendraamziai. Spaudimas biina ypac stiprus,
jaunuoliai daznai biina labai nepakantiis tiems, kurie nepanasiis | juos. Atsikratyti tokios draugu
nuomones, pritapti prie rikanc¢iyju padeda pirmoji surtikyta cigareté. IS pradziy tai daroma su tvirtu
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isitikinimu, kad ,,jei norésiu - tai mesiu®, taciau ilgainiui riikymas tampa iprociu, savotisku socialiniu
ritualu, kuris jprastas uzmezgant kontakta, keiiantis informacija ir pan. Riikkantiesiems lengviau
pradéti bendrauti - pakanka prieiti prie kity rukanciyjy ir kartu uzsiriikyti. Kitokia dingsti rasti
sunkiau, o Sia visada galima pasinaudoti. Jei jauCiamasi netvirtai, su cigarete galima pasijusti
saugesniam, jei ,,neturi kur déti ranky®, labai patogu i jas ,,idéti cigarete; jei nori laiméti laiko,
cigareté taip pat gali padéti. Be to, rilkymas savaime sukuria bendravimui tinkama aplinka, tam
nereikia jokios specialios vietos ar kity salyguy. Ir pats bendravimas biina lengvesnis. Kiek véliau
svarbiausia vieta uzima nikotino poveikis, tad rikymas tampa svarbus pats savaime ir nebepriklauso
nuo situacijos. O Zzmogaus savijauta ir nuotaika ima priklausyti nuo to, ar jis turi cigarete [22].

Dar viena pagrindiniy rukymo priezas¢iy yra smalsumas, idomumas. Mokykly aukstesniyju
klasiy mokiniy ir instituty zemesniyjy kursy studenty apklausos duomenimis, beveik 25 proc. riikyti
pradéjo 1§ smalsumo. Tokie Zmonés sako sau: ,,Jei kiti gali tai daryti ir jiems patinka, kodel gi a$
turéCiau prarasti §§ malonuma?“. Kartais ta mintis slypi pasamonéje, taciau nulemia elgesi. Tai
savotiskas pavydas kitiems zmonéms juy uzsiémimy (tiksliau malonumuy), Siuo atveju ne tiek noras
neissiskirti 1§ kokios nors zmoniy grupés, kiek troskimas neatsilikti, neprarasti galimybés pasinaudoti
kazkokiomis ,,gérybémis®“. Prie to prisideda nuostata ,,viskas leidziama®“, gyvenimas suprantamas
kaip malonumy virtiné ir svarbiausias dalykas - neatsilikti nuo kity, patiriant tuos malonumus [23].

Viena i$§ rikymo paplitimo priezas¢iy yra pozitris i rikyma, kaip i nekalta iproti. Tik apie 20
proc. jaunuoliy jaucia stipry spaudima i§ aplinkiniy dél metimo rukyti; mazdaug 20 proc. atvejy
aplinkiniai yra visiSkai indiferentiSki jaunuolio rukymui. Rikymas daZnai biina Siuolaikinio jaunuolio
tvaizdzio dalis [23].

2001 m. Simons-Morton B. tyrimai rodo, kad didele itaka rikymui turi patiriamas stresas.
Zmonés, kurie patiria nemaza stresa, yra labiau linke i tokj elgesi, kuris gali pakenkti ju sveikatai.
PavyzdZziui, jie vartoja daugiau alkoholio, kofeino, daugiau riko nei tie Zzmonés, kurie streso patiria
maziau [25]. Metusiyjuy rukyti teigimu, daZzniausios priezastys kada norisi riikyti, yra nuotaikos
pokyc¢iai ar susinervinimas (28,2 proc.), alkoholio vartojimas (28,2 proc.). 25,4 proc. respondenty
nurod¢, kad labiausiai nor¢josi riikkyti streso metu. StatistiSkai reikSmingai daZzniau stresa kaip
aplinkybe, kada norisi rikyti, nurodé moterys (p =0,004) [4].

Molekulinés biologijos Zengimas | prieki bei Zmogaus genomo studijos sudaro galimybes rasti
genus, kurie atsakingi uz tabako vartojimo rizika bei nikotininés priklausomybés iSsivystyma. Taigi,
molekuliniai procesai, kurie sukelia priklausomybe nuo nikotino, jau pradeda ryskéti [26].

Tyrimais yra nustatyta nemazas skaicius ,,galimy“ genuy (ang. candidate genes), susijusiy su
priklausomybe nuo nikotino: tai genai, kurie veikia Zmoniy atsparuma priklausomybei nuo nikotino
i$sivystyti. Manoma, kad tam tikros geny struktiiros gali nulemti didesng rikymo tikimybg, didesni

suriikomy cigareciy skaiciy ir mazesne tikimybe atsisakyti riikymo [27].
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Tyrimai parodé, jog visos tabako vartojimo stadijos ir priklausomybé yra dalinai valdomi
genetikos. Riikymo genetiniy ypatybiy tyrimai suteiké ziniy apie nikotining priklausomybg ir tikétina,
jog nusvieté mechanizma, kuriuo cigareciy rukymas neigiamai veikia riikanciyjy sveikata. Pasiekimai
molekulinés biologijos srityje bei Zzmogaus genomo Sifravimas skatina atrasti Zenklinancius genus,
kurie numato padidinta rizika ir nikotininés priklausomybés iSsivystyma. Manoma, jog rySys tarp
rukymo ir plauc¢iy vézio gali buti paaiskintas tam tikry genuy dalyvavimu, kurie nulemia rikymo
pradzia paauglystéje ir kaip to pasekme i$sivysto plauciy véZys brandos metais [28].

Reguliaraus rikymo pasekmés sveikatai. Tabako ruikymas siejamas su daugeliu mirtiny ligy.
Daugelyje saliy atlikti tyrimai neabejotinai irodé¢, kad riikymas skatina jvairiy ligy atsiradima greitina
organizmo senéjima. Rilkanc¢iyjy mirtingumas didesnis, negu neriikanciyjy: suriikantieji po viena
pakeli per diena gyvena 5,5 mety trumpiau, o suriikantieji po 2 pakelius ir daugiau, gyvena
vidutiniSkai 8-9 metais trumpiau uz neriikanc¢ius. Rukanti moteris savo gyvenima sutrumpina net
ketvirtadaliu [29].

Su rikymu siejama apie 30 proc. visy onkologiniy susirgimy. Rukymas taip pat padidina rizika
sirgti Sirdies ir kraujagysliy ligomis [30].

Rikymas labiausiai pakenkia kvépavimo sistemai. Dauguma rukanciyjy skundziasi rytiniu
kosuliu, skrepliavimu. Dazniausia riikaliy liga - létinis bronchitas. Ligos eiga léta, ir rikantieji
pripranta prie minéty poZymiy ir visai nekreipia { juos démesio. Tuo tarpu vystantis létiniam
bronchitui, rikaliai anksti tampa invalidai. Mir$ta nuo 6-15 karty daZniau negu nerukantieji. Siuo
metu dazna kvépavimo sistemos liga - plauciy vézys. Tabako diimuose yra vézi sukelianciy
medziagy, todél riikkaliai plauciy véziu serga 60 karty dazniau, negu neriikantieji. O plauciy vézys
nusinesa 19 gyvybiy i§ 20 [29].

Nikotinas ir smalkés - medziagos, esancios tabako dimuose, sukelia kraujagysliy spazmus, todél
blogé¢ja Sirdies raumens apripinimas deguonimi, skatinama aterosklerozé. Todél rikantieji 3-5 kartus
dazniau serga miokardo infarktu. Kuo anksc¢iau pradedama riikyti ir kuo daugiau surikoma cigareciy,
tuo greiCiau pasensta kraujagyslés, labiau pakenkiama Sirdis. Nikotinas, patenkantis | skrandi su
seilémis, dirgina jo gleiving, didina riigStinguma, skatina spazmus, dél to rukaliai dazniau serga
skrandzio gleivinés uzdegimu (gastritu) ir opalige [29].

Nésciy motery rilkymas siejamas su padidéjusia tikimybe staigios vaisiaus mirties sindromo. Sis
rySys yra priezastinis ir priklauso tiek nuo tévo, tieck nuo motinos rukymo [31].

Rikymas kenkia ir lytinei funkcijai. Rukancios moterys dazniau biina nevaisingos, joms
vidutiniSkai 2 metais anksciau prasideda klimaksas. Riikantieji vyrai taip pat dazniau biina nevaisingi.
Nesaikingas rilkymas - viena lytinés impotencijos priezasCiy. Riikyti ypa¢ pavojinga néscioms
moterims. Siuo atveju didelé tikimybé, kad kiidikis gims negyvas arba nei$neSiotas. Rikandiyjy

motiny kiidikiai dazniau serga, blogiau vystosi [29].
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Pasyvus riikkymas. Pasyvus riikymas arba aplinkos tabako riikymas (ATR) yra kvépavimas kity
zmoniy tabako diimais ir jis yra ypa¢ kenksmingas vaikams ir chroniSkai pazeidziamiems individams.
Pasyvus rikymas siejamas su chronisky kvépavimo ligy rizikos augimu suaugusiems 25 proc., ir
stipriy kvépavimo ligy rizikos augimu tarp vaiky — 50-100 proc. [32, 33]. D¢l pasyvaus riikymo
padidéja plauciy vézio, insulto, iSeminés Sirdies ligos rizika [34].

Riikymas kaip priklausomybés rasis. Kai iSsivysto priklausomybé nuo nikotino — riitkantysis
jaucia fiziologini ir/arba psichologini poreiki rukyti. Jis jauciasi nekontroliuojantis §io iprocio ir tgsia
rikyma nepaisydamas neigiamy jo pasekmiy sveikatai. Sios rikymo jprogio vystymosi stadijos
siejasi ir su amziumi [35]. Tai, jog vaikas pabandys partukyti viena cigarete, nereiskia, jog jis biitinai
taps priklausomu nuo nikotino, bet dazniausiai asmeniui pradéjus riikkyti iki 18 mety, tai paprastai
veda prie priklausomybés nuo nikotino suaugusiojo amziuje.

Farmakologinis — biologinis veiksnys. Nikotinas (pranc. nicotine; pagal pranc. diplomato Z.
Niko (J. Nicot), 1560 ivezusio i Prancuzija tabaka, pavarde), alkaloidas CioH;4N,; randamas tabake;
bespalvis lakus savito kvapo skystis; ore ruduoja; labai nuodingas [36].

Nikotinas stimuliuoja noradrenalino ir dopamino receptorius. Dopaminas - suteikia malonuma.
Skatina rukyti veél ir vél. Noradrenalinas - padeda koncentruoti démesi, didina darbinguma.
Atsakingas uz abstinencijos reiSkinius [37].

Vienas i§ farmakologiniy rukymo nutraukimo biidy yra Nikotino Pakaitiné Terapija (NPT). Yra
i§skiriami trys priklausomumo nuo nikotino lygmenys.Tuo atveju, kai riikkantieji turi didelj ar vidutini
priklausomumo nuo nikotino laipsnj (2 arba 3 balai), turi biti aptariama NPT taikymo galimybe. Sis
biidas gali biiti labai svarbus, padedantis kai kuriems riikaliams mesti rikyti Siuo metu populiarios
yra keturiy tipy NPT priemonés: kramtomoji guma, pleistrai, purskiklis { nosj ir inhaliatorius.

Farmakologinés priemonés btina efektyvesnés, jei jas pataria gydytojas arba farmakologas.
Minétos priemonés i§ esmés yra produktai, turintys nikotino, taciau skiriasi mediciniskai pagristomis
dozémis ir kursais, yra iki minimumo sumazinamas pripratime pavojus, o tuo paciu padedama
nugaléti nikotino abstinencijos simptomus. Praktiski patarimai: Sios terapijos sékmés pagrindas yra
noras mesti rukyti bei nusiteikimas, kad bandymas bus sékmingas [29].

Riikymo problemai atsirasti ir vystytis turi poveiki ne vien nikotino veikimo savybés, bet ir
socialing, kultiriné, ekonominé aplinka. Nagrin¢jami tokie kulturiniai reiSkiniai ar tradicijos, kurie
gali tureti poveiki ruikymo ipro¢iams individo lygmenyje. Taip pat itaka daro Seima, bendraamziy
grupe, darbo aplinka, to paties socialinio sluoksnio bendruomené¢ ir kt. Placigja prasme kalbama apie
,,tabako kulttira” kaip tarptautinio verslo bei tabako rinkos jtaka individui ir visuomenei.

Biologiniai, psichologiniai ir socialiniai veiksniai yra tarpusavyje susij¢. Visi Sie veiksniai daro

itaka vieni kitiems ir taip yra palaikomas arba stabdomas tabako vartojimas.
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1.2. Motyvacija mesti rukyti salygojantys veiksniai

Motyvacijos esmé ir teorijy apZvalga. Motyvavimas yra viena i§ esminiy s€ékmingos veiklos
egzistavimo priezaséiy. Sioje dalyje bus nagrinéjama, kas geriausiai paskatina individus, kaip
i$sirinkti tinkamiausia motyvavimo buda.

Motyvacija priimta laikyti pozityviu reiskiniu. Ar teko girdéti giriant Zmones uz tai, kad jie
nemotyvuoti? Mus ugdo ivairi aplinka (iskaitant mokykla, baznycia, Seima, darba ir organizuota
sporta), kur nejmanoma gerai jaustis, jei neturime reikiamy motyvy. Sis motyvacijos teiginys
pritaikomas kasdieninéje praktikoje. Galima biiti nepaprastai motyvuotu siekiant karjeros ir
pagelbéjant zmonéms, taciau §i motyvacija dar turi biti papildyta sugeb¢jimais ir galimybémis [38].

Riikymas yra aktuali problema tiek patiems rukantiesiems, tiek aplinkiniams visy pirma dél
pasyvaus rikymo daromos zZalos. Mesti rikyti vien medicininiy priemoniy pagalba yra neimanoma.
Reikalinga stipri norin¢iojo mesti individo motyvacija. Sioje dalyje bus nagrinéjama, kaip motyvacija
gali nulemti metimo rikyti proceso eiga.

Motyvavimo savoka kilusi 1§ lotynuy kalbos zZodzio ,, movere* (judéti, versti). Motyvacija - tam
tikro elgesio, veiklos paskatos, motyvy veikti turéjimas [34]. Motyvacija néra pastovi biisena, todé¢l ja
reikia periodiskai papildyti. Motyvacijos teorija ir motyvavimo praktika nagrinéja procesus, kurie

nickada nesibaigia, remiantis nuostata, jog motyvacija ilgainiui gali ,,iSsisklaidyti* [38].

Rezultatas
*Naujos bitklés isgyvenimas
*Pasitenkinimas

*Elgsenos, padésiancios pasiekti tikslq,
identifikavimas

Postumis / paskata Elgsena
*Pazinimo *Siekimas arba
* Autonominis (fiziologinis) vengimas

Emocinis stimulas

1.2.1. pav. Motyvacijos proceso modelis.

Motyvacijos procesas (1.2.1. pav.)
1. Stimulas duoda postiimi. Postimis gali buti autonominis (alkis), emocinis (baimé), pazinimo
(reklama vercia suvokti, kad reikia geresniy skalbimo milteliy).

14



2. Veiksmas (elgsena). Autonominis postiimis skatins salygini refleksa ar elgsena i$ karto, pazinimo
reikalaus daugiau pazintinés veiklos. Automatiné (jei Zzmogus iSsigasta — béga) arba selektyviné
(iesko informacijos ir pasirenka priimtiniausia sprendima) veikla.

3. Naujo pojucio iSgyvenimas.

4. Griztamasis rysys, jei rezultatas netenkina ir stimulas tebejauc¢iamas.

Priklausomai nuo to, ar tikslas reikalauja kazko siekti, ar kazko vengti, asmuo pasirinks
siekimo ar vengimo elgsena. Siekimo motyvacija yra noras pasiekti tikslini objekta, o jo
nepasiekimas sukuria nepasitenkinima. Vengimo motyvas yra noras gintis/iSvengti objekto, pvz.
sickdami iSvengti ligy, skiepijamés [39]. Tabako gaminiy marketingo specialistai nori, kad ju
produktai tapty siekimo objektais. Kai kurie produktai turi tiek siekimo, tiek atstimimo elementy.
Pvz., saldainiy siekiame, nes jie skaniis, ta¢iau vengiame, nes jie kaloringi ir kenkia dantims. Neretai
balansuojame tarp trumpalaikio siekimo poreikio ir ilgalaikio vengimo poreikio. Pvz., impulsinis
motyvas skatina virSyti greitj, taiau suvokiame, kad tai daroma rizikos saskaita. Impulsinis motyvas
skatina pirkti pigia preke, taCiau suvokiame, kad jos iSlaikymo kastai yra auksti [39].

Motyvavimas — valdymo proceso dalis, reiSkianti poveikio Zmoniy elgesiui daryma.
Motyvacijos teorijos ir motyvavimo praktika labiausiai domisi samoningu zmogaus elgesiu, kuri
elgesio skal¢je aptinkame tarp refleksy (Ciaud¢jimas ar mirksé€jimas) ir jpro¢iy (raSymo stilius ir
pan.). Si Zmogaus elgesio sritis vadinama jtaka (arba gebéjimas keisti individy elgesj) [40].

Iki Siol néra sukurtos visiems priimtinos motyvacijos teorijos. Tai galima paaiskinti tuo, kad
pagrinding Zmogaus elgesio prieZasti salygoja susidariusi situacija, kurioje jis atsiduria, susiklos¢ius
tam tikroms aplinkybéms ir tam tikru laiku. Kadangi motyvacija priklauso nuo individo, salygu,
laiko, ji néra pastovi, o nuolat kinta. Dél tokio motyvacijos sudétingumo nejmanoma
vienareikSmiSkai atsakyti, kaip geriausiai motyvuoti atskirus Zmones. Taciau kiekvienas naujas
poziiiris praplecia supratimg ir suteikia papildomy galimybiy praktiniam motyvavimui [40].

Motyvacija kaip metanciojo rukyti jgalinimo veiksnys. Priklausomyb¢ nuo tabako yra
létiné liga, tad ir metimas rukyti néra vienkartinis veiksmas, o ilgas procesas, galintis trukti ménesius
ar metus.

Prochaska ir DiClimente aprasé Zmogaus elgesio keitimo modelj [41]. Norintieji mesti rikyti
pereina teorines elgesio pokyc¢iy proceso stadijas palaipsniui. Kiekvieno proceso stadijoje rukanciojo
poziiiris | savo rikyma ir metima rikyti kinta, todé¢l ir poveikio taktika turi buti skirtinga. Sis

procesas dazniausiai vaizduojamas kaip uzdaras ratas.
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Pokyciy

Veiki ) jtvirtinimas
;mas Palaikymas / !
PasiruoSimas Atkrytis

\ Kontempliacija A/

Prekontempliacija

1.2.2. pav. Elgesio poky¢iy modelis pagal Prochaska ir DiClemente (1986)

Prie§ patekdamas i §j rata rukorius yra prekontempliacijos stadijoje. Sioje stadijoje rukantieji
negalvoja apie metima rikyti, nemano, kad riilkymas yra problema. Tai dazniausiai patenkinti savo
rikymu, nenorintys ir neketinantys mesti rikyti, daugiausia jauni sveiki Zmonés. Jie daZniausia
apsiriboja tik trumpu patarimu, kaip mesti rukyti dél sveikatos.

Zinios apie rikymo pasekmes sveikatai arba asmeniska patirtis keiia pozitirj i rikyma ir
rilkantysis pereina i kita — kontempliacijos stadija. Sioje stadijoje rikantysis jau supranta, kad
rikymas néra geras dalykas ir kad turéty keisti savo elgesi. Jis dar nepasiruo$¢s mesti ir Sioje
stadijoje gali likti keleta mety, vis pagalvodamas apie galima savo elgesio keitima.

Pasiruosimo stadijoje asmuo jau brandina motyvus ir planuoja elgesio pokycius netolimoje
aplinkoje. Riikantysis gali papasakoti savo artimiesiems ar aplinkiniams apie savo nora mesti riikkyti ir
pradéti realiai planuoti, kaip tai padaryti.

Veikimo stadijoje riikantieji bando mesti riikyti, bet dazniausiai nesékmingai. Sioje stadijoje
rukantieji jau pasiruo$ia mesti, pakankamai motyvuoti metimui. Jiems reikalinga psichologiné
parama arba gydymas.

Aktyvi veikimo stadija palaipsniui pereina i palaikymo. Sioje stadijoje jtvirtinami pokygiai.
Labai svarbu aplinkiniy palaikymas, savgs vertinimas, tinkamas laiko planavimas. Esant tinkamam
palaikymui i§ aplinkos nertikymas tampa norma ir naujo gyvenimo btido dalimi. [tvirtinti pokyc¢iai
leidzia rukanciajam pasitraukti i§ metimo proceso rato. Sékmingai metusiu riikyti laikomas nertikes
metus laiko ir ilgiau.

Kai kurie riikoriai labai greitai praeina visas stadijas arba kai kurias net praleidzia. Manoma,
kad praleidus kontempliacijos ir pasiruo$imo stadijas yra didesné rizika, kad bandymas mesti riikyti
bus nes¢kmingas. Sis procesas su pasikartotinais bandymais rikyti ir recidyvais neretai gali uztrukti

daugeli mety [42].
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Norindiojo mesti rikyti jgalinimas. [galinimo savoka socialinés psichologijos kontekste
ivedé Rappaport 1980 m. [43]. Pagal ji, igalinimas reiSkia siekima padidinti Zmoniy galimybes
kontroliuoti savo gyvenima. Igalinimas — tai suvokimas ir motyvacija, kad gali kontroliuoti savo
gyvenima, tai savo vertés suvokimas ir supratimas, kad gali pakeisti pasauli. [galintas Zmogus gali
kritiSkai analizuoti socialing ir politing aplinka. [galinimas turi dviguba funkcija. Pirma, duoda
individams ryZtingumo, antra, tai demokratinis bendravimas visuomenés gyvenime per tarpines
struktiiras.

Ivairiuose literatiiros Saltiniuose pateikiama nemaZai termino jgalinimas interpretacijy. Sis
terminas apibréziamas kaip ,,asmenings, tarpasmeninés ir politinés galios didinimas, kad individai
imtysi veiksmu pagerinti savo gyvenimo situacija* [43]. Taip pat ,,savo paties galios perdavimas
tiems, kurie jos turi maZzai arba visai neturi* [44].

Igalinimas yra galios jausmo stiprinimas, jis kyla i§ Zzmoniy isitikinimo, jog jie yra ,,galintys ir
kompetentingi valdyti daugeli ju socialiniy aplinky“. [galinimo procesas yra aktyvus ir pasiekiamas
per mokyma. [galinima sudaro: Zinios, elgesio igiidziai, atsakomybé [45].

Kad jgalinimo procesas prasidéty ir zmogus imty ieSkoti jam priimtiny iSkilusiy problemy
sprendimy, daznai ji reikia paskatinti: padéti pamatyti stiprigsias puses, igalinti - sudaryti tokias
salygas, kad zmogus patikéty savo galia tvarkyti asmenini gyvenima. Nors ir esant problemoms,
gyvenime visi zmonés ir aplinka turi jégy, kurios gali pakelti kliento gyvenimo kokybe. Principas,
teigiantis, kad net pacioje niiiriausioje aplinkoje esti iStekliy, atspindi teorijos prasme ir tampa
atspirties taSku, nuo kurio galima pradéti vystyti igalinimo strategija [43].

Igalinimas suteikia parama, igiidziy ir reikalinga supratima. Sis procesas - ne tik individo
gebéjimy skatinimas, bet ir motyvavimas, mokymas ir saves vertinimo skatinimas, kad zmogus
patikéty, jog yra kompetentingas, turi reikiamy igidziy ir nusipelno iStekliy, bitinu ju sveikam
socialiniam funkcionavimui [43].

Igalinimas néra jmanomas be maksimalaus asmens dalyvavimo. Jam turi buti suteikta
galimybé priimti sprendimus. Kita vertus, be itraukimo i pagalbos procesa, igalinimas taip pat yra ir
asmens mokymas, kaip spresti problemas, suvokti jo aplinkos sistemy prigimtj bei saveika [43].

Gutierrezas yra jvardings 4 pokycius, norint jgalinti Zmones [45]. Visy pirma reikia padéti
Zmogui pasijusti vertingu, pakelti jo vertés jausma. Vélesnis Zingsnis yra grupés samoningumo
vystymas. Treéiasis Zingsnis - stengimasis sumazinti zmogaus saves kaltinima. Zmogui reikia padéti
pamatyti, kad problemos, su kuriomis jis susiduria, daznai kyla dél jo aplinkos sistemy
funkcionavimo. Reikia paskatinti Zmogy imtis atsakomybés pakeisti aplinka, darancia neigiama
poveiki. Siuo atveju zmogus turi biiti mokomas specifiniu igiidziy, reikalingy aplinkai pakeisti.
Ketvirtasis ir bene svarbiausias jgalinimo zingsnis yra asmeninés atsakomybés prisi€émimas uz pokyti

[45].
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Psichologiné priklausomybé nuo riikkymo - tai pats iprotis, manipuliavimas rikymu. Kad
pavykty neberikyti, batiniausia salyga yra aiSkus ir gerai motyvuotas noras mesti. Zmogus turi
pasitikéti savo jégomis ir tikéti, kad jis gali mesti, nes tai yra imanoma. Taip pat labai svarbi ne tik
sveikatos specialisto, bet ir draugy bei artimyju psichologiné¢ parama. Vieno tyrimo duomenimis,
norint mesti rukyti vien valios pastangomis, vidutiniskai prireikia 18.6 mety ir 11 bandymy. Didelg
itaka individo pozitriui i rukyma daro jo iSsilavinimas. Atsizvelgiant i edukacini lygmeni, yra
zinoma, kad labiau edukuotos grupés pasizymi geresne sveikata. Remiantis tyrimais galima teigti,
kad rukymas labiau paplites tarp Zemesni iSsilavinima turin¢iy Zmoniy [46].

Apibendrinant literatiiros Saltinius, galima teigti, kad motyvacija yra labai svarbus veiksnys
igalinant riikantjj; mesti rikyti. Renkantis motyvavimo btida biitina atsizvelgti i atskiro individo ar

individy grupés savybes, amziy, isitikinimus, patirti.
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2. Tyrimo charakteristikos ir jas atskleidZiantys kriterijai

Tyrimui naudojama anketa sudaryta remiantis literatiiros Saltiniuose pateikty standartiniy
klausimyny pavyzdziais, kurie jau buvo naudoti tyrimuose, susijusiuose su ritkymo problema [47, 48,
49]. Atrinkti standartiniy ankety klausimai, galintys padéti ivertinti studenty pozitiri i rukyma, ju
sveikatos rastinguma rukymo atzvilgiu, aplinkos poveiki, motyvacija mesti rukyti, rikymo paplitima
ir intensyvuma.

I. Elgesys. PSO duomenis, jaunos merginos riko daug daugiau nei vaikinai, yra dideli
skirtumai tarp dideles ir mazas pajamas turiniy Zmoniy grupiy, profesiniy grupiy ir individo
Seimyninés padéties (pvz., ruiko beveik 50 proc. vieniSy motiny). Europos regione taip pat pastebimas
greitas tabako epidemijos plitimas. Nors Europoje gyvena maziau negu 15 proc. pasaulinés
populiacijos, taciau butent Europos regione uzfiksuojama apie viena trecdali su rikymu susijusiy
mir¢iy. PSO prognozuoja, kad, situacijai nepasikeitus, 2020 metais su rikymu susijusiy mirciy
skaiCius padvigubés [50].

Remiantis S§imto respondenty atsakymais Vilniaus Universitete riiko apie 56 proc. studenty
[51].

Su rikymo iprociu susijusiam elgesiui tirti kriterijai parinkti modifikavus standartini
klausimyna [48]. Kriterijai pateikti klausimy forma. Po kiekvieno klausimo nurodyti galimy
atsakymuy variantai. Po klausimy grupe nurodyti tyrimo metodai bei potencialiis respondentai:

Ar Jis kada nors bandéte rukyti cigaretes?
Galimi atsakymai: a) Taip b) Ne
Kiek Jums buvo mety, kai pirmg karta bandéte rukyti?

Galimi atsakymai: @) .................... metai(-y)

Galimi atsakymai: a) neritkiau D)o dieny ¢) visas 30 dieny

Kiek vidutiniSkai suriikydavote cigareciy tomis dienomis, kuriomis riikéte per 30 dieny
laikotarpj?

Galimi atsakymai: a) neritkiau  b) ............. cigareciy per dienq

Kiek apytikriai pinigy iSleidZiate cigaretéms per 30 dieny?

Galimi atsakymai: a) Dabar neberitkau  b) Neperku cigareciy c) ............... Lt

Tyrimo metodai: anketiné apklausa.
Potencialiis respondentai: studentai.
Sie klausimai skirti rilkymo paplitimui, intensyvumui jvertinti. Jie taip pat padés nustatyti

18laidas rukalams.
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II. Zinios apie tabaka. Riikymas yra liga. PSO rikyma klasifikuoja kaip liga, todél
rikymas yra jtrauktas | Tarptauting ligu klasifikacija TLK-10 Sifru F-17 kaip psichikos ir elgesio
sutrikima vartojant tabaka [52]. Rukymo problema reikia sprgsti pasitelkus jvairiapusi Svietima,
informacija, netgi reklaminio pobiuidzio. [prasta, kad sveikatos stiprinimo programose didziausias
démesys skiriamas rikymo prevencijai. Tuo tikslu vykdomos eksperimentinés profilaktikos
antiriikymo programos daugelyje valstybiy.

Pilie¢iy sveikatos rastingumo lygio ir ju gyvensenos sarySis daznai rodomas teikiant rukymo
pavyzdi. PSO nurodo, kad riikymas pasaulyje igavo epidemini pobudi ir yra viena rimciausiy
Siuolaikiniy sveikatos apsaugos problemuy. Kasmet pasaulyje dél ruikymo sukelty ligy mirsta 3,5 min.
zmoniy [53].

Zinioms apie tabaka tirti kriterijai parinkti modifikavus standartinius klausimynus [48, 47].
Kriterijai pateikti klausimy forma. Po kiekvieno klausimo nurodyti galimy atsakymy variantai. Po
klausimy grupe nurodyti tyrimo metodai bei potenciallis respondentai:

Ar sutinkate, kad tabakas yra narkotiné medziaga?

Galimi atsakymai: a) Tikrai ne b) Greiciausiai ne c) Greiciausiai taip d) Tikrai taip
Ar galvojate, kad riikkymas yra Zalingas sveikatai?

Galimi atsakymai: a) Tikrai ne b) Greiciausiai ne c) Greiciausiai taip d) Tikrai taip
Ar galvojate, kad buvimas $alia riilkanciyjy yra Zalingas Jusy sveikatai?

Galimi atsakymai: a) Tikrai ne b) Greiciausiai ne c) Greiciausiai taip d) Tikrai taip

Tyrimo metodai: anketiné apklausa.
Potencialiis respondentai: studentai.

Sie klausimai padés ivertinti studenty sveikatos rastinguma rikymo atzvilgiu, rikymo
daromos zalos sveikatai supratima. Bus galima palyginti rikanciyjy ir nertkanciyjy studenty

atsakymus ir jvertinti ruikymo jprocio priklausomybe nuo sveikatos rastingumo.

III. Poziuris j raikymg. Demokratingje valstybéje kiekvienas gali turéti savo poziiiri i tam
tikrus dalykus, todel labai svarbu kad jis biity laiku ir teisingai formuojamas. Bus galima palyginti
rukanciyjy ir neriikanciyju studenty atsakymus ir jvertinti pozitrio ir rikymo iproc¢io sasajas. Viena i$
rukymo paplitimo priezasCiy yra poziiiris i rukyma kaip i nekalta jprotj [54].

1998 mety Nepriklausomy Mokslininky Nerikymo ir Sveikatos Komiteto ataskaitoje
apzvelgus pasyvaus rikymo daroma zala, nutarta:

,Rikymas vieSose vietose turi biiti apribotas dél visuomenés sveikatai daromos Zzalos.

Ritkymas kiek jmanoma turi biiti ribojamas dabovietése.* [55].
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2002 metais Jungtinéje Karalystéje atliktose apklausose 86 proc. respondenty (tarp visy
apklaustyjy buvo 70 proc. rikkan¢iyju) pasisaké uz rukymo apribojimus darbovietése, restoranuose ir
baruose [56].

Pozitriui { rikyma tirti kriterijai parinkti modifikavus standartinius klausimynus [48, 49].
Kriterijai pateikti klausimy forma. Po kiekvieno klausimo nurodyti galimy atsakymy variantai. Po
klausimy grupe nurodyti tyrimo metodai bei potencialiis respondentai:

Ar sutinkate, kad riikymas yra kiekvieno Zmogaus asmeninis reikalas?

Galimi atsakymai: a) Tikrai ne b) Greiciausiai ne c) Greiciausiai taip d) Tikrai taip

Ar Jus galvojate, kad riukantieji turi:

Galimi atsakymai: @) Daugiau draugy  b) Maziau draugy  c) Néra skirtumo

Ar galvojate, kad riikymas padeda laisviau jaustis Sventése, vakaréliuose ar kituose vieSuose
susiéjimuose?

Galimi atsakymai: @) Zymiai laisviau ~ b) NeZymiai laisviau c) Néra skirtumo

Kokia i§ iSvardinty fraziy geriausiai apibudina Jiuisy poziurj | rikyma suaugusiyjy mokymosi
istaigose ar darbovietése?

Galimi atsakymai: a) Ritkymas turéty biiti uzdraustas b) LeidZiama riikyti tik spec. patalpose

¢) Ritkymas neturéty biiti ribojamas d) NeZinau e) Kita...........................

Ar Jus pritartuméte tam, kad reikéty uZdrausti rukyti vieSose vietose (pvz., Laisvés Aléjoje,
restoranuose, traukiniuose, klubuose)?

Galimi atsakymai: @) 7aip b) Ne ) KitQ..........cc.cccooviiiiiiiiiiiiiiiiiiiieie et

Tyrimo metodai: anketiné apklausa.
Potencialiis respondentai: studentai.
Sie klausimai parodo apklaustyju studenty pozifirj i rikyma. Ivertinus poziiiri, galima stebéti

skirtumus tarp rukanciyjy ir nerikanciyjy atsakymy i tuos pacius klausimus.

IV. Aplinkos poveikis. Aplinkos poveikis turi didele itaka jaunimo riikkymui. Tai glaudziai
siejasi su nuostatomis tabako atzvilgiu namuose, mokymosi istaigose, draugijy veikloje ir vieSojoje
aplinkoje [50].

Priklausomybé nuo nikotino vertinama kaip labai pavojinga, netgi stipresné uz heroina. Ko
gero, taip yra dél to, kad rukymui neturi jtakos socialiné¢ aplinka. Madingas, plintantis poziiris 1
rikyma kaip 1 rituala, kuris toleruojamas bet kokioje aplinkoje, tinka visoms socialinéms grupéms,
nes pasalina susikaustyma ir nerima bendraujant. Brangiis cigarai ar garsios firmos pypkeé yra vos ne
prestizo reikalas. Dazniausiai néra vidinio konflikto, kuris trukdyty ar skatinty mesti rakyti. Kitaip
nei narkomanas, riikalius daznai nejaucia baimés suvokdamas, kad yra priklausomas nuo cigaretés
[57].
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Rikymui jtakos turi teigiamas Seimos nariy (t.p. ir drauguy) pozitris | rukyma ir tévy
aukléjimo stilius. Socialinés kontrolés teorija teigia, kad tinkama socializacija bei atsidavimas
pozityvioms Seimos tradicijoms sustabdo nuo problematisko elgesio, o silpni isipareigojimai ir
tradicijy nesilaikymas tik pasunkina problemiska elgesi [58].

Dauguma tyrimy patvirtina egzistuojancia bendraamziy itaka rokymui. Jaunuoliai suvokia
rukyma kaip blida susipazinti su naujais zmonémis. Pastarieji mato tame teigiamas normas ir patiria
didesni spaudima rikyti nei kiti jaunuoliai [59]. Jaunuoliai, kuriy draugai neriiko, turi maZiau
ketinimy riikyti, palyginus su tais, kurie turi rikan¢iy draugy [60].

Idomu tai, kad net ir rikymo nutraukimas susij¢s su bendraamziy jtaka, nes metimas rukyti
buvo maziau vyraujantis tarp tu, kuriy draugai rikké [61]. Galimyb¢ atsisakyti Sio Zalingo iprocio tarp
jauny zmoniy yra stipriai susijusi su riikkanciais draugais, kurie labai retai palaiko drauga, norinti
nutraukti tabako vartojima. Juo labiau, kad Zinojimas apie rikymo pasekmes ateityje neturi didelés
reikSmés jaunuoliy metimui riikyti, tod¢l draugy pozitris priimant sprendima atsisakyti nikotino yra
vienas i§ svarbiausiy veiksniy [62].

Pasyvus rikymas yra toks pats kenksmingas kaip ir cigareCiy riikymas. Pasyvus arba
priverstinis rukymas yra visuotinai pripazintas kenksmingu nertikanciyjy sveikatai. JAV aplinkos
apsaugos agentiiros duomenimis, yra priezastinis rySys tarp oro uzterStumo tabako diimais plauciy
vézio (JAV — nuo 2700 iki 3200 per metus papildomy atveju neriikanciyju tarpe). Be to, tabako
dimai aplinkos ore padidina rizika sirgti bronchitais ir pneumonikomis, vaikams jvairiomis
kvépavimo ligomis, iskaitant bronching astma. Ilgalaikis buvimas prirtikytoje aplinkoje iki 25 proc.
padidina rizika susirgti Sirdies ir kraujagysliy ligomis [63].

Didzia dalimi riikkyma itakoja draugai, artimieji ir, zinoma, vie$oji reklama. Nors teigiama, jog
tabako kompaniju reklamos nukreiptos tik i riikan¢ius suaugusiuosius, taCiau tai padeda padaryti
rikyma socialiai priimtinu ir netgi pageidaujamu tarp jauny zmoniy [64]. Kiti tyrimai parod¢, jog
nertikantieji paaugliai, kurie buvo matg tabako reklamas ar buvo imlesni Sioms reklamoms, buvo
labiau linke iSbandyti cigaretes ir tapti pastoviai rukanciais [65].

Biener ir Siegel atliktas tyrimas parodé, kad tabako reklamy pasteb¢jimas (ziiir¢jimas) bei
isitraukimas 1 tabako reklama, isigyjant aprangos detal¢ ar drabuzi, sportini krepsi ar koki kita daikta
su cigareCiy prekiniu Zenklu ant jo, patikimai numato judéjima pastovaus rikymo link [66].
Jaunuoliy, kurie tyrimo pradzioje buvo neriikantys, rizika jiems tapti pastoviai rikanciais buvo tris
kartus didesné, jei jie turéjo ar nor¢jo turéti tabako gaminius reklamuojant; daikta. Tai galima
paaiskinti tuo, jog reklama ir reklaminiai daiktai, pateikiami reklaminiy kampaniju metu, yra
patrauklis jaunuoliams, kurie dél tam tikry priezas¢iy ieSko tokio tapatumo, koki siiilo kruopsciai
suplanuota reklama. Kokio nors reklaminio daikto turéjimas tarsi siiilo jaunuoliams iSbandyti

rukanciojo jvaizdj [66].
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Viename i$ tyrimy buvo prasoma jauny zmoniy jvertinti tabako reklamas i§ {vairiy
visuomenes informavimo Saltiniy. Rezultatai parodé, jog dauguma tabako reklamose pastebéjo
teigiamus dalykus, jog riikymas yra normalu ir netgi priimtina. Reklamose jie pasteb¢jo socialini
rikymo aspekta bei streso mazinima, nepaisant to, kad gerai zinojo faktus apie rukymo zala sveikatai.
Rikymas reklamose taip pat buvo vaizduojamas kaip ,.kietuolio* ivaizdzio dalis [67]. Teigiamas
rukymo paveikslas ziniasklaidoje paprastai sumenkina rimtas rikymo pasekmes sveikatai, pateikdami
rikyma tokiu budu, kad jauni Zmonés suprasty tai kaip normalig kasdienybés dalj. Jis taip pat gali
paskatinti neutraly ar tolerantiSka pozitri i tabako vartojima, taip tarsi neutralizuodamas sveikatos
stiprinimo ir rikymo paplitimo mazinimo pastangas. Kitaip tariant, reklamoje rukymas pateikiamas
kaip stiliaus dalykas [67].

Cigareciy reklama padidina rizika jauniems Zmonéms tapti rikanciais, parodant, kad rukymas
duoda socialinés naudos. Cigareciy reklama tarsi bando susieti rikyma su nepriklausomybe, sveikata,
nuotykiy ieSkojimu bei fiziniu patrauklumu ir tuo, kad rikymas yra stiprus jrankis {vaizdziui
pagerinti.

Tévy aukléjimas bei bendravimo su vaikais btidas turi jtakos riikymo jprociui atsirasti jau
vaikystéje. Jei tévai rodo vaikams meilg, supratinguma, pagarba, iSklauso savo vaikus, jtraukia {
sprendimy priémima bei taisykliy kiirima ir leidzia vaikams pasijausti svarbiais Seimoje, tai tokie
vaikai bus maziau link¢ pradéti rukyti. Ir prieSingai, tévy, kurie nepakankamai domisi savo paaugliu
gyvenimu ar nenustato laukiamo elgesio standarty, vaikai yra dazniau linke eksperimentuoti ne tik su
tabaku bet ir su kitais svaigalais [25].

Rikymui jtakos turi teigiamas Seimos nariy poziiiris | rikyma ir tévy aukléjimo stilius.
Socialinés kontrolés teorija teigia, kad tinkama socializacija bei atsidavimas pozityvioms Seimos
tradicijoms sustabdo nuo problematisko elgesio, o silpni isipareigojimai ir tradiciju nesilaikymas tik
pasunkins problemiska elgesi [58]. Seimos struktiira taip pat daro poveiki rizikingam jaunuoliy
elgesiui, neiSskiriant ir rikymo. Rizikingas jaunuoliy elgesys vyrauja tarp jaunuoliy gyvenanciy
nestandartinése Seimose [58]. Galima teigti, kad tinkamos socializacijos, nukreiptos prie§ rikyma,
pasekme¢ yra jau vaikystéje suformuotas neigiamas poziiiris | rilkyma.

Sociologiniai tyrimai rodo, jog tévai yra pagrindiniai socializuojantys atstovai vaikystéje ir,
kad broliai ir seserys, draugai, bendraamziai, mokytojai ir aplinkos veiksniai, tokie kaip visuomenés
informavimo priemonés, yra svarbiis, bet antraeiliai [68]. Prie§ rukyma nukreipta socializacija
remiasi tévy-vaiky saveika, kuri nulemia vaiky kognityviniy ir elgesio normy formavimasi, susijusi
su rukymu. Vaikystés metais per bendravima, taisykliy nustatyma, kontrolg, vadovavima patirciai,
tévai gali daryti jtaka vaiky suvokimui apie riikyma, jo paplitima, priimtinuma ir asmenines bei
socialines riikymo pasekmes. IS vaiko perspektyvos, neriikanti socializacija apima poziiiriy ir elgesio
pries riikyma internalizacija, lukesCius jog neriikant bus pasiekti teigiami rezultatai, o bandymai
rukyti turés neigiamas pasekmes [68].
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Kiti tyrimai rodo, jog jauni zmonés yra tris kartus labiau linke pradéti ritkyti jei ruko ju tévai
[64]. Svedijoje atliktas tyrimas patvirtino tévy tabako vartojimo jtaka vaiky rakymui. Mamos
cigareCiy rikkymas siejosi su juy vaiky rikymu, o tévo uostomojo tabako vartojimas siejosi su
uostomojo tabako vartojimu tarp berniuky, bet ne su cigareciy rukymu. Rikymo paplitimas buvo
mazesnis tarp vaiky, kuriy tévai vartojo uostomaji tabaka, nei tarp tu, kuriy tévai ruké. Tévy rukymas,
o ypa¢ mamos, rod¢ didesng eksperimentavimo su tabaku rizika tarp paaugliy. Taciau cigareciu
rikymas tarp paaugliy nebuvo itakojamas, jei tévas vartojo uostomaji tabaka. Tévy tabako vartojimas
padidino tikimybe, kad ju vaikai jau paauglystéje rukys. Taciau rySiai skyrési pagal tévy lytj ir
vartojamo tabako produkta. Motinos riikkymas siejosi daugiau nei dvigubai su rizika, kad vaikai riikys.
Na, o trigubai didesné rizika berniukams vartoti tiek cigaretes, tieck uostomaji tabaka kartu, jei tévai
vartojo abu $iuos produktus [69].

Apibendrinant galima teigti, jog tévy gyvenimo stilius nulemia su sveikata susijusi ju vaiky
elgesi, todel tikétina, jog jei tévai ruko cigaretes, tai ju vaikai taip pat bus ritkantys. Aptarti tyrimai
patvirtina, kad i prevencines programas prie$ rukyma svarbu jtraukti ir tévus.

Aplinkos poveikiui tirti kriterijai parinkti modifikavus standartinius klausimynus [48, 49].
Kriterijai pateikti klausimy forma. Po kiekvieno klausimo nurodyti galimy atsakymy variantai. Po
klausimy grupe nurodyti tyrimo metodai bei potenciallis respondentai:

Ar Jusy tévai riikko?

Galimi atsakymai: @) Ne b) Abu tévai ritko ¢) Riiko tik tévas

d) Ritko tik mama e) AS neZinau

Ar Jusy artimiausi draugai riko?

Galimi atsakymai: a) Nei vienas b) Kai kurie c¢) Dauguma d) Visi  e) Nezinau

Kiek karty per pastargsias 30 dieny matéte/girdéjote argumenty prie§ rilkkyma (plakatai,
Ziniasklaida, televizija, reklama ir t.t.)?

Galimi atsakymai: a) Daug b) Keletq ¢) Nei vieno

Kiek cigareciy reklamy ar propogandy matéte/girdéjote per paskutinj ménesj (spauda, radijas,

televizija, plakatai ir t.t.)?

Galimi atsakymai: a) Daug b) Keletq ¢) Nei vieno
Ar Jums tenka laikinai pakeisti savo buvimo vieta dél aplinkiniy rakymo?
Galimi atsakymai: a) Daznai b) Kartais ¢) Niekada

A) KilA.o. v in i e e e e e e e e e e e s e e e e e

Ar kada nors sulaukéte pagalbos ar patarimo dél metimo rikyti?
Galimi atsakymai: a) Ne b) Taip, is profesionaly c) Taip, is Seimos nariy d) Taip, is draugy

e) Taip, is profesionaly ir is draugy ar Seimos nariy f) Kita....................

Tyrimo metodai: anketin¢ apklausa.
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Potencialiis respondentai: studentai.

Sie klausimai padés nustatyti aplinkos poveikj rikymo ipro¢iui susiformuoti. Analizuojant
duomenis, bus ieskoma ijvairiy aplinkos veiksniy ir ruikymo iprocio sasaju. Tokiais veiksniais gali
buti ritkanciy tévy bei bendraamziy jtaka, supanti aplinka ir, be jokios abejonés, tabako reklama. Visi
Sie veiksniai kartu turi didziulg itaka rukymo pradziai ir palaikymui, taciau tuo paciu, jie gali ir

sulaikyti nuo piktnaudziavimo tabaku.

V. Motyvacija. Norédami iSsiaisSkinti tam tikro elgesio motyvus, paprastai klausiame: ,,Kas
verté tave tai daryti? arba ,,Kodél tu taip pasielgei? Psichologijoje motyvacija — tai poreikis ar
troSkimas, kurie teikia elgesiui energijos ir nukreipia ji 1 tiksla. Kaip ir intelektas, motyvacija yra
hipotetiné savoka [70].

Motyvavimas yra asmenybés stimuliavimas ivairiais poveikio metodais, siekiant formuoti ir
vystyti motyvacija [71].

IS psichoterapijos arsenalo taikoma kognityving, trumpesné, direktyvesné, ir psichoanalitiné
(bandoma iSsiaiskinti motyva riikyti, siiilomas kito elgesio modelis) terapija. Taciau poreikis gydytis
nuo priklausomybés nikotinui yra visiskai silpnas [57].

Atskiro zmogaus motyvai, skatinantys mesti rikyti ir likti nerikanciu, yra individuals, taciau
kai kurie i§ ju pasitaiko dazniau ir yra vyraujantys. Tyrimy duomenimis nustatyta, kad s¢kmingai
meta rikyti asmenys, kurie kaip pagrindinius motyvus, paskatinusius mesti riikyti, nurodo zala
sveikatai, finansus bei aplinkiniy netolerancija ritkanciajam [4].

Metimo riikyti motyvacijai tirti kriterijai parinkti modifikavus standartinj klausimyna [48].
Kriterijai pateikti klausimy forma. Po kiekvieno klausimo nurodyti galimy atsakymy variantai. Po
klausimy grupe nurodyti tyrimo metodai bei potencialiis respondentai:

Ar norétuméte mesti riikyti?

Galimi atsakymai: a) Dabar neberitkau b) Taip ¢) Ne  d) NezZinau

Ar kada nors bandéte mesti rikyti?

Galimi atsakymai: @) Niekada neritkiau pastoviai b) Taip ¢) Ne

Kokia buvo pagrindiné prieZastis, dél kurios metéte rikyti?

Galimi atsakymai: a) Dabar neberitkau b) Nemeciau ritkyti c) Noras sustiprinti sveikatq
d) Butinybé sutaupyti pinigy e) Nes mano Seimai tai nepatinka

f) Nes mano draugams tai nepatinka g) Kita .................ccccccoocveveneennnn.

Tyrimo metodai: anketiné apklausa.
Potencialiis respondentai: studentai.
Sie klausimai skirti issiaiskinti motyvacija mesti rikyti. Jie padés suzinoti rikandiuyjy
apsisprendima, bandymus mesti riikyti, dazniausias priezastis, dél kuriy studentai meta riikyti.
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3. Tirtyjy kontingentas ir tyrimo metodai

Tirtyjy kontingentas. 2004 mety rugséjo-gruodzio meénesiais atlikta Kauno miesto
aukstosiose universitetinése mokymosi istaigose besimokanciy studenty anketiné apklausa, naudojant
I priede pateikta anketa.

Sio tyrimo metu siekta atskleisti intelektualiausios jaunimo (18-30 mety) dalies - studenty su
sveikata susijusio elgesio ypatumus, rilkyma traktuojant kaip svarby sveikatos rizikos veiksni.

Jaunimo, kaip atskiros socialinés grupés bei ypatingos visuomenés dalies iSskirtinumas
siejamas su Zzmogaus gyvenimo laikotarpiu, kada yra integruojamasi { visuomeng, brgstama, tampama
nepriklausomais, bandoma isitvirtinti darbo rinkoje, pradedama kurti Seima. Vienas i§ jaunimo
i§skirtinumo bruozy yra amzius, tac¢iau jaunimo jo ribos apibréziamos jvairiai. Ekspertai nurodo
pakankamai placias bei ivairias amziaus jaunimo ribas (nuo 11 iki 35 mety amziaus), skirtingai jas
argumentuodami bei aiSkindami [72].

Anketinei apklausai atlikti buvo gautas KMU Bioetikos centro leidimas (III priedas).
Pirmiausia VDU Gamtos moksly fakultete atlikta 36 studenty anketiné apklausa — pilotinis tyrimas.
Anketiné apklausa atlikta KMU, VDU, LZUU, LVA, LKKA ir KTU. Statistine programa Epiinfo
apskaiciuota imtis populiacijai tarp 10000 ir 100000 individy yra 398 individai. | Sias ribas telpa
Kauno miesto aukStosiose universitetinése mokymosi istaigose besimokanciy studenty skaicius.
Suplanuota didesné nei apskai€iuotoji imtis tam, kad biity galima palyginti duomenis imties viduje,
taip pat gauti tikslesnius rezultatus. Sisteming atsitiktiné imtis sudaryta apklausiant visus pasirinktoje
paskaitoje dalyvaujancius studentus. Galima daryti prielaida, kad paskaitas uoliau lanko neriikantys
studentai, bet tai neturéty Zenkliai keisti rezultaty. Anketos studentams buvo dalinamos prie§
atsitiktine tvarka parinktas paskaitas, kad { imtj turéty galimybg patekti i§ fakultety atsitiktinai
parinkty grupiy pagrindiniy studiju studentai, uzpildomos vietoje ir surenkamos. Taigi visi
iSvardintyjy universitety pagrindiniy (I pakopos dieniniuy ir vakariniy) studiju studentai tur¢jo tam
tikra tikimybe, nelygia nuliui, patekti 1 imti. [Sdalintos 823 anketos, surinktos — 777 anketos. Atsako
daznis - 94,4 proc. Kadangi nuspresta tirti tik pagrindiniy studijy studentus (KMU Medicinos f. — 1-4
kursai), atrinktos 706 pagrindiniy studiju studenty uzpildytos anketos. Visy pagrindinése studijose
besimokanciy ir tik anketinés apklausos metu apklaustyjy studenty skirstymai pagal universitetg ir

lyti pateikti 1. ir 2. lentelése.
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1. lentelé. Pagrindiniy studijy studenty skaiCius ir lytiné sudétis Kauno universitetuose 2004 rudens

semestra.
Pagrindiniy Pagrindiniy Vyriskos lyties Moteriskos lyties
Universitetas studijy studenty studijy studenty studenty proporcija
skai¢ius studenty proporcija atskiruose
atskiruose skai¢ius atskiruose universitetuose
universitetuose (proc.) universitetuose (proc.)
(proc.)
2412 11 21 79
KMU*
1747 8 49,4 50,6
LKKA
4147 19 31 69
VDU
9370 43 56,6 43,4
KTU
805 4 30 70
LVA
3210 15 53,5 46,5
LZUU
IS viso 21691 100 47 53

* KMU skaiciuoti I-IV kursy studentai

2. lentelé. Pagrindiniy studijy studenty anketinés apklausos imties skirstymas pagal dydi ir lyting

sudéti Kauno universitetuose 2004 rudens semestra.

Pagrindiniy Pagrindiniy Vyriskos lyties Moteriskos
Universitetas studijy studenty studijy studenty lyties studenty
skaiCius studenty proporcija proporcija
atskiruose skaiCius atskiruose atskiruose
universitetuose (proc.) universitetuose universitetuose
(proc.) (proc.)
101 14,3 15,8 84,2
KMU
74 10,5 53,4 46,6
LKKA
162 22,9 33,3 66,7
VDU
77 10,9 72,7 27,3
KTU
58 8,2 21,1 78,9
LVA
234 33,1 51,1 48,9
LZUU
IS viso 706 100 42 58

Atliekant skai¢iavimus svarbiausia tikrinti, ar imtis reprezentuoja populiacija pagal pozymius,
galinius turéti jtakos i tiriamo poZymio (rukymo) pasiskirstyma. Rikymo paplitimui gali turéti
itakos lytis, tod¢l imtyje vyry ir motery santykis neturi reikSmingai skirtis nuo tokio santykio

populiacijoje. Taip pat skirtinguose universitetuose studenty skaicius zenkliai skiriasi. Atrinkta imtis
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vyry ir motery santykio pozitiriu, taip pat atskiry universitety studenty skaiciaus santykio poziiiriu
turi reprezentuoti populiacija. Reprezentatyvia imt; ne visada pavyksta atrinkti, nors ir taikomi
atsitiktiniai atrankos metodai. Kaip matome i§ 1. ir 2. lenteliy Siuo atveju nepavyko atrinkti
reprezentatyvios imties, tod¢l analizuojama tokia imtis, kuria pavyko atrinkti. Naudojamas
tiesioginés standartizacijos metodas - svoriy suteikimas pozymiui X. Kiekvieno tiriamojo pozymio X
svoris priklauso nuo jo pasiskirstyma jtakojanciy veiksniy reikSmiu. Tarkime, jog tokiy veiksniy yra
vienas ir §is veiksnys gali {gyti tik dvi reikSmes. Jas pazymékime Y = 1 (pavyzdZiui, jei tiriamasis yra
vyras) ir Y = 2 (jei tiriamasis yra moteris).
Tada kiekvienam tiriamajam sukuriamas ir uzraSomas i duomeny faila naujas pozymis

Xp=X*wpjeiY=1,
Xp=X*wyjeiY =2.

Koeficientai wl ir w2 surandami taip:

w1 = Vi/p1; W2 = Vo/pa, kur

p1 — tiriamyjy, kuriems Y = 1 (pavyzdziui, vyry) dalis imtyje;

p2 — tirlamyjy, kuriems Y = 2 (pavyzdziui, motery) dalis imtyje.

v) — tirlamyjy, kuriems Y = 1 (pavyzdziui, vyry) dalis populiacijoje;
v, — tiriamyju, kuriems Y = 1 (pavyzdziui, motery) dalis populiacijoje.

SPSS 11.0 for Windows programu pakete yra numatytas tokios problemos sprendimas. I§
pradziuy apsiskaiciuoti svoriai wl ir w2 atsizvelgiant i lyti ir universiteta. Toliau, duomeny byloje
sukurtas naujas kintamasis, kiekvienam tiriamajam jraSoma $io poZymio reikSme, kuri naudojama
skaiCiavimuose.

Statistinis duomeny vertinimas. Aketinés apklausos duomeny statistiné analizé atlikta
naudojant SPSS 11.0 for Windows programy paketa. Kiekybiniams pozymiams vertinti buvo
skaiCiuotas aritmetinis vidurkis (m) ir standartiné vidurkio paklaida (SE). Vidurkiy lyginimui
naudotas Stjudento (t) testas.

Statistinéms hipotezéms tikrinti naudotas Pearson‘o y2 testas. y2 kriterijus (pasiiilytas angly
matematiko ir statistiko K. Pirsono) - tai asimptotinis statistinis kriterijus. Ji galima taikyti, kai im¢iy
tiiriai pakankamai dideli. Nagrinéjamos populiacijos gali biti bet kokios, nebiitinai tik normaliosios.
Jis vartojamas ir tada, kai nagrinéjami parametrai suskirstyti nebitinai | dvi, kaip taikant t kriterijy, o
1 k (k > 2) grupiy. %2 kriterijus daznai taikomas ir pozymiy tarpusavio priklausomumui ivertinti.
Pavyzdziui, norime nustatyti rysi tarp darbo stazo, suskirstyto i kelias grupes, ir ligoniy, serganciy
tam tikra liga, skaiCiaus, arba ivertinti naujagimiy skaiCiaus priklausomuma nuo atskiry mety,
ménesiy, savaités dieny ir kt. Apskaiciuojant 2 kriterijuy, reikalaujama, kad kiekvienoje grupéje buty

ne maziau kaip 5 tyrimo atvejai. Jei taip néra, patartina mazas grupes jungti i viena [73].
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Gauti rezultatai laikomi statistiskai reikSmingais, jei klaidos tikimybé buvo mazesné uz 0,05. Jei
nuliné hipotezé Hy (Hy ,,atsakymai i klausimus X ir klausimus Y yra nepriklausomi*) atmetama su
reik§mingumo lygmeniu p<0,05, tai atsakymai i klausimus X ir Y yra priklausomi.

Gautus rezultatus planuojama pateikti eksperty vertinimui, kurie dirba visuomenés sveikatos
srityje. Tikimasi ju komentary apie rikymo situacija universitetuose ir rikymo paplitimo skirtumus
tarp atskiry universitety.

Tyrime naudoti metodai: mokslinés literatiiros analizé, anketin¢ apklausa, statistiné duomeny
analizé.

Moksling literatiiros analizé naudota atlickant literatiiros apzvalga, rengiant tyrimo metodika bei
aptariant rezultatus.

Anketiné apklausa naudota tyrimui reikalingiems duomenims surinkti.

Statistiné duomeny analizé naudota surinktiems duomenims apdoroti ir jvertinti.
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4. Rezultatai ir jy aptarimas

4.1. Rikymo epidemiologiné situacija Kauno universitetuose bei su Siuo Zalingu jprociu susijusi

elgsena

Sioje dalyje nagrin¢jamas rikymo paplitimas Kauno universitety studenty tarpe. Siekiama
i$siaiskinti problemos masta ir situacijos pokycius, lyginant su panasiais anksc¢iau atliktais tyrimais.

Remiantis tyrimo duomenimis buvo ivertintas SeSiy Kauno universitety studenty rikymo
paplitimas bei su Siuo Zzalingu jprociu susijusi elgsena. Skaifiavimai atlikti taikant tiesioginés
standartizacijos metoda.

Sio tyrimo duomenimis nustatyta, kad tirtuose universitetuose riké daugiau nei 40 proc.
respondenty [42,0 £ 1,9 (m £ SE), N=706]. Ruké 39,5 + 2,6 % apklaustyjy moteriskosios lyties
respondenty ir 45,0 £ 2,9 % apklaustyju vyriskosios lyties respondentuy. Tiek taikant y2 skaiciavimus,
tiek skaiCiuojant Stjudento t kriterijuy, rikanciyju moteriskosios ir vyriskosios lyties respondenty
procentas statistiSkai patikimai nesiskyre [y2 = 1,988; p = 0,159; N=706; t = 1,41; df = 648; p =
0,159].

Pagal Sio tyrimo duomenis, viena ir daugiau cigareCiy per pastarasias 30 dieny surtkiusieji
respondentai per diena vidutiniskai surtko 8,4 + 0,4 cigare¢iy [N=292]. IS ju 9,04 £ 0,5 cigareciy
suriko vyriskosios lyties respondentai ir 7,73 £ 0,5 cigareCiy suriiko moteriSkosios lyties
respondentai. Taigi skaiciuojant Stjudento t kriterijy, moteriskosios ir vyriskosios lyties respondenty
per dieng suriikomy cigareciy vidurkiai skyrési neZymiai, ir tie skirtumai nebuvo statistiskai patikimi
[t=1,6; df=290; p=0,1].

Tyrimo duomeny analizé parodé, jog kasdien ruké 22,5 + 1,6 % visuy respondenty [N=706].
Retkarciais ruke 19,5 + 1,7 % visy respondenty. Jie riké vidutiniSkai 10 dieny per ménesi (10,5 £
0,6).
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Rukymo paplitimas

O Merginos
O Vaikinai

Retkarciais Kasdien
rukantys rukantys

4.1. pav. Rikymo paplitimas tarp vyriskosios ir moteriskosios lyties respondenty (proc.).

Remiantis Sio tyrimo duomenimis nustatyta, kad retkarciais ruke 19,6 + 1,9 % visy apklausty
merginy ir 19,3 £ 2,0 % visy apklausty vaikiny.

Kasdien rike 19,9 + 1,5 % apklaustyjyu moteriskosios lyties respondenty ir 25,7 = 1,7 %
apklaustyju vyriskosios lyties respondenty [y2 = 26,382; df = 16; p = 0,049; N=706]. Rasti statistiSkai
patikimi skirtumai tarp kasdien rikanciy vyriskosios ir moteriskosios lyties respondenty proc. néra
itin dideli (4.1 pav.).

Riikkymo paplitimas nuolat didé¢ja, ir tai ypac¢ pastebima tarp moteriskosios lyties atstoviy. To
pasekoje rukymo paplitimo skirtumai tarp skirtingy ly¢iy atstovy vis mazéja. 2000-2003 m. Kauno
universitety studenty sveikatos ir gyvensenos tyrimas parodé¢, kad tarp Kauno universitety pirmo
kurso studenty yra placiai paplites rikymas [74]. Rukymas yra labiau paplites tarp vyry, taciau
paskutiniuoju laikotarpiu daugéja riikkanciy jauno amziaus motery. Tyrimo duomenimis reguliariai
rikeé 29,5 proc. apklausty Kauno auks$tyju mokykly pirmakursiy vaikiny ir 18,8 proc. merginy, dar
penktadalis studenty (24,2 proc. vaikiny ir 24,9 proc. merginy) rikké retkarciais [74]. Lyginant 2000-
2003 m. Kauno universitety studenty sveikatos ir gyvensenos tyrimo duomenis su S$io tyrimo
duomenimis, pastebéta, kad vyry ruikymo paplitimas nezymiai sumazéjo, o motery padidéjo.

Europos regione pastebimas greitas tabako epidemijos plitimas. Nors Europoje gyvena maziau
negu 15 proc. pasaulinés populiacijos, taciau biitent Europos regione uzfiksuojama apie viena trecdali
su rukymu susijusiy mir¢iy. PSO prognozuoja, kad situacijai nepasikeitus 2020 metais su rukymu
susijusiy mirc¢iy skai¢ius padvigubés [50].

Pagal Sio tyrimo duomenis, nors karta bandé riikkyti 76,4 = 1,6 proc. respondenty [N=706]. Pirma

karta pabandziusiu rukyti respondenty amziaus vidurkis yra apie trylika mety (14,28%0,3) [N=706].
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Vaikinai pabando rikyti jaunesniame amziaus tarpsnyje (13,1740,2 mety) negu merginos (15,36+0,6
mety) [N=706]. Galima teigti, jog dauguma biisimyjy studenty pabando rikyti bidami jaunesnio
mokyklinio amziaus. Dalis jy istoja { universitetus jau turédami susiformavusi rikymo iprotj.

Legaliai tabako gaminiai parduodami nuo 18 metuy, tac¢iau net 87 proc. pastoviai ritkan¢iy asmeny
rikyti pradeda anksc¢iau [75]. Anksciau atlikto tyrimo duomenimis, reguliariai rukantys Kauno
universitety studentai pradéjo rikyti biidami vidutiniskai 16 mety amziaus [74].

Pagal Sio tyrimo duomenis, rikanciy respondenty per ménesj iSleidziamy pinigy kiekio vidurkis
yra apie 60 lity (64,2 £ 3,3) [N=706]. Remiantis 2000-2003 m. Kauno universitety studenty sveikatos
ir gyvensenos tyrimo rezultatais, vidutinés studenty pajamos yra apie 300 lity [74]. Taigi iSlaidos
rikalams sudaro zenklia suma — apie penktadali visy studento iSlaidy.

Remiantis JAV studenty rizikingos elgsenos tyrimy duomenimis skiriasi rikymo paplitimas tarp
skirtingy universitety studenty [76].

Sio tyrimo rezultaty analizé (y2 skaiGiavimai) parodé, kad yra skirtumy tarp atskiry universitety

vieng ir daugiau cigareciy per pastarasias 30 dieny suriikiusiy respondenty procento (4. 1. lentelé).

4.1. lentele. Rukanciyjy respondenty pasiskirstymas SeSiuose Kauno universitetuose

Riikan¢iy studenty proc.

KMU LKKA VDU KTU LVA LZUU

28,9 39,6 38,5 42,9 51,9 52,9
2 =12,27;df=5;p=0,031; N=706

Detaliau skirtumai tarp atskiry universitety viena ir daugiau cigareciy per pastargsias 30 dieny
suriikiusiy respondenty procento iSnagrinéti taikant Stjudento t testa. KMU viena ir daugiau cigare¢iy
per paskutiniasias 30 dieny surtikiusiy respondenty procentas buvo mazesnis ir statistiSkai patikimai
skyrési nuo LZUU, KTU bei LVA riikiusiuy respondenty procento (4.2. lentelé). Taip pat statistiskai
patikimai skyrési VDU ir LZUU rikiusiuy respondenty procentas (4.2. lentelé). Lyginant kity
universitety respondenty atsakymus, statistiSkai patikimy skirtumy nepastebéta. Galima teigti, kad
maZiausias rikymo paplitimas pastebétas tarp KMU ir VDU respondenty, o didZiausias LZUU
respondenty tarpe.
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4.2. lentele. Rukanciyjy respondenty pasiskirstymas universitetuose

Universitetai Riikiusiyjy respondenty proc. Stjudento (t) testas
KMU - LZUU 29+52-53+5 t=12,2; df = 230; p = 0,027
KMU - KTU 29452 - 4343 t=2,2; df = 340; p = 0,028
KMU - LVA 29+52 -51+£9,9 t=2;df=101;p= 0,039
VDU - LZUU 38,5+4,3-53+£5 t=3,2; df = 177; p = 0,001

Sio tyrimo duomenys parodé, kad statistiskai patikimu skirtumy tarp skirtinguose kursuose
besimokanciy viena ir daugiau cigareCiy per pastarasias 30 dieny suriikiusiyjy studenty procenty
nerasta. Atsizvelgiant i tai, galime daryti prielaida, jog studijy eigoje rikymo paplitimas tarp studenty
nekita (4.3. lentelé.).

4.3. lentelé. Rukanciyjy respondenty pasiskirstymas pagal mokymosi kursa

Riikkymo paplitimas (proc.)
Kursas
Nertkantieji Rikantieji

Pirmas 57,6 42.4
kursas

Antras 57,0 43,0
kursas

Trecias 59,9 40,1
kursas

Ketvirtas 56,5 435
kursas

x2=10,536; df=3;p=0,911; N=706

2000-2003 m. Kauno universitety studenty sveikatos ir gyvensenos tyrimas taip pat parodé¢, kad
studijuy metais studenty rikymo iprociai nepakito [74].

Siame darbe buvo lyginti skirtingy studijy kryp&iu studenty riikymo jpro¢iai. Remiantis tyrimo
duomenimis, nustatyta, kad riikymo paplitimas tarp biomedicinos ir technologijos moksly atstovy yra
nezymiai mazesnis nei tarp socialiniy ir humanitariniy. Taciau statistiSkai patikimy skirtumy tarp
skirtingose studiju kryptyse besimokanciy viena ir daugiau cigareCiy per pastarasias 30 dieny

suriikiusiy studenty nerasta (4.4. lentelé.).
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4.4. lentele. Rukanciyjy respondenty pasiskirstymas pagal studiju krypti

Riilkymo paplitimas (proc.)
Studijy kryptis
Nertkantieji Rikantieji
Biomedicinos mokslai 60,3 39,7
Socialiniai ir Humanitariniai mokslai 51,0 49,0
Technologijos mokslai 60,2 39,8

x2 = 4,046; df = 2; p=0,132; N=706

2000-2003 m. Kauno universitety studenty sveikatos ir gyvensenos tyrimas parodé¢, kad rikymo
paplitimas tarp skirtingy studijy kryp¢iu studenty taip pat nesiskyre [74].

Lyginant su ankstesniais tyrimais, vyriskos lyties atstovy tarpe rilkymo paplitimas beveik nekito,
bet padaugéjo rikanciy moteriskosios lyties atstoviy. Kasdien ritkko penktadalis apklaustyjy studenciuy
ir ketvirtadalis studenty. Riikymo paplitimas priklauso nuo universiteto, bet nepriklauso nuo studijy
krypties. Rukymo paplitimas studijy eigoje nekito, o dauguma respondenty riikkyti prad¢jo biidami dar

mokyklinio amzZiaus.
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4.2. Zinios apie tabaka

Sioje dalyje analizuojamos Kauno universitety studenty Zinios apie rikyma. Siekiama issiaiskinti
aktyvaus ir pasyvaus rikymo daromos Zalos sau ir kitiems suvokima.

Sio tyrimo duomenys parodé, kad dauguma respondenty, sutinka, kad tabakas yra narkotiné
medziaga [82,1 £ 1,4 %, N=706]. Atsizvelgiant | tai, galima daryti prielaida, kad dauguma studenty
yra gana gerai informuoti ir rikyma traktuoja kaip sveikatai zalingg iprotj.

Didziausias proc. respondenty, pritarianciy, kad tabakas yra narkotiné medziaga, moksi VDU,

maziausiai — KTU (4.2. pav.).

0 86
L2701 | — o

LKKA PBW [ Taip
1 —) 85,
VDU Pgo,z

2 =22,9;df =5; p=0,0001; N=706
4.2. pav. Respondenty, sutinkanciy, kad tabakas yra narkotiné medziaga, skirstinys atskiruose

universitetuose (proc.)

Dauguma Zmoniy, paprasSyti iSvardinti, kokius Zino narkotikus, paminéty marihuana, hasisa,
kokaing ar opijy, bet tik nedaugelis prisiminty nikotina. Sie narkotikai yra tokie iprasti, taip pla¢iai
vartojami, kad daznai net nelaikomi narkotikais [77].

ISsiskiria riikkan¢iyjy ir neriikanciyjy nuomonés, ar tabaka traktuoti kaip narkoting medziaga.

Dauguma riikkanciy respondenty neigia, jog tabakas yra narkotin¢ medziaga (4.5. lentel¢).



4.5. lentele. Respondenty, sutinkanciy arba nesutinkanciy kad tabakas yra narkotiné medziaga,

pasiskirstymas pagal rukymo iprocius, proc.

Ar sutinkate, kad tabakas yra narkotiné medziaga?
Atsakymo variantas

Nertkantieji (proc.) Rikantieji (proc.)
Taip 89,7 69,9
Ne 10,3 30,1
I8 viso 100,0 100,0

x2 =40,8; df =1; p=0,0001; N=706

Remiantis $io tyrimo duomenimis, nustatyta, kad dauguma respondenty galvoja, kad rikymas yra
zalingas sveikatai [97,7 £ 0,5 %, N=706]. Atsizvelgiant | tai, galima daryti prielaida, kad studentai
pripazista rikymo daroma zala sveikatai.

StatistiSkai patikimuy skirtumy tarp pripazistanciy rukymo daroma zala sveikatai lyginant atskiry

universitety respondenty apklausos duomenis nerasta (4.6. lentelé).

4.6. lentele. Respondenty, galvojanciy, kad rikymas yra zalingas sveikatai skirstinys atskiruose

universitetuose (proc.)

Respondenty nuomoné apie rilkkymo Zala sveikatai
Universitetas
Zalingas Nezalingas
KMU 100,0 0
LKKA 96,4 3,6
VDU 98,5 1,5
KTU 97,0 3,0
LVA 96,6 34
LZUU 98,1 1,9

x2 =3,5;df=5; p=0,6; N=706
Sio tyrimo duomenimis nustatyta, kad skirtumai tarp rakanéiyjy ir neriikanéiyjy nuomonés apie

rikymo daroma Zala yra nezymdis ir statistiSkai nepatikimi. Taigi galima teigti, kad tiek riikantieji,

tiek nertikantieji vienodai daznai pripazista, kad rikymas kenkia sveikatai (4.7. lentelé.).
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4.7. lentelé. Respondenty, sutinkanciy arba nesutinkanciy kad riikymas yra zalingas sveikatai,

pasiskirstymas pagal rikymo iprocius, proc.

Ar galvojate, kad riikymas yra Zalingas sveikatai?
Atsakymo variantas

Nertkantieji (proc.) Rikantieji (proc.)
Taip 98,2 96,4
Ne 1,8 3,6
IS viso 100,0 100,0

x2=1,9;df=1;p=0,1; N=706

Absoliuti dauguma respondenty galvoja, kad buvimas Salia rukanc¢iyjuy yra zalingas juy sveikatai
[94,6 + 0,8 %, N=706]. Atsizvelgiant { tai, galima daryti prielaida, kad studentai suvokia pasyvaus
rikymo daroma zala sveikatai ir galimas to pasekmes.

StatistiSkai patikimy skirtumy tarp galvojanciy, kad buvimas Salia rukanciyjy yra Zalingas ju

sveikatai lyginant atskiry universitety respondenty atsakymus nerasta (4.8. lentel¢).

4.8. lentelé. Respondenty, galvojanciy, kad buvimas Salia rukanciyjy yra zalingas ju sveikatai

skirstinys atskiruose universitetuose (proc.)

Respondenty nuomoné apie pasyvaus rilkkymo Zalg sveikatai
Universitetas
Zalingas Nezalingas
KMU 98,7 1,3
LKKA 96,4 3,6
VDU 95,5 4,5
KTU 94,1 5,9
LVA 93,1 6,9
LZUU 97,1 2,9

y2 =4,3;df=5;p=0,5; N=706
Remiantis §io tyrimo duomenimis nustatyta, kad iSsiskiria rukanciyjy ir neriitkanc¢iyjy nuomones

apie pasyvaus rukymo zala. Daugiau riikanciy respondenty nei neriikan¢iy neigia pasyvaus rikymo

zala sveikatai (4.9. lentelé.).
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4.9. lentelé. Respondenty, pritarianciy arba nepritarian¢iy kad buvimas $alia rikanciyju yra Zalingas

ju sveikatai, pasiskirstymas pagal riikymo iprocius (proc.)

Ar galvojate, kad buvimas $alia rikanc¢iyjy yra Zalingas Jusy
sveikatai?
Atsakymo variantas
Nertkantieji Rikantieji
Taip 97,1 92,3
Ne 2,9 7,7

2 =7,7;df=1; p=0,005; N=706

Riiko tik dalis gyventoju, bet jie tabako diimais uZzterStu oru vercia kvépuoti 2/3 neriikanciyjy.
Kvépavimas pririikytu oru pagreitina nuovargio atsiradima, pablogina savijauta, mazina darbinguma,
o jautriems ar ligotiems Zmonéms suerzina akiy, kvépavimo taky gleiving, gali sukelti migrenos,
astmos, kriitinés anginos priepuolj, patiminti alergines ligas. Ilgalaikis pasyvus rikymas gali bati ir
sunkesniy ligy priezastis — nustatyta, kad namuose rukanc¢iy vyry Zzmonos beveik dvigubai dazniau
serga plauciy véziu [78]. Jei namuose rikoma, vaikai, ypa¢ mazi, blogiau auga ir vystosi, du kartus
dazniau serga kvépavimo taky ligomis, didesnis ju mirtingumas. Be to, nuolat matydami ritkancius
tévus ar kitus suaugusiuosius, jie ir patys uzauge dazniau riiko.

Kauno universitety studentai gana gerai informuoti apie rikymo neigiama poveiki sveikatai.

Daugiau nei 90 proc. respondenty pritaria, kad tiek aktyvus, tiek pasyvus riikymas kenkia sveikatai.
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4.3. Poziiris j rikyma

Sioje dalyje nagrinéjamas Kauno universitety studenty pozidris i rikyma kaip i Zalinga iproti.
Siekiama iSsiaiSkinti ar respondentai tikisi, kad rukymas padés jiems integruotis i visuomeng,
prisitaikyti prie aplinkos. Taip pat analizuojama, ar susilaukty studenty pritarimo jvairts rukymo
apribojimai.

Sio tyrimo duomeny analizé parodé, kad nedidelé dalis respondenty, nepritaria, kad rikymas yra
kiekvieno Zmogaus asmeninis reikalas [9,6 = 1,1 %, N=706].

Dauguma studenty vis dar nesuvokia, kad rukymas yra ne tik paciy rukanciyjy reikalas. Taciau

suvokianciy yra daugiau tarp ty, kurie pripazista, kad tabakas yra narkotikas (4.10. lentel¢).

4.10. lentelé. Sasajos tarp respondenty nuomonés, ar tabakas yra narkotiné medziaga ir nuomonés, ar

rikymas yra kiekvieno Zmogaus asmeninis reikalas

Ar manote, kad tabakas yra
narkotiné medziaga?

Ar manote, kad riikkymas yra kiekvieno Zmogaus
asmeninis reikalas?

Taip (proc.) Ne (proc.)
Taip 88,9 11,1
Ne 96,8 3,2

x2=7,3;df=1; p=0,007; N=706

Pritariantieji, kad tabakas yra narkotikas, dazniau suvokia, kad riilkymas tai néra vien tik ju paciuy
reikalas. Tabako kaip narkotinés medziagos suvokimas padeda formuoti negatyvy pozitiri i rilkyma ir
suprasti, kad riikymas néra tik ,,nekaltas* iprotis.

Nepritarianciy, kad rikymas yra kiekvieno asmeninis reikalas, yra daugiau tarp nertikanciy

respondenty (4.11. lentelg).

4.11. lentelé. Respondenty, mananciy kad riitkymas yra kiekvieno zmogaus asmeninis reikalas,

pasiskirstymas

Ar manote, kad rukymas yra
kiekvieno Zmogaus asmeninis

Riikkymo paplitimas

reikalas? Nerikantieji (proc.) Rukantieji (proc.)
Taip 87,5 95,7
Ne 12,5 43
IS viso 100,0 100,0

2 = 12,7; df = 1; p = 0,0001; N=706

Atsizvelgiant { 4.8 ir 4.9 lenteliy duomenis, galime teigti, kad dauguma rukanciyjuy stengiasi

pateisinti savo zalingg iproti ir ignoruoti realiag daromos Zalos sau ir kitiems grésmg.
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Remiantis Sio tyrimo duomenimis, nustatyta, kad dauguma respondenty nepritaria, kad ruokymas
turi jtakos juy draugy skaiciui [88,2 + 1,2 %, N=706]. Rastas statistiSkai patikimas rySys tarp
nuomongs, jog rilkymas daro poveiki draugy skaiciui. 6,4 proc. rukan¢iyju mano, kad riikantieji turi
daugiau draugy, 1,9 proc. riikkanc¢iyjy - kad maziau [t = 2,3; df = 57; p = 0,021].

Nustatyta, kad daugiau nei pusé respondenty nepritaria, kad riikymas turi itakos laisviau jaustis
Sventése, vakaréliuose ar kituose vieSuose susi¢jimuose [64,2 £+ 1,8 %, N=706]. Tarp nuomonés, jog
rikymas padeda laisviau jaustis Sventése, vakar¢liuose ar kituose vieSuose susi¢jimuose ir rikymo
paplitimo statistiSkai patikimo ryS$io nerasta [¥2 = 0,02; df = 1; p = 0,88; N=706].

Pozitiris 1 rikyma turi didelg jtaka jaunimo polinkiui rukyti [50]. Jeigu rikymas suvokiamas kaip
savaime suprantama ir priimtina suaugusiyjy gyvenimo dalis, didéja pavojus, kad vaikai ir jaunuoliai
pradés rukyti [50]. Buvimas riikanciu jaunuoliams gali sietis su konkreciy draugy turéjimu, €jimu i
tam tikras vietas ir suvokimu rikymo, kaip dalies socialinés saveikos, todél dauguma jaunuoliy
mano, jog tabako atsisakymas yra tarsi gyvenimo stiliaus pakeitimas [54].

Sio tyrimo duomeny analizé parodé, kad dauguma respondenty pritaria, kad suaugusiujy

mokymosi istaigose ar darbovietése biity leidziama rikyti tik spec. patalpose (4.12. lentelé.).

4.12. lentelé. Respondenty pozilris i rikyma suaugusiyju mokymosi istaigose ar darbovietése

Respondenty poziiiris i rikyma suaugusiyjy
mokymosi jstaigose ar darbovietése Respondenty proc. (N=706)
Rikymas turéty buiti uzdraustas 79+1,0
Leidziama rukyti tik spec. patalpose 75,4+ 1,6
Rilkymas neturéty biti ribojamas 8,4+£1,0
NezZinau 5,2+0,8

D¢l draudimo riikyti vieSose vietose (pvz., Laisvés Al¢joje, restoranuose, klubuose) respondenty
nuomongs issiskyré: pritaré 47,0 £ 1,9 % respondenty, nepritaré 43,5 + 1,8 % respondenty ir 9,5 £ 1,0
% pasirinko kitus atsakymo variantus [N=706]. Kitus atsakymo variantus pasirinke respondentai

dazniausiai sitilé rikymo-nerukymo zony alternatyva (4.3. pav.).

40



O Kita
@ Neriboti
B Uzdrausti

4.3. pav. Studenty nuomon¢ apie draudima riikkyti vieSose vietose (pvz., Laisves Al¢joje,

restoranuose, klubuose) (proc.).

Didesn¢ dalis respondenty pritaria rikymo draudimui vieSose vietose. Pritarian¢iyju proc.

statistiSkai patikimai didesnis tarp nertikanc¢iyjy respondenty (4.13. lentele).

4.13. lentelé. Respondenty, mananciy kad reikéty uzdrausti arba nedrausti rikyti vieSose vietose,

pasiskirstymas
Ar Jus pritartuméte tam, kad reikéty uZdrausti rakyti
vieSose vietose (pvz., Laisvés Aléjoje, restoranuose,
klubuose)?
Atsakymo variantas Nertikantieji (proc.) Rukantieji (proc.)

Taip 67,4 18,5
Ne 22,0 73,8
Kita 10,6 7,6

IS viso 100,0 100,0

2 =179,8; df =2; p=0,0001; N=706

Visi pilieciai turi teis¢ kvépuoti neuzterStu tabako diimais oru bendrojo naudojimosi patalpose,
transporte, taip pat turi teisg, kad buty informuoti apie rimta rilkymo pavoju sveikatai. Jaunimo
veiklos patalpos ir ivairios bendrosios patalpos Siandien pagal istatymo reikalavimus yra neriikymo
zonos bei kavinése, restoranuose ir baruose turi biiti jrengtos atskiros vietos rukantiems asmenims
[50].

Absoliuti dauguma respondenty neigia, kad rikymas gali daryti poveiki jiems laisviau jaustis
pramogaujant, taip pat pasirenkant draugus. Dauguma respondenty galvoja, kad rukymas yra
kiekvieno asmeninis reikalas. [vairfis rukymo apribojimai susilaukty didesnés dalies studentu

pritarimo.
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4.4. Aplinkos poveikis

Sioje dalyje nagrinéjamas aplinkos poveikis Kauno universitety studenty rikymui. Siekiama
i8siaiskinti kaip draugy, tévy rikymas itakoja paciy respondenty rikyma. Taip pat vertinami dél
aplinkiniy rukymo sukelti nepatogumai, tabako reklamos ir argumenty prie§ rikyma santykis,
pagalbos metant rukyti suteikimo daznumas.

Remiantis §io tyrimo duomenimis, nustatyta, kad Zenkliai didesni riikan¢iyju proc. sudaro

respondentai, kuriy motinos ar abu tévai riko (4.14. lentel¢).

4.14. lentelé. Respondenty rukymo iprocio sasajos su ju tévu rukymo jprociais

Aplinkos jtaka (tévy rikkymas) respondenty
riikkymui/neriikymui
Atsakymo variantas
Neriikantieji (proc.) Rikantieji (proc.)

Ne 62,6 51,6

Abu tévai riiko 5,0 12,7
Riko tik tévas 29,2 27,3
Riko tik mama 2.4 5,8
NeZinau 0,8 2,5

I$ viso 100,0 100,0

2 =22,9;df =4; p=0,0001; N=706

Tyrimai rodo, jog jauni Zmones yra tris kartus labiau linke pradéti riikkyti jei riko ju tévai [64].
4.12. lentel¢je matomos respondenty rikymo sasajos su ju tévy rikymu. Rikanciy respondenty
daugiau tarp tuy, kuriy tévai riiko. Ruko zenkliai daugiau respondenty, kuriy motinos ar abu tévai
ruko.

Pastebétas statistiSkai patikimas rySys tarp respondenty rikymo ir jy drauguy rikymo jprociy
(4.15. lentele).
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4.15. lentelé. Respondenty riikymo sasajos su juy draugy rukymo jprociais

Aplinkos jtaka (draugy riikymas) respondenty

rilkymui/nerakymui
Atsakymo variantas
Nertiikantieji (proc.) Rikantieji (proc.)

Nei vienas 7,7 0,4

Kai kurie 65,8 37,2
Dauguma 25,2 53,3

Visi 0,3 8,0

Nezinau 1,1 1,1
IS viso 100,0 100,0

x2 =103,4; df =4; p=0,0001; N=706

Riikymas stipriai siejasi su draugy ir geriausiy draugy rikymu [79]. IS 4.13. lentelés matome, kad
rikymo iprotis tiesiogiai proporcingas draugy rikymui.

Tyrimuose daznai akcentuojami rysSiai tarp cigareciy reklamos bei poziiirio i rukyma, ketinimo
rukyti, bei reguliaraus rikymo [66].

Remiantis $io tyrimo duomenimis, nustatyta, kad respondenty, susidirusiy su argumentais uz
rikyma proc. statistiSkai patikimai didesnis, negu respondenty susidiirusiy su argumentais prie$
rikyma proc. [t = 4,0; df = 703; p = 0,0001]. Per pastarasias 30 dieny maciusiy/girdéjusiy argumenty
prie§ rikyma respondenty yra Siek tiek maziau (61,9 £ 1,8 %) nei per pastarasias 30 dieny
maciusiy/girdéjusiy cigareciy reklamy ar propogandy respondenty (70,8 £ 1,7 %) [N=706].

Sio tyrimo duomeny analizé parodé, kad daugiau nei pusei respondenty tenka laikinai pakeisti
savo buvimo vieta dél aplinkiniy ritkymo [58,0 + 1,8 %, N=706]. Tai ypac aktualu nertkantiesiems

respondentams (4.16. lentel¢).

4.16. lentelé. Respondenty, kuriems tenka laikinai pakeisti savo buvimo vieta dél aplinkiniy rukymo,

pasiskirstymas (proc.)

Ar Jums tenka laikinai pakeisti savo buvimo
vieta dél aplinkiniy riikkymo?

Atsakymuy variantai
Neriikantieji Rikantieji
Taip 77,2 22,3
Ne 30,5 69,5
IS viso 100,0 100,0

x2 =142,1; df = 1; p=0,0001; N=706
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Remiantis tyrimo duomenimis, nustatyta, kad daugiau nei pusé¢ rukanciyju sulaukia patarimo
mesti rakyti [52,4 = 3,0 %, N=273]. Dazniausiai i§ $eimos nariy, draugy, re€iau i§ profesionaly.
Aplinkiniy palaikymas ir parama yra vienas svarbiausiy veiksniy sékmingai metant rukyti.

Riikan¢iy respondenty daugiau tarp ty, kuriy tévai ir/ar draugai riikko. Daugiau nei pusei
respondenty aplinkiniy rukymas sukelia nepatogumus. Apklaustieji dazniau susiduria su rikymo
propogavimu nei su argumentais prie§ rikyma. Daugiau nei puse rukanciyjy sulaukia patarimo mesti

rikyti (dazniausiai i§ Seimos nariy).
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4.5. Motyvacija

Didelé¢ riikandiyjy dalis noréty mesti rikyti, taiau nejstengia to padaryti. Sioje dalyje
nagrin¢jama riikkanciy respondenty motyvacija mesti rukyti, pagalbos metant rukyti itaka. Siekiama
i$siaiskinti pagrindines priezastis, dél kuriy studentai meta rukyti.

Bandymams mesti riikyti daro poveiki psichologiniai veiksniai, kuriuos nurodo patys riikantieji.
Ankstesniy tyrimy duomenimis, sékmingai mete riikkyti asmenys kaip pagrindinius motyvus,
paskatinusius mesti riikkyti, nurod¢ Zalg sveikatai, finansus ir rikymo Zala aplinkiniams bei aplinkiniy
netolerancija riikkanc¢iajam [4]. Pagrindinis motyvas ir vyrams, ir moterims, skatinantis paméginti
mesti riukyti, buvo supratimas, kad rukymas kenkia sveikatai. Taciau konkrec¢iu motyvu, kuris
paskatino asmenj mesti rukyti, didziausia respondenty dalis nurodé aplinkos poveiki, t.y. Seima,
draugus ir aplinkinius. Kiti respondentai pabrézé asmenines savybes: valig, nora mesti ir save
iSbandyti, supratima apie zala sveikatai,sveikatos problemas [4]. Tarp tu, kurie meté sékmingai,
statistiSkai reikSmingai daugiau buvo asmeny, kuriems didziausia itaka apsisprendimui mesti rukyti
padaré Seima, draugai ar aplinkiniai [4].

Sio tyrimo duomenuy analizé parodé, kad pusé rikanciyju noréty mesti rikyti [51,9 £ 1,9 %,
N=296]. Mesti rukyti nenorin¢iy respondenty yra maziau nei penktadalis [17,2 + 1,4 %, N=296].
Nezinanciy, ar nori mesti rukyti respondenty yra trec¢dalis [30,9 £+ 1,7 %, N=296]. Dvigubai daugiau

noriniyjy mesti rukyti yra tarp kada nors sulaukusiy patarimo dél metimo rikyti (4.17. lentele).

4.17. lentelé. Patarimo mesti rukyti jtaka motyvacijai mesti rikyti (proc.)

Ar kada nors Ar norétuméte mesti rikyti?
sulaukéte patarimo
dél metimo rikyti? Taip Ne Nezinau
Ne 29,3 28,3 42,4
Taip 67,4 10,1 22,5
Kita 57,1 7,1 35,7

x2 =33,3; df =4; p=10,0001; N=296

Didesné dalis rukanciyjy yra nors karta bande mesti ritkyti [53,0 £ 2,9 %, N=296].

Motyvacija — vienas i§ keleto veiksniy, salygojan¢iy asmens veiklos rezultatus. Taip pat svarbiis
tokie veiksniai kaip sugeb¢jimai, iStekliai ir salygos, kuriomis tai atlickama [38].

Kiekvieno Zmogaus motyvai, paskating ji mesti riikkyti ir likti neriikanciu, yra individualis, taciau
kai kurie pasitaiko daznai ir yra vyraujantys.

Beveik pusé Siame tyrime dalyvavusiu respondenty kaip pagrinding metimo rikyti priezasti
nurodo susirtipinima savo sveikata. Respondenty nurodytos pagrindinés priezastys, dél kuriy jie meté

rukyti iSvardintos 4.18. lentel¢je.

45



4.18. lentelé. Pagrindiné priezastis, dél kurios respondentai meté rukyti

Pagrindiné metimo riikyti prieZastis Respondenty proc. (N=196)
Noras sustiprinti sveikata 48,9+ 3,6
Biitinybe sutaupyti pinigy 8,4+2,0

Nes mano Seimai tai nepatinka 9,0+2,0
Nes mano draugams tai nepatinka 55+1,6
Sportas 2,7+1,1
Nepatiko rukyti 9,8 +2,1
Kitos priezastys 15,8 +2,6
IS viso 100

Metant rukyti taip pat svarbi Seimos nariy jtaka, draugy poveikis, finansinis aspektas ir jvairios
kitos priezastys.
Pastebéti statistiSkai patikimi skirtumai tarp pagrindiniy metimo riikyti priezas¢iy priklausomai

nuo respondenty lyties (4.19. lentelé).

4.19. lentelé. Pagrindiniy priezasciy, del kuriy respondentai meta rukyti pasiskirstymas pagal lyti
(proc.)

Lytis
Pagrindiné metimo riikyti prieZastis
Moteriskoji Vyriskoji

Noras sustiprinti sveikata 50,6 48,2
Bitinybe sutaupyti pinigy 3,5 11,8
Nes mano $eimai tai nepatinka 5,9 10,9

Nes mano draugams tai nepatinka 7,1 3,6

Sportas 0 4,5

Nepatiko rukyti 11,8 9,1

Kitos priezastys 21,2 11,8
IS viso 100,0 100,0

x2=13,3;df=6; p=10,037; N=196

Kaip matome i§ 4.19. lentelés, vyriskos lyties respondentai dazniau nei moteriskosios iSskiria
sporta, finansines priezastis, Seimos nariy jtaka. Moterims aktualesné yra sveikata, draugu ijtaka,
ivairios kitos priezastys. Tarp kity priezas¢iy moterys jvardija néStuma, estetini vaizda, partnerio

priesStaravimus.
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Kiekvienam metanc¢iam rukyti reikalinga individuali strategija, kuri biity veiksminga. Bitinas
rukanciojo igalinimas per psichologini motyvavima kaip pagrindini veiksnj, padésiant] jam mesti
rikyti. Jei rukoma ilga laika dideliais kiekiais ir priklausomybé nuo nikotino stipri, s€ékmingam
metimui rikyti reikalinga profesionali gydytojo pagalba.

Didesné dalis riikkanciyju noréty mesti rikyti, i§ kuriy dvigubai daugiau yra ty, kurie kada nors
sulaukusiyju patarimo dél metimo rukyti. Daugiau nei pusé¢ rukanciyju yra nors karta bande¢ mesti
rukyti. Mesti riikkyti paskatinusios priezastys skiriasi priklausomai nuo lyties, bet vyraujanti priezastis

tarp abiejy lyCiy atstovy yra noras sustiprinti sveikata.
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ISvados

Riikymas, kaip vienas svarbiausiy sveikatos rizikos veiksniy, salygoja Sirdies ir kraujagysliu ligy,
vézio, kveépavimo sistemos ligy atsiradima. Tabako sudétyje esantis nikotinas salygoja fizinés ir
psichologinés priklausomybés atsiradima.

Motyvacija mesti rukyti lemia individo asmeninés savybés, iSsilavinimas, socialinis bei ekonominis

statusas, amzius, isitikinimai, patirtis.

Riikkymo paplitimo epidemiologinés situacijos bei motyvacijos mesti rukyti tyrimo kriterijai pagristi

remiantis paplitimo tyrimuose naudojamomis charakteristikomis. Kriterijai naudoti iStirti rikymo

paplitima ir intensyvuma, poziurj i rukyma, sveikatos rastinguma rukymo atzvilgiu, aplinkos poveiki
bei motyvacija mesti rukyti.

IStyrus rukymo paplitima tarp Kauno universitety studenty ir jvertinus motyvacija mesti rikyti,

nustatyta:

4.1. Retkarciais ruké 19,6 proc. visy apklausty Kauno universitety merginy ir 19,3 proc. visy
apklausty Kauno universitety vaikiny. Kasdien rukeé 19,9 proc. visy apklausty Kauno universitety
merginy ir 25,7 proc. visy apklausty Kauno universitety vaikiny. Rikymo paplitimas statistiskai
patikimai skiriasi tarp atskiry universitety respondenty, bet nesiskiria tarp skirtingy studiju
kryp€iy ir tarp skirtinguose kursuose besimokanciy respondenty. Apklaustieji vaikinai pirma
karta pabandé riikyti budami vidutiniskai 13 mety amziaus, o merginos 15 mety. Respondentai
rukalams vidutiniskai iSleidzia 60 lity per ménesj. Tai sudaro apie penktadalj visy ju pajamu.

4.2. Universitety studentai gerai informuoti apie rukymo Zalg sveikatai. 82 proc. respondenty pritaria,
kad tabakas yra narkotikas. 97 proc. respondenty pritaria, kad aktyvus rikymas kenkia sveikatai
ir 94 proc. respondenty pritaria, kad pasyvus rilkymas kenkia sveikatai.

4.3. 64 proc. respondenty neigia, kad rukymas gali daryti poveiki jiems laisviau jaustis pramogaujant,
88 proc. - pasirenkant draugus. 90 proc. respondenty galvoja, kad riikymas yra kiekvieno
asmeninis reikalas. Draudimui riikyti vieSose vietose pritaria 47 proc. respondenty, nepritaria —
43,5 proc. respondenty.

4.4. Rukanciy respondenty daugiau tarp ty, kuriy tévai ir/ar draugai ruko. 58 proc. respondenty biina
priversti pakeisti savo buvimo vieta dél aplinkiniy rikymo. 71 proc. apklaustyju susiduria su
rikymo propogavimu ir 62 proc. apklaustyju susiduria su argumentais prie§ rikyma. 52 proc.
rikanciyjy sulaukia patarimo dél metimo rukyti, dazniausiai i$ Seimos nariy.

4.5. 52 proc. riikkan¢iyjy noréty mesti rukyti, 1§ kuriy dvigubai daugiau yra ty, kurie kada nors sulauké
patarimo dél metimo rukyti. 53 proc. ritkkanciyjuy yra nors karta band¢ mesti rikkyti. 50 proc.
merginy ir 48 proc. vaikiny kaip pagrinding mesti rukyti skatinancia priezasti nurodo nora

sustiprinti sveikata.
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Galimi praktiniai problemos sprendimo budai

1. Atsizvelgiant i tai, kad iSlaidos riitkalams sudaro apie penktadali vidutiniy studento pajamy, zenklus

cigareCiy kainy didinimas padéty pasiekti smarky riikymo paplitimo maz¢jima studenty tarpe.

2. Aukstosiose mokyklose 1 pasirenkamy studijy programas itraukti mokyma apie rilkymo neigiama

poveiki sveikatai.

3. Atsizvelgiant | tai, kad dauguma zmoniy kencia nuo aplinkiniy rukymo ir pritarty draudimui rikyti
vieSose vietose, sekant Airijos pavyzdziu, reikeéty imtis ryZtingy sprendimy keiciant su Siuo klausimu

susijusius istatymus Lietuvoje.

4. Sugrieztinti apribojimus rikymo propogavimui ir padidinti finansavima riikymo prevencijai.

5. Remiantis tyrimo rezultatais, siloma norin¢iojo mesti rikyti igalinimo sistema (2 priedas).
Akcentuojamas riikanciojo igalinimas per psichologini motyvavima kaip pagrindinj veiksni, padésianti

jam mesti rikyti. Jei rikoma ilga laika dideliais kiekiais ir priklausomybé nuo nikotino stipri, sistemos

s¢kmingam veikimui reikalinga profesionali gydytojo pagalba.
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Priedai

1 priedas
Gerb. Studente,
Jiisy nuomoneé biity labai naudinga tiriant Kauno universitety studenty poZiiri i ritkymq. Prasome apibraukite Jums
tinkamiausiq atsakymo variantq arba jrasykite ji tam skirtoje vietoje. Labai prasome atsakyti i visus klausimus. Anketos

pasirasyti nereikia. Dékojame uz bendradarbiavimq.

Magistrantas Mindaugas Skéma
KMU VSF Profilaktinés medicinos katedra

1. Nurodykite savo mokymosi jstaigg ir studijuy kryptij:

2. UzZraSykite savo gimimo metus: ................coocoriiiienienieieeeeee e,

3. Nurodykite savo lytj: a) Vyras b) Moteris

4. Kokioje studijy pakopoje ir kurse Jiis mokotés?
a) Bakalauro studijy ....... kursas  b) Magistrantiiros studijy .... ...kursas
€) KA. .ttt sttt naeeneas

5. Ar sutinkate, kad tabakas yra narkotiné medziaga?

a) Tikrai ne b) GreiCiausiai ne c) Greiciausiai taip  d) Tikrai taip
6. Ar galvojate, kad riikkymas yra Zalingas sveikatai?

a) Tikrai ne b) GreiCiausiai ne c) Greiciausiai taip ~ d) Tikrai taip
7. Ar sutinkate, kad riikkydamas(-a) po truputj netapsi priklausomas(-a)?

a) Tikrai ne b) GreiCiausiai ne c) GreiCiausiai taip d) Tikrai taip
8. Ar sutinkate, kad riikymas suaugusiems Zmonéms nekenkia?
a) Tikrai ne b) GreiCiausiai ne ¢) Grei€iausiai taip d) Tikrai taip
. Ar galvojate, kad buvimas $alia riikanciyjy yra Zalingas Juisy sveikatai?

Nel

a) Tikraine b) Greiciausiai ne c¢) GreiCiausiai taip d) Tikrai taip
10. Ar sutinkate, kad tabake esantis nikotinas nesukelia priklausomybés?

a) Tikrai ne b) GreiCiausiai ne c) Greiciausiai taip  d) Tikrai taip
11. Ar Jusy tévai ruko?
a) Ne b) Abu tévai ruko c¢) Rako tik téevas
d) Riko tik mama ¢) AS nezinau
12. Ar Jusy artimiausi draugai riiko?
a) Nei vienas b) Kai kurie ¢) Dauguma d) Visi e) NeZinau
13. Ar sutinkate, kad riikkymas yra kiekvieno Zmogaus asmeninis reikalas?
a) Tikrai ne b) GreiCiausiai ne ¢) GreiCiausiai taip  d) Tikrai taip
14. Kiek karty per pastargsias 30 dieny matéte/girdéjote argumenty prie§ rikyma (plakatai, Ziniasklaida,

televizija, reklama ir t.t.)?

a) Daug b) Keleta c¢) Nei vieno
15. Kiek cigareciy reklamy ar propogandy matéte/girdéjote per paskutinj ménesj (spauda, radijas, televizija,
plakatai ir t.t.)?
a) Daug b) Keleta ¢) Nei vieno
16. Ar Jums tenka laikinai pakeisti savo buvimo vietg dél aplinkiniy
rikymo?
a) Daznai b) Kartais ¢) Nickada
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17. Ar Jis manote, kad per ateinancius 12 ménesiy rikysite?
a) Tikrai ne b) GreiCiausiai ne c) Greiciausiai taip  d) Tikrai taip
18. Ar Jus galvojate, kad rukantieji turi:
a) Daugiau draugy  b) Maziau draugy ¢) Néra skirtumo
19. Ar galvojate, kad riikymas padeda laisviau jaustis Sventése, vakaréliuose ar kituose vieSuose susiéjimuose?

a) Zymiai laisviau  b) Nezymiai laisviau c¢) Néra skirtumo
20. Kokia i§ iSvardinty fraziy geriausiai apibiidina Jisy poziiirj j rikyma suaugusiyjyu mokymosi jstaigose ar
darbovietése?

a) Rakymas turéty biti uzdraustas b) Leidziama riikyti tik spec. patalpose

¢) Rakymas neturéty biiti ribojamas d) Nezinau e) Kita..........ccccooeeeenee.
21. Ar Jus pritartuméte tam, kad reikéty uZdrausti riikyti vieSose vietose (pvz., Laisvés Aléjoje, restoranuose,
traukiniuose, klubuose)?

a) Taip o) A LT <) 1) G L S
22. Ar Jus kada nors bandéte rukyti cigaretes?

a) Taip b) Ne

Toliau pildyti tik tiems, kurie nors kartq bandé ritkyti cigaretes

23. Kiek Jums buvo mety, kai pirma karta bandéte rukyti?

;) [ metai(-uy)
24. Kiek dieny riikéte per pastaryjy 30 dieny laikotarpj?
a) neriikiau [o) IS dieny c) visas 30 dieny

25. Kiek vidutiniSkai suriikydavote cigareciy tomis dienomis, kuriomis
rikéte per 30 dieny laikotarpj?
a) neriikiau b) ............. cigareciy per dieng
26. Kiek apytikriai pinigy iSleidZiate cigaretéms per 30 dieny?

a) Dabar nebertkau  b) Neperku cigareCiy c¢) ............... Lt
27. Ar kada nors sulaukéte pagalbos ar patarimo dél metimo riikyti?
a) Ne b) Taip, i§ profesionaly c) Taip, i$ Seimos nariy d) Taip, i$ draugy
e) Taip, 1§ profesionaly ir i§ draugy ar Seimos nariy f) Kita.......c..c.cc.c...
28. Ar norétuméte mesti rikyti?
a) Dabar neberokau b) Taip c) Ne d) Nezinau
29. Ar kada nors bandéte mesti rakyti?
a) Niekada neriikiau pastoviai b) Taip c) Ne
30. Kokia buvo pagrindiné prieZastis, dél kurios metéte rikyti?
a) Dabar neberiikau b) Nemeciau riikyti c) Noras sustiprinti sveikata
d) Bitinybé sutaupyti pinigy  e) Nes mano Seimai tai nepatinka

f) Nes mano draugams tai nepatinka @) Kita ......c.ccevvevirieierceeneeniiennns

Jei Jiis norite mesti rikyti, jei galite, uzrasykite savo elektroninio pasto adresq arba tel. numerj. Jums

pageidaujant bus teikiama pagalba (konsultuojama, organizuojami mokymai).
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2 priedas

Norin¢iojo mesti rakyti jgalinimo sistema

/ Liukesciai \

(asmens viltis jog jo
pastangos leis mesti

ritkyti)

>< Motyvas
Tikslai,

Postiimis siekiai Instrumentalumas

(autonominis, (asmens tikeéjimas, kad
emocinis, gauta nauda yra metimo >
pazinimo) rikyti rezultatas)

Igalinimas
per
dalyvavima

I X
Valentingumas

(teigiamas ar
neigiamas metimo

\ rikyti vertinimas) /

Ketinimas Tvirtas
PasiruoSimas apsisprendimas

Gebéjimai,
igiidziai,
vertybés

Veikimas

Palaikymas ~ Rezultatas
(pokyciy
l itvirtinimas)

Kontempliacija 1\
Atkrytis

Prekontempliacija
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3 priedas
KMU VSF II k. magistratiiros studento Mindaugo Skémos
,INorin¢iojo mesti rukyti jgalinimo sistema" (darbo vadovas

dr., doc. Vaclovas Sveikauskas)

Leidimas

KMU Bioetikos centras, jvertings KMU Visuomenés sveikatos magistratiros Il kurso stud. M.
Skémos mokslinio-tiriamojo darbo temos: ,,Norin¢iojo mesti riikyti jgalinimo sistema", jvertines
tyrimo anketa i§ kurios leidZziama spr¢sti, jog planuojamame tyrime neturéty biiti pazeistos tiriamojo

moralinés teisés, todel Siam tyrimui neprieStaraujama.

2004 09 14 KMU Bioetikos centro vadoveé
J‘L/L_
] doc. Z. Liubarskiené
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Nuogirdziai dékoju darbo vadovui dr. V. SVEIKAUSKUI uz kantrybe ir suteikta
pagalba, savo Zmonai ir dukrytei — uZ parama ir supratima.

Esu labai dékingas dr. A. VERYGALI uz patarimus ir konsultacijas.

Taip pat dékoju prof. A. ZABORSKIUI uz konsultacijas atliekant statisting
duomeny analize.

Dékoju visiems VSF déstytojams, 1§ kuriy igytas Zinias panaudojau raSydamas $i
darba bei visiems Kauno universitety déstytojams, kurie padéjo atliekant anketing

apklausa.
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