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Bakalauro darbo santrauka

Bakalauro darbe analizuojamas Sauk seniinijos nepatenkinamos sociali hiklés
asmen sveikatos suvokimas, kiek sveikatai tutakos ji socialire padtis. Tyrimu siekiama
iSsiaiskinti, ar nepatenkinamos sociatirtiklés asmenim reikalingos zinios apie svegyvensen,
suzinoti j1 gyvenimo sglygas ir 3 poveik sveikatai.

Norint iSsiaiskinti pagrindintiksla iSkelti uzdaviniai: 1. IStirti nepatenkinamos saities
buklés zmoni; gyvenimo sglygas. 2. IStirti ar nepatenkinamos sociédiriklés asmenys zino, kas
tai yra sveikata ar jiems reikalingos zinios apieilsat. 3. ISanalizuoti literaira.

Tikslui pasiekti naudotos ankets apklausos metodas, apklausta 104 respondentandsy
buvo vykdomas 2010 m. vasario ir kovémasiais.

Tyrimu nustatyta, kad Saéthy seniinijos nepatenkinamos social bisenos asmenims
reikia suteikti kuo daugiau informacijos apie swvetfyvenimo Ida, sveikat, plintartias ligas,
profilaktika, nes jie turi minimalias zinias apie tai.clau iS atlikto tyrimo galima matyti, kad ne visi
respondentai yra lirkpriimti informacija apie sveikat, sveilka gyvenimo lida.Tokie Zmors yra
linkg i zalingusiprogius, nepasitifjima savimi, socialin atskiri. Taip pat tyrimas pareéd kad
moterys labiau propaguoja svgikyvensena nei vyrai. Asmenims, turintiems Zalinguscius,
statistiSkai reikSmingai labiau nei kitiems iki qmalvetio gyvenimo tiiksta pajam, tuo tarpu g
neturintiems — kit dalyky (sveikatos, pramag ir kt.). Gauti rezultatai rodo, kad asmen
propaguojatiy sveika gyvenimo Ilida ir jo nepropaguojafiy, nuomors statistiSkai reikSmingai
skyrési tik del ziniy apie sveif gyvensean reikalinguma, t. y. asmenys, propaguojantys sweik

gyvenimo lida, statistiSkai reikSmingai labiau domisi Ziniom@Eesveik gyvenimo kida.
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Jvadas

Temos aktualumas, tyrimo problematika. Pereinamuoju rinkos ekonomik laikotarpiu
Lietuvoje skurdas nevienodai iSplito skirtinguoseuemers sluoksniuose . Skurdas — tai situacija,
kai zmorems nepakanka gaunanpajamy batiniausiems pragyvenimo reikmenims. Dabar Si tema
labai aktuali, tarp nepatenkinamos socigiriklés Zmoni.  Siandienigje Lietuvoje egzistuoja
Zmonu grupes, kurioms sunku adaptuotis darbo rinkoje,étattl [¢Su traikumo negali apsiipinti
butiniausiomis reikramis (vaistais, maistu, buitimi), o tai kenkia sdiciai, dvasinei bei fizinei
sveikatai. Skurdas, pasireiSkiantis mazomis pajaisiobemiausiu socialiniu — ekonominiu statusu,
prastomis gyvenimoab/gomis ar negajimu isigyti pageidaujam iSsilavinima, labiausiailtakoja
arba lemia prasgtsveikas. Skurdus gyvenimas sussj su plintagiu Zaling:s medziag vartojimu
(tabako, alkoholio, narkotil, depresijomis, savizudymis, asocialiu elgesiu, smurtu ir didesne
rizika apsinuodyti netinkamu maistu ar galimaisiniizis negalavimais. Vis dideéndalis gali
atsidurti uz skurdo ribos. Sveikatos ir socialirmtatuso rySys visuomeés sveikatos tyrimuose
dazniausiai analizuojamas nustatant socialiniugkates skirtumus. Socialiniai sveikatos skirtumai
— tai sveikatos problempaplitimo skirtumai tarp atskjraukStesnio ir zemesnio socialinio statuso
zmonu grupi. Sprendziant §iproblemy stengiamasi formuoti teisingessveikatos politi, kuri
mazinty sveikatos skirtumus, wispirma gerindama Zzemesnio socialinio sluoksnioustatzmoni
sveikat. (Jurgetnas, Juozulynas, Kalibatas, Styra, 2005, p. 3)

Apie sveikatos tkl¢ ir socialinio statusoaveika byloja ir Vilniaus mokslinink (Jurge¢nas,
Juozulynas, Kalibatas, Styra, (2005), Jatuligbepiere, Kalibatas ir kt., (2003)), atlikti tyrimai.
Nustatyta, kad sveikatogsikiés, socialinio statuso ir svarbiausiemografini paramety tarpusavio
saveika auksto ir zemo socialinio statuso el formuoja skirtingus latentinius veiksnius ¢iaa
juos jungia vienas bendras bruozas — sveikatdearidiaigi socialiniai ir ekonominiai veiksniai turi
itakos ne tik sergamumui, mirtingumui, bet ir suutdm tike sveikatos rizikos fon Kuris turi
itakos visuomets sveikatos gtros kokybei. Kito tyrimo metu nustatant bedarpbziiri i sveikaf
bei pagrindinius gyvenimo kokyb aspektus buvo nustatyta, kad gyvenimo kélytklauso nuo
sveikatos. 70% respondantkuriy sveikatos bklé prasta, gyvenimo kokgbvertino kaip prast
Geros sveikatos respondentai savo gyvenimo kokastina 2,2 kartus dazniau kaip gemegu
prast.

Analizuojant atliekamus tyrimus, pastgu, kad jie daugiausiai nukreipti bedarbius,
prastos socialinesiklés asmenis. Daug kalbama apie sveikatos problerd#ey fprevencija iSlieka

tik kalbomis. Mano nuomone, stokojama Siaulimokslininky tyrimy, publikaciy, apie
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nepatenkinamos sociadig kiklés asmenis,yj poziari | sveikag. Savo tyrimu najau parodyti, kad
nepatenkinamos sociatis iklés asmenys neturi pakankariniy apie sveikat ir galimybg sveikai
gyventi.

Tyrimo objektas. Socialire biisena ir sveikata.

Hipotezeé.

1. Tikétina, kad nepatenkinamos sociaBnaiklés zmors turi minimalias Zinias apie sveikat
ir galimyhe sveikai gyventi.

Tyrimo tikslas. IStirti ar nepatenkinamos socials biklés Zzmors turi supratim apie
sveikat, kiek sveikatai turitakos j; socialire padtis.

Tyrimo uzdaviniai.

1. IStirti nepatenkinamos sociadis biklés Zmonip gyvenimo slygas;
2. Istirti ar nepatenkinamos socialmhiklés asmenys Zino, kas tai yra sveikata ar jiems
reikalingos Zinios apie sveikat
3. ISanalizuoti literaira;
4. Pateikti iSvadas.
Tyrimo metodai.
1. Teoriniai: dokument, mokslirgs literatiros analiz;
2. Empiriniai: Kiekybinis tyrimas (anketinapklausa);
3. Lyginamoji analiz;
4. Statistiniai.

Tyrimo dalyviai. Tiriami Kelmeés rajono, Sauky seniinijos nepatenkinamos social®
buklés Zmorgs. Apklausta 104 respondentyrime dalyvavo skirting lyciu atstovai. Anketavimas
buvo atliktas 2010 m. vasario ir kovoénesiais. Respondentams buvo pateiktos anketos.tfAnke
sudag 22 klausimai. Anketos buvo pildomos bendraujantersSkai su zmogumi.

Bakalauro darbo struktiira.

Bakalauro darp sudaro: santrauka lietuyvikalba, jvadas, iSvados, du skyriai, naudotos
literatiros @rasas (30 Saltig), santrauka angl kalba, priedas. Tyrimo duomenis iliustruoja 5
lenteks, 19 paveiksliy. Priede pateikiama nepatenkinamos sodcialibiklés asmenims skirta
anketa. Darbo apimtis — 39 lapai.



1 Skyrius NEPATENKINAMOS SOCIALIN ES BUKL ES ZMONES, SVEIKATA IR
PROFILAKTIKA

1.1 Kas yra socialiai remtini asmenys?
Socialiai remtini asmenys tai asmenys, kurieétlsunkios ligos, invalidumo ir kitteiss

aktais apibizty priezasiy visiSkai arba iS dalies negali apmti saws ir iSlaikomy asmen.
Misy Salyje poreikis socialinei paramai yra akivaizaiss daugelio priezasu. S poreik jtakoja
kraSto demografiniai ir ekonominiai veiksniai. Ralda socialinei apsaugai formuojasi toki
demografiniy veiksni, kaip pagyvenusi asmen ir vaiky dalis bendrame gyventpjskatiuje,
gimstamumo lygis,Seimstrukiira (ypa& vieni§; motiny dalis), gyventaj sveikata (yp&ainvalidumo
paplitimas) pagrindu. Jie lemia sengy naslysis, invalidumo, ligos, motiny&s, Seimos nastos
socialini riziky mastus ir poreikatitinkamy socialires apsaugos Salplétrai. Svarbus ir gyventgj
teritorinis pasiskirstymas, ypaniestas-kaimas aspektu. Siuo metu §estnukiira pasikeitusi, togd
kaimo gyventay socialie apsauga maziau skiriasi nuo miesto gyventapsaugos. K&au
teritorinis aspektas svarbusldekonominiy veiksnii, nes nuo gyvenamosios vietos priklauso
Zmoniu uzimtumo pohdis, pajamos bei gyvenimo lygis. Kiti reikSmingi ik&niai, susig su
ekonomine gyventqj pacttimi — uzimtumas ir pajam nelygyle. Nuo u priklauso nedarbo,
socialires atskirties bei skurdo paplitimas. IS kitos gskrasto ekonominis pgjumas lemia
socialires apsaugos @ros galimybes. (www.socmin.lt)

1.2 Marginalinés grupés visuomeréje

Socialinis nisy valstyles Zmoni saugumas — vienas IS svarbiausiidienos tipesiy.
Permaim laikas, kuriuo gyvename, k& nusisto¥jusias sanklodagprast veikla ir vaidmenis.
Daliai Zmoni, tai reiSkia nedarh skurdi, neissipildziusiustkesgius, apribojay galimybes gyventi
visaverf gyvenimy. Tai skatina marginalizacijos proges daugja zmoni ir socialiniy grupiy,
atsiduriatiy ekonominiame, kuliriniame visuomeés pakraSty. Atsirandgvairios marginaligs
grupss. Skurdziausios priskiriami ilgalaikiai bedarbiagieni vieniSi zmoés, negalieji, elgetos,
benamiai, alkoholikai, narkomanai, gédwaikai ir pan. Neretai mokslininkai Siuos Zmoneasdina
uzribio klase atstumtaisiaissocialiai atskirtaisiais nes visais laikais jie gyvendavo ir gyvena tarsi
uz ,normalios* visuomets riby. Siy Zmoniy grupiy bruoZas yra marginalumas — tai, sociologo E.
Parko manymu, nepakankamas individo ar gsupitraukimas visuomers socialin gyvenimy dél
ribinés padties visuomeés sluoksnyje ar klage. Marginalai priklauso visuomenei ir turi visas
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teises bei laisves, garantuojamas Konstitucijota Kertus, jie yra atstumtieji ir, R. Mertino (1997
Zodziais, nepriima bengrvisuomers vertybiy, tad gali liti laikomi tik fiktyviais visuomess
nariais. Jiems svetimi tikslai, kurisiekti jpareigoja bendra kuita, ju elgesys nesiderina su
institucintmis normomis, jie kuria savas normas ir vertybes.

Marginalines grugs rera tokios gausios, kad @al trukdyti funkcionuoti didziajai
visuomenss daliai. Nors ir pripgstama, kad jos kitiems pilieams kelia fipe<iy ir net gesng
visuomers raidai, kai kurie tyrigtojai marginali@ms grugms, skurdui, nelygybei suteikia
pozityvia reikSng. [Zymaus socialinio konflikto teoretiko R. Dahrendaor{1996) teigimu,
Siuolaikirese visuomeése socialinius konfliktus keligampa, kur lemia pastangos kurti gerow
plésti socialiniu poZiriu atstumty Zmoni pilietines teises. Tai konfliktas tarp didji kapitalizmo
ir demokratijos ¢gu: kapitalizmas, skatindamas iniciatyv verslum, savanaudiSkum ima
nebesitaikstyti sujstatymais istatymai imami taikyti pagal $ijégu keliamas sglygas). ,Kai
besiketianti pasaulio ekonoménpacktis visur ksinasii politinius sprendimus, padif tendencija
nepaisyti Zzmogaus teisi klausimy ir stengtis garantuoti nuolatinapfipinima,...ekonomikos
internacionalizavimas wvispirma kelia viea pavop - ...teisiy suteikimo klausimai gali atsidurti uz
borto” (R. Dahrendorfas, 1996, p. 187). Tokiadtmsdpazeidzia demokratijos principus. Kaip ypa
svarhy socialinio konflikh R. Dahrendorfas mini kaip uzribio kkasJai priskiriami ilgalaikiai
bedarbiai, vagys alkoholikai, narkomanai, tai th valkat, elget; ir dykaduoni grup (R.
Dahrendrofas, 1996, p. 226)adingiausi Si Zmoniy grupiy bruozai — ,silpni rySiai su darbo rinka,
piktnaudziavimas alkoholiu ir narkotikais, nesamkin@i gimimai, ilgalailkt priklausomyls nuo
socialires paramos ir, bent jau vyrams, polinkisusikalstam elges... Daugelis uzribio klas nariy
gyvena nepilnose Seimose, jie linkamoral; elges‘ (R. Dahrendorfas, 1996, p.226-227). Tokiose
socialirese grupse tarpsta sociakn patologija; ji perduodama vienos kartos kitai, tanpa
nuolatine. Dahrendorfo manymu, daugumos Zmdtas: nesiekia ,sulauzytiut, kurie nusmuka
uzribio klags padti, derivacijos rat’, nes ji suinteresuota iSstumti kai kuriuos sawoius ir laikyti
juos uz ribos, kad iSsaugoigyta socialire pactj (R. Dahrendorfas, 1996, p.230). Taigi skurdas
(kaip ir konfliktas) visuomeis gyvenime atlieka motyvacinfunkcija. Vis dlto, nuolatinio
nedarbo, skurdo padariniai gatitbgrésmingi psichinei, dvasinei, fizinei sveikatai.

Simptomiski socialiés patologijos bruozai (nedarbas, nepatenkinti piraniegzistenciniai
poreikiai, vidurires klags vertybiy neigimas ir kt.) uzribio klaspavetia, O. Lewiso zodziais,
skurdo kulgros atstovais. Siuo atveju kalia nereidkia vertyhi kuriomis grugs nariai tiki ir kurias

siekiajgyvendinti (V. Kavolis, 1996, p.30). Ji reiSkia,tkas Zmones apriboja, kas trukdo gyventi ir



rapintis savo reikalais. Skurdo kaia — tai gyvensena, susiformavusi ir paplitusi takprrdziai
gyvenariy zmoni.. Jiems skurdas — tai ne tik minimalios pajamog, ibéam tikras gyvenimo
stilius, kai viena karta perduoda kitai elgesiomas, suvokimo stereotipus ir psicholagijai lyg
savotiSkas gelezinis narvas, trukdantis grumtissauo vargu. Lewisas nurodo tokius skurdo
kultiros ypatumus:

1. veiksmingo dalyvavimo pagrindise visuomenigse institucijose vengim
nepasitikjima vyriausybe, policija, bazrta;
susvetingjusius santykius su Seimos nariais ir visuomene,
nesaugi vaikyset ir nevisavert motinyst bei €vyst;
autoritarinius santykius Seimoje;
nepaggumo, priklausomys ir menkavertiSkumo jausin

deviantinio elgesio ir psichologia patologijos tolerancij

© N o 00 bk~ wD

provincialumy ir kt. (V. Kavolis, 1996, p.30).

Akivaizdu, kad skurdo kuiros uZzuomazg esama ir sy visuomegje — jomis pasizymi
skurdziausios gyventejgrupes, ir ne tik jos. Skurdas — nuolatinis marginaligrupiy palydovas.
Visy laiky mastytojai stengsi suprasti ir istirti skurdo keliamas problemasuwames gyvenime,
tad esama skirtingpoziariy i § reiskin. XIX a. Socialinio darvinizmo atstovai (H. SpeniseP. J.
Proudhonas) tedg jog nelygylé ir jos lemiamas skurdas yra ne tik normalus, betaudingas
visuomenei reiskinys, skatinantis visuoréernr atskiro individo raig. 2000 m. Parengtoje skurdo
mazinimo strategijoje nurodoma: ,Skurdas yra all8&urdas yra netéti pastogs. Skurdas kai
laiku nesuteikiama gydytojo pagalba sergant. Slairgla netuiti galimybés lankyti mokyklos,
nemokti skaityti, nesugedii sklandziai kalbti. Skurdas yra netéti darbo. Skurdas — bagmdl
ateities. Skurdas yra kggSkumas, lais¥ ir atstovavimo netéjimas. Skurdas — Zmogaus esm
pamynimas. Skurdas riboja Zmogaus galimybes gyvémkamomis sglygomis, laiseje, ilgai,
sveikai ir Kirybingai, - gyventi oriai ir kit gerbiamam® (Skurdo mazinimo Lietuvoje strategija,
2000).

1.3 Sveikatos likl és ir socialinio statuso gveika

Sveikatos ir socialinio statuso rysys visuokgnsveikatos tyrimuose dazniausiai
analizuojamas nustatant socialinius sveikatos skigs. Socialiniai sveikatos skirtumai — tai
sveikatos problem paplitimo skirtumai tarp atskjr aukStesnio ir Zzemesnio socialinio statuso
Zmonu grupie. Skiriami trys nesveikatos aspektai:



1. biologinis — tai kenksming veiksniy sukeltas Zmogaus organizmo veiklos sutrikimas,
apibidinamas terminu ,liga*“;
2. psichologinis — Zmogausibena, sukedt neigiamy ir subjektyviai vertinam pokyiy bei
dvasini iSgyvenimy, vadiname negalavimu.;
3. socialinis — ligos ir negalavimo sociaims apraiSkos vadinamos susirgimu, tai tam tikra
socialire pacttis ir socialinis vaidmuo visuomeéje. (Darulis, 2006)
Ligos sampratos pradzia — keturios teorijos:
1. mikrobir¢ ligos kilmes teorija;
2. mechanistinis po#ris;
3. epidemiologii teorija;
4. lasteliy koncepcija.
Sveikata gali bti apibreziama ,ligos*”, ,deviacinio elgesio” arba ,adaptasj ssvokomis. Ideali
(puiki) sveikata gali bti apibadinama: biologijos poziiriu — visos kno lasteks visiSkai
funkcionuoja,psichologijospoziiriu — individas jadiasi eas harmoningas su aplinksgcialiniu
poziariu — asmens galimys dalyvauti socialigje aplinkoje yra puikios. (Darulis, 2006)
Palyginus su sveikaisiais, ligoto, negalugjanzmogaus elgesys, veikla, santykiai su socialine
aplinka pasikeiia. Sirgti, t.y. liti ligoniu, kartu reidkia ir bti pripaZintam ligoniui. Sis pripaZinimas
vyksta remiantis konkegos visuomeas tam tikrais sociakultinés aplinkos kriterijais.

Stresas galiiii nusakomas kaip suaktjusi protire reakcijaj baimés ar nerimo jausm
skirstomi | socialinius, ekonominius ir pan., pavyzdziui, gyweo ijvykiai (skyrybos, vedybos,
mirtys), nedarbas, kenksmingos darbglygos, migracija. Nustatyta, kad viena daugiausiai
paplitusyy socialiny veiksnip nulemta lnklé — stresas arba tam tikra reakdijaplinkos veiksnius.
Didziaush jtaka turi Salies ekonomis, socialigs, Svietimo bei kii sriciy poveikis. Savizudylni
klausimas tai pat svarbesnis visuokres, kurioms stinga socialipigarantij, ir stabilumo. Kalbant
apie socioekonominius bei demografinius skirtumusveikat degty pabgzti, kad daugiausiai jos
priklauso nuo Salies ar regiono sociédinpolitikos, socioekonomés padties ir kt. Atsiveriant
sienoms tarp Saliir visuomeniy nariams, opia problema tampa etnimhazumy, kurios daznai
skiriasi savo tradicijomis, vertgimis bei normomis, klausimais. (Darulis, 2006)

Pletiantis sveikatos prietrai, tobukjant visoms gyvenimo sritims, iSsiwmsiose ir
besivystatiiose Salyse labai sumgd mirtingumas nuo infekcini ligy, pakito ligy ir mirtingumo
bei sergamumo jomis strdkf. Dabartiniu metu galima stgb didéjanti sergamurg nuo ktiniy



neinfekcini ligy, kurios daugiausiaiima nulemtos gyvensenos, zalingplinkos veiksni, nervires
itampos ir pan.

Vilniaus universiteto Eksperiments ir klinikinés medicinos instituto, higienos instituto,
Vilniaus Gedimino technikos universiteto atliktagimas (2005) parag kad sveikatos iklés,
socialinio statuso ir svarbiausidemografini paramety tarpusavio gveika auksto ir zemo
socialinio statuso erdge formuoja skirtingus latentinius veiksnius.¢ifa juos jungia vienas
bendras bruozas — sveikatos rizika. Taigi sociliii ekonominiai veiksniai turitakos ne tik
sergamumui, mirtingumui, bet ir sukuria tam 4iksveikatos rizikos foqy kuris turi jtakos
visuomemss pktros kokybei.

Ribotos pajamos lemia skurdo sukditoga sveikat. Atitinkamos pajamos, nepriklausomai nuo
socialires klags, yra susy su vigy socialinip grupiy sergamumu ir mirtingumu. Jei pajam
skirtumas didelis, sergamumo rizika ¢al Socialini klasiy sveikatos skirtumai matomi visose
amzZiaus grugse. Zemestse socialidsse — ekonomisse grupse dazniau gimsta neidnesiomazo
svorio naujagimiai, vyresniame amziuje — dazesssirdies ligos, insultai ir kai kurieé¥iniali
susirgimai. Rizikos faktoriai tokie, kaip mahlaus maitinimo stokajkymas, fizinis neaktyvumas,
nutukimas, hipertenzija, skurdi dieta labiau paSkia Zemes¢se socialidsse — ekonomiése
grupese. Pajam pasiskirstymas svarbus ne tik sveikatai, bet aiaimiam teisingumui uztikrinti.
(Sveikata 21, 1998) Visuomée, kurioje akivaizdi pajam nelygyle, daug daugiau kriminalini
nusikaltimy, smurto. Nepriteklius sukelia steesdél ekonominiy sunkunmy, mazina zmonj
visuomenin aktyvumy ir provokuoja psichines liga$.pajamy nelygyke reikéty ziaréti ir platesne
prasme, tai yra kiek socialis grybés (pvz., nemokamas mokslas) yra prieinamos zZenaiausi
pajamas turintiems Zzmeéms.

Pasaulig sveikatos organizacija teigia, jog sureguliavus 0 zmoni sveikatos veiksnius,
gyvenimas pailgfy 5 metais. Prastas vaikmaistas, nesaudg lytiniai santykiai, alkoholio
vartojamas, blogos sanitarijos ir higienab/gos, auksStas kraujosgis - pagrindigs priezastys, &
kuriy kasmetivyksta 25 min. perankstyvmirciy, teigia PSO. Labai skurdziai gyvenantys zgson
turtingose Salyse, tokiose kaip VakaEuropa, Siauws Amerika ir Okeanija, dazniau serga diabetu
negu tie, kurie daugiau uzdirba. Sociatirekonomids slygos lemia ir tai, k zmores gali valgyti,
kokia praktikuoti fizing veikla ar gauti sveikatos prieiia. Ne visada tinkamo maisto jie gali
pasirinkti. Jis dazniausiai yra riebus, per dautprkagas, didina &no svoi ir Il tipo diabeto
gresme. Pavyzdziui, JAV gyventojai, besiv@antys nam tkiu, gaunantys maziausias pajamas,

dazniausiai serga diabetu.
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Sumagzjus pajama nelygybei, Zzmoés gali uzmegzti socialinius rySius, kurti ir dalya

jvairiose organizacijose, siekti bendiksly ir veiksmy. Labai svarbus moralinis bendrumo jausmas

bei socialinis tikslingumas. Kai nelygdldlidéja, socialinis susiskirstymas djd taip pat. Nelygyés

kaina — tai kaina, kuri neatneSa jokios ekonamimaudos, bet sudaro ekonomines uZztvaras ir

mazina sveik konkurencij visoje visuomegje. (www.socmin.lt)

1.4 Socialires paslaugos

Socialires paslaugos, kaip viena iS paslaggupiy, pagal savo paldlj yra labai skirtingos ir

apima daug paslaugasiy. Socialiniy paslaug jvairovei ir specifikaijvertinti L. Zalimieré (2003)

sitlo socialines paslaugas klasifikuoti pagal trisnpadjnius pozymius:

1) kokiai klienty grupei paslaugos skirtos;

2) kas yra tiegas, jo statusas;

3) teikiamy paslaug pohidis

Istorijos eigoje susiformavo tipis socialing paslaug klienty grupes. Pagrindias

iSskiriamos Sios:

1.
2.
3.
4.

PagyveR, seni zmoas.

Suaug negalis Zzmors (turintys fizire ar protirg negala).

Nejgalas vaikai (su fizine ar protine negalia).

Problemires Seimos ir vaikai iS probleminiSeimy (Seimos, kurioseévai nepriziiri
vaiky, gyvena asocialiai; Seimos, kuriogedi turi problenmy su vaikais dl ju elgesio;
patyrusios smugtmoterys ir vaikai).

Rizikos grugs (piktnaudziaujantieji alkoholiu, narkotikais; ifusieji iS ikalinimo
istaigy, benamiai; bedarbiai ir kt.).

Kitos klienty grupss: etnires mazumos, palgeliai, emigrantai ir kt. (Zalimied L.,
2003)

Sios klienty grupss atspindi pagrindines problemas, kuriomsesiprir organizuojamas

socialiniy paslaug tinklas.] Sia grupe turéty isitraukti ir sveikatos edukologai.

Socialires paslaugos Lietuvoje skirstompbendasias ir speciadisias socialines paslaugas.

Bendrosios socialiés paslaugos yra tiesiogiai teikiamos sociaipaslaugos, t.y.:

1. Informacijos teikimas ir konsultavimas;
11



2. Pagalba namuose;
3. Slauga namuose;
4. Globos pinigai — pinigai skirti sumeé# uz suteiktas socialines paslaugas.
Specialiosios socialés paslaugos asmenims teikiamos tuomet, kai bemdrasicialigs
paslaugos yra neveiksmingos. Specialiosios soégloaslaugos yra tos, kurios teikiamos globos
tikslais:
1. Stacionariose globos ir slauges$aigose, Seimynose;
2. Reabilitacijosistaigose;
3. Dienos globogstaigose;
4. Laikino gyvenimojstaigose;
5. Kitose socialigs globosstaigose.
Socialiniy paslaug klasifikavimas atsispindi pagrindig klienty grupes, y problemas ir nurodo,
kokios socialigs paslaugos galiii teikiamos joms spsti. Socialies paslaugos Lietuvoje
suprantamos kaip nepinigimis formomis teigiama pagalba asmenimkainziaus, negalios, ligos
ar socialini problemy nesugebantiems pagpinti savimi, tenkinanty gyvybinius poreikius,
grazinant j1 gekejima pasiapinti savimi bei integruotis visuoméje ar uzkertant kedi galing
socialiny problemy atsiradimui Seimoje, bendruoniga
Kaip jvardina L. Zalimiea (2003), pagrindinis socialini paslaug tikslas — patenkinti
asmens gyvybinius poreikius ir sudaryti Zmogausmarinezeminafias gyvenimo glygas, kai
Zzmogus pats nepgjia to padaryti. Socialgs paslaugos taip pat teikiamos ir prevenciniaisldik,

kad nekilty socialiniy problemy.

1.5 Socialire parama

Sunkioje finansigje padtyje esantis asmuo gali kreiptildoiniginés socialigs paramos
savivaldybi; socialires ripybos skyrius. Pinigisocialire parama skiriama Seimai, kurios pajamos,
tenkartios vienam Seimos nariui, yra mazésmz valstybs remiamas pajamas. Dydis priklauso
nuo Seimos pajam PaSalpa sudaro 90 proc. skirtumo tarp vatstytlemiany pajam Seimai ir

vidutiniy Seimos pajamper neneg. (Socialires grugs: nepriteklius ir Zyrés, 2004).
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1.6 Nedarbas

Zymus prangzy rasytojas Z. Vernas yra pasak,Darbas — tai mano gyvyhirfunkcija. Kai
nedirbu, nejuntu savyje jokios gywdy. Nedarbas iS ests yra socialinis ekonominis reiskinys,
salygojantis rinkos dsniy, ir jo padariniai pirmiausiai paké zmog.. Jau pats nedarbo
egzistavimas kiekvieno Zmogaus gyveaioaro kiek nestahil kelia nerina dél savo ir Seimos
ateities. Praragh darla Zmogus daznai iSgyvena psicholagkrize, sumagja jo pajamos, susiatja
bendravimo aplinka, ké&asi nusistogjusio gyvenimo tvarka, pouiis i tikrove. Nedarbas — svarbi
ne tik asmenws, bet ir visuomess, valstyles problema, ji daro poveikSalies ekonominiam
gyvenimui, iSkyla keblum profesinio mokymo sistemoje, R&asi demografiniai procesai, diad
degradacijos galimyds. Skurdas, alkoholizmas, nusikalstamumas, savi¥isdy sveikatos
problemos — tai kelios skaudziawsiedarbo pasekmyi kurios stabdo visuomeés raidy visavetio
gyvenimo link. Sios bei kitos nedarbo pasekrakivaizdzios ir kaime. Akivaizdus tiesioginis ygs
tarp bedarbyss ir mirtingumo bei sergamumo. Sis santykis toks kaip lyginami tokie faktoriai,
kaip iSsilavinimo lygis, bsto isigijimo galimyks. Tai paaiSkinama geresne dirbagu sveikatos
kontrole, didesniaisyj poreikiais ir geresne pagalba jiems. Abu faktordiedarbyst ir nesaugus
darbas — neigiamai veikia sveikadidina psichologinj, fiziniu sutrikimy ir savizudybi rizika.
ISsilavinimas yra svarbus sveikatosiklei. Mirtingumo ir ligotumo krei¢, atsizvelgianti
iSsilavinimo lyd, tokia pati, kaip ir lyginant turitius skirtingas pajamas. Vertinant iSsilavinimo
lygi, labai svarbus socialinis — klasinis gradientas.tuiri didesk itaka ieSkant darbo ir gaunamam
atlyginimui. Igijusiyju aukStespissilavinima ar technif pasiruoSim asmen vaikai yra sveikesniyj
darbo ar pajamperspektyvos yra geresn (Sutton C.,2000)

Daug Seim papild socialiai remtimn gretas nes b toks laikas, kad jie neggb, kad ir
norédami, tinkamai aprengti savo vaikpamaitinti j;, apmokti ju mokymosi iSlaidas. Smgk
pragyvenimo lygis, stumia zmones i neyikelia rimtus susirgimus, netgi savizudybes, pkuagja
nusikalstamurp bei visuome&e smerktim pragyvenimo Saltini naudojima. (MatiuSaityé R.,
2001).

Siuo metu Lietuvoje nedarbas siekia gana aukgli, todl valstyb: turéty imtis priemoni
gyventojy uzimtumui skatinti. Nepaisant ekonorénsituacijos, kuri lemia tai, jog teéid darty
negali luti efektyviaiigyvendinama, vis tik yrgtatymiskaitvirtintos garantijos bedarbiams. Esant

Seimoje bedarki suma#ja jos nanj socialinis aktyvumas, Seima tampa uzdatepadazgja
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konflikty, destrukcinio elgesio atugj susilpréja Seimos aukjimo funkcija, jos stabilumas.
(Sveikata 21, 1998)

Nagrirgjant kaimo bedarloi problemas, neturint darbo, kaime dar galima iSgiy@es beveik
visi Zmores turi dard, augina bulves, burékus, morkas. Zmo#s laiko — augina naminius
gyvinus. Kaime yp& populiarus padienis darbas pas Zzmones ir atsiigktidarbai, kartais dar
vadinami ,chalira“. Dazniausiai uz tam tikratlyg bedarbiai padeda suskaldyti malkas, nuarti
lauka, suvezti Siem nukasti burokus, bulves, dirba santechnikos,ylstat darbus. Plintant
privacioms firmoms, yp& smulkioms, vis daugiau kaimo zmardirba neoficialiai, t.y. nesudaro su
darbdaviais darbo sutan arba dal pajam; nuslepia. Neretaimoniy savininkai naudojasi Zzmani
nedarbu: darbininkai uz minimal atlyginimag sutinka dirbti kenksmingomis alygomis,
virSvalandzius, naktapskritai bet kokdarks, dazniausiai neatitinkajnurimos specialys.

Atskira problema — tai kaimo jaunimo uzZzimtumas edarbas. Dalis kaimo jaunimo neturi
tinkamo profesinio pasirengimo ir nesiekia mokslogs r@ra motyvacijos. Netédami
iSsimokslinimo, darbojgudziy ir patyrimo, jaunuoliai daznai priversti imtis nelifikuoto,
neprestizinio, sunkaus fizinio darbo. AulgtiSsimokslininy turin¢iy bedarbi skatius kur kas
mazesnis. Batgaukstsias mokyklas ir negadami rasti darboeviskéje, jauni specialistai iS kaimo
persikeliaj didesnius miestelius, didmiggs arba iSvykstauzsien.

Kita darbo rinkos po#riu svarbi socialiad grup: — prieSpensinio amziaus kaimo bedarbiai. 1S
Ziniasklaidos, zmomi kalby Zzinomi faktai, jog dazniausiai vadovai renkasj keliamus
reikalavimus: jie tuity bati iSsilaving, energingi, komunikahik, gaéty pritapti prie nuolat
besiketiancios situacijos darbo rinkoje ir svarbiausia — jaubi ka daryti darbingo, bet vyresnio
amziaus zmoéms, kurie yra auksStos kvalifikacijos specialistanz{nieriai, agronomai) turi
pakankamai darbggudZiy, patirties, betyj paklausa darbo rinkoje maza? Siandien 3ie 2son
tiesiog uzspiesti kampe. Jie priversti imtis maaalifikuoto darbo, vykti i didesnius miestus arba
gyventi iS valstybs teikiamos paramos. ,Bedarbio laiawiegoti rytais kiek tik Sirdis geidzia nieko
verta, nes jis jos nepasirinko laisva valia. Jaosdsi nereikalingi, zmais kartu jadiasi ir

paniekinti. Jiems kyla gsme susirgti depresija ir visiSkai apsileisti.“ (Kiteb., 2008)

1.7 Profilaktika

Profilaktika (gr. prophylaktikos) — tai priemanipadeda&iy saugoti, stiprinti ir atkurti sveikabei
iSvengti ligy, visuma.
Profilaktika skirstoma tris risis:
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1. Pirminé profilaktika — tai priemoni visuma, kurias vartojant stengiamasi iSvengti,ligeiciant
asmens jautrumligoms, Salinant lig priezastis ir rizikos veiksnius. Ji apima sveikgsensenos
ugdyns, sveikos aplinkos sudargnimunizacip ir kt.

1.1. Ankstyvoji profilaktika - pirmir¢ profilaktika, kuria siekiama iSvengti socialiniekonomini
pokyiy, neigiamai veikiadiy gyvensen, sveika, ir skatinadiy rizikos veiksni atsiradim.
Si profilaktika yp& svarbi vaikams.

2. Antriné profilaktika — priemoni visuma, kurias atliekant siekiama sustabdytj ligSvengti jos
komplikacijy. Pagrindigs priemois — ankstyvoji lig diagnostika ir veiksmingas gydymas.

3. Tretiné profilaktika — priemonj visuma, kuriomis siekiama sustabdgisergjusios ligos rySkjima,
iSvengti invalidumo bei pagerinti gyvenimo kokylagrindigs yra gydomosios ir atkuriamosios
priemores.

Pamazu sveikatos pri@fa pereina prie vadinamosios aktyvios sveikatosziios, kurioje
vyrauja ligy profilaktika, sveikatos stiprinimas, pirnérsveikatos priefira. Svarbus uzdavinys —
bendruomeni ijtraukimas ir aktyvinimas sprendziant sveikatos &laws, rengiant palanki
sveikatai aplink. Atsiranda tokiosgokos kaip ,sveikatos rastingumasigalinimas” ir pan.

Vertybiniy nuostat, kultiros aspekt, per kuriuos daromas poveikis gyventgveikatai,
supratimas — vienas svarbiausieiksni, padeda&iy kurti, tobulinti sveikatos politik Salyje ir
kartu gerinti visuomets sveikad.

Biomedicininis sveikatos modelis apima simptomadisignostila, gydyma ir reabilitacip.
Pagrindiré veikla sutelkta lig padariniams Salinti. Tai yra pasyviosios apsasj@gegija.

Sociomedicininis sveikatos modelis apima socgalistrukiira, gyvensea, aplinky ir
medicinos pagalb Pagrindig veikla — ligy priezasiy nustatymas. Tai yra aktyvioji sveikatos
apsaugos strategija. (Darulis Z., 2006)

Siais metais vykdomas projektas ,Kokybiska sooialirizikos $eimos nariintegracijai
darbo rinlg 2010, kurio tikslai yra orientuoti i nedarbo spdémo kidy paieSlk ir jgyvendinina:
isidarbinimas, savo versj&irimas, kitaip sakant, tokios socialBimentorysts jsidarbinimo srityje
programos tikslas yra sgti ilgalaikih bedarbi isidarbinimo problemas integruojantis ar
reintegruojantig darbo rinlq bei padti greiciau ir efektyviau prisitaikyti darbo vietoje. Siogpekto
alternatyvos: visuomengnveikla, mokymasis — naujos specialghgijimas. (Savanoti mentori
vadovas, 2010)

Mes labai daug galime péd vieni kitiems. Net tada, kai Zmones iStink&dbs (psichikos

sutrikimai, sunkios psichologis traumos), kai tikrai reikalinga psicks) sveikatos specialist
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pagalba, Zzmaoims labai svarbu ir sociakn parama, tai yra artiopy, aplinkiniy pagalba.
Sulaukdama paramos iS kitmes ne tik geriau j&ames, bet ir graliau sveikstame,é&mingiau
prisitaikome net ir sirgdamétinémis ligomis ar tukdami ilgalaikiy sunkumny.

Kalendos (1996) teigimu atjauta ir altruizmas tengai veikia fizirg ir emocire sveikat:

e Hervardo universitetas, psichologas Deividas Maikdan studentams rédilma, kuriame
Motina Terez bendrauja su Kalkutos ligoniais ir skurdziais. dgtotai po filmo patvirtino,
kad ziiréta medziaga skatina jatjautos jausm Buvo istirtos i studeni seiks — jose po
filmo padictjo imoniglobulino-A — antikinio, kuris padeda orgamui jveikti kvépavimo
taky infekcijas.

e Mic¢igano universitetas, tyrim centras, DzZeimsas Chauzas: nuolatinis savanoriSkas
visuomeninei naudingas darbas, gerumo ir atjawid&imas aplinkiniams zenkliai padidina
optimizma ir gyvenimiSk jéga. SavanoriSka pagalba Zadina lasnjausm, suteikia dvasia
ramyke, mazina depresij

e Alanas Laksas: Konkra$ Zmorks nuolat dirbo savanoriais. 90%; &avanoiti savanoriSkos
veiklos metu pageéjo nuotaika, atsirado Silumos, energijos jausmas,savotiSka euforija.
Kai savanoriai ilsdavosi, Siuos jausmus keigili dvasire ramyle ir savivarés padidjimas.
(Kalenda, 1996)

Padtdami vieni kitiems mes skatiname gerumo, Svelnupaatkos jausm, tai gerina Zmonmi

bendradarbiavimo santykius. DraugiSkas Zodis, Slfpsena, pagalbos ranka suteiks vilties ir

baisiausiai ketianciam Zmogui.
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2 Skyrius.ANKETIN ES APKLAUSOS ANALIZ E

2.1 Tyrimo metodika

Pltiaja prasme metodologij galima apibézti kaip bendruosius pazinimo principus.
Bendrai metodologij galima apib&zti kaip teorip, kuri nagrirgja mokslinio pazinimo proces jo
principus bei mokslinio tyrimo metodus ir techqikMerkys, 1995)

Atliekant tyrima parengta pusiau uzdaro tipo ankegasudaro tokie blokai:

1) Demografinis (duomenys apie tiriamuosius — lytispZzaus, Seimynia
pacttis)

2) Antras klausim blokas skirtas suzinoti asmensocialirg padti
(iSsilavinimas, uzgmimas, gyvenamaoji vieta, priezastyd #o tapo socialiai
remtinas, gaunamos pajamos perngg, ar patenkintas asmuo savo

gyvenimo glygomis, laisvalaikio uzgmimai)

3) Tregias klausinn blokas skirtas suzinoti apie socialiai remtikmoniy
sveikat (socialirg, dvasir); ar turi supratim, kas tai yra sveikas gyvenimo
budas; ar jiems reikalingos Zinios apie sveikat

Naudoti Sie tyrimo metodai:

1. Anketiné apklausa

2. Mokslinés literatiros teorig analiz

3. Statistirt duomem analiz

4. Gauty rezultaty lyginamoji analiz

5. Gauty duomen interpretavimas

Kiekybiniai tyrimai — tai strukfirizuotas, besiremiantis iS moksis problemos kylaha
hipoteze tyrimas, taikant matematinius ariizmetodus tyrimo duomenims apdoroti bei
nagrirgjamam reiskiniui aprasyti. leSkoma iSotnipozymi;, kurie matuojami, skaiuojami,
siekiant vienintelio paaiskinimo,édniy universalumo. Pagrindénkiekybiniy tyrimu paskirtis —
objekto pozymi aiskinimasis ir prognozavimas, tai yra siekiaméetigiSkai pagsti objekto
esminius pozymius, reiskimiprieZastinius rysius, jo funkcionavimo veiksnigR. Zukauskiea,
2008)
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Tyrimui atlikti buvo taikytas anketés apklausos metodas, konstruojant standartizuot
klausimyry (Tidikis, 2003; Kardelis, 2002). Respondentams dopateiktos anonimis anketos.
Juose naudojami atviri ir uzdari klausimai. Paielitusim; skatius asmenims — 22.

Anketiné apklausa. Respondent atranka. Zmoniy atranka — atsitiktié klasterire. Anketa
sudaryta, remiantis Kardelio (2002) metodologijasi#ktinés atrankos yra pagtai laikomos
patikimesgmis uZ tikslines. ( Klasterinatranka - angl. cluster sampling). Sis metodasaginme
atskiu element, bet j1 grupu atranka. T.y., atrankos vienetu tampa ne asmuétéga reiskinys),
bet tam tikray grupe (klasteris). Tai leidzia pagreitinti atrankos peddra ir sumazinti duomen
rinkimo iSlaidas. Pasirinktas atrankos patikimuma®5 procentai, tai paklaida 0,5. Tokie rodikliai
kiekybiniuose tyrimuose reprezentatyvumo poz laikomi pakankamais. (Kardelis, 2002)

Statistiniai duomem analizés metodai. Tai empiriniy sociologiniy tyrimy analiz, kurios
metu turiningo samprotavimo ir matematdisiatistiniy metod; pagrindu, remiantis pirmine informacija,
atskleidziami tyrimo kintanju rySiai. Empiring duomem analizei buvo naudojamas statistinis
socialinip mokshy paketas(statistical package for the Scienc&SPSS) - kompiuterinis statistini
programy paketas. Statisté#s procedros atliekamos nuo papraski daugiaméiy metod;. Jos yp&
tinka apzvalgini duomei analizei, kadangi duomenis gali atitinkamai mé&diiti ir pertvarkyti. Skirtum
patikimumas vertintas pagal Pearson Chi-SquarkifodySio tarp pozymi stiprumas buvavertintas
skatiuojant Spearman‘o koreliacijos koeficigrisi tekste komentuojami skirtumai yra statidle@kSmingi,

reikSmingumo slenkstis 0,05.

2.2 Tyrimo imtis

Anketavimas buvo atliktas 2010 m. vasario ir kov@ngsiais. Respondentams buvo
pateiktos anketos. Ankgsudaé 22 klausimai. Anketos buvo pildomos asmenisSkaidb@mant su
Zmogumi. Apklausai buvo pasirinkti Kets rajono Sauny senfinijos nepatenkinamos sociaid
busenos asmenys. Jie buvo pasirinkti, norint isfirtsocialire pacti, Zinias apie sveikatir, ar
jiems reikalingos $ios Zinios. Buvo apklausti 10dpatenkinamos sociatis bisenos Saudy
senfinijos asmen. Tiriamyjy Iytis buvo skirtinga, tdau daugum sudaé moterys (57% motarir
43% vyrai), amziaus vidurkis buvo 31 — 45 metadZdausi dalf sudaé bedarbiai ir baig viduring

mokykla asmenys.
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2.3 Saukény seniinijos nepatenkinamos socialias bikl és asmem anketinés apklausos analig

Anketinés apklausos metu buvo apklausti 104 asmenys. liksélgie matome, kad 57

proc. apklausos dalyyisudaro moterys, 43 proc. — vyrai.

M Vyrai
M Moterys

1 pav.Respondentpasiskirstymas pagal iyt

Antrame paveikglyje matome, kad beveik pésrespondentamzius (42 proc.) sudaro nuo
31 iki 45 mety, 22 proc. — nuo 46 iki 60 mgtl19 proc. — nuo 18 iki 30 metlikusieji — vyresni nei

61 met; amziaus.

@ 18-30
| 31-45
1 46-60
@61 ir daugiau
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2 pav.Respondentpasiskirstymas pagal amZi

Apklausos dalyviai pagal Seimyrinpactt] pasiskirst gana tolygiai (3 pav.): 34 proc.
respondent yra ved (iStelkéjusios), 29 proc. — nevednetekjusios), 21 proc. — iSsiskyyr likusieji

16 proc. — nasliai.

M nevedes/netekéjusi M Vedes/iStekéjusi i Issiskyre M Nasliai

3 pav.Respondentpasiskirstymas pagal Seimyaipackti

Vertindami respondentpasiskirstym pagal iSsilavinim (4 pav.) matome, kad daugiau nei
pust respondent turi vidurini arba ZemegnsSsilavinimg (10 proc. — pradinssilavinima, 17 proc. —
pagrindin, 38 proc. — vidurif), 20 proc. — yragij¢ spec. viduripissilavinima, tuo tarpu aukgji tik
15 proc. apklausos dalyyi

M Pradinis M Pagrindinis k Vidurinis B Spec. vidurinis kI Aukstasis
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4 pav Respondent pasiskirstymas pagal iSsilavirim

Penktame paveikdlje matome, kad 31 proc. apklayst yra bedarbiai, 23 proc. — samdomi
darbuotojai, 10 proc. — napseimininks, 10 proc. — dekretése arba vaiko prie#ios atostogose
esantys asmenys, tuo tarpu 6 proc. — patys sawaad, 19 proc. — pensininkai ir tik 1 proc. —
mokiniai, studentai. Tyrimo rezultatai rodo, kadudeusiai nepatenkinamos sociabnhiklés
asmen yra bedarbiai.

35
30
25
20
15
10

M Patys sau darbdaviai B Samdomi darbauotojai

M Vaiko priezilros atostogose M Bedarbiai
M Pensininkai i Namy Seimininkes

i Mokiniai, studentai

5 pav.Respondent pasiskirstymas pagal uzsiima

Analizuojant 6 paveiksli matome, kad Daugiau nei pusespondent (52 proc.) turi
nuosaw gyvenamji basta, 30 proc. — gyvenasm vieta nuomojasi, 15 proc. — gyvenavi
namuose, 3 proc. — kita. Pazsaami kita Zmoas pamini, kad tai yra socialinisigtas. Gauti

rezultatai rodo, kad daugiausiai Zzm@tiri nuosay gyvenamnji bista.
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30 Kita
20 Pas tevus
Nuosavas biistas
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0 Nuomojamas bistas

6 pav.Respondentpasiskirstymas pagal gyvengmvieta

Respondent pasiskirstymas pagal Seimos gdy¥ pav.) buvo gana tolygus: 36 proc.
apklaustjy asmen yra vieniSi, 20 proc. — gyvena dwiepariy Seimoje, 24 proc. — ttij nary
Seimoje, likusieji 20 proc. — ketuti penkipy ar didesas sudties Seimoje. Gaut rezultaty

duomenimis, galima teigti, kad daugiausiai yra \#enasmen, nes sutuoktiniai mir arba yra
iSsiskye.

M Vienisi M2 nariai k3 nariai M4narigi

M 5ir daugiau nariy

7 pav.Respondentpasiskirstymas pagal Seimos &tyd
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Apklausos dalywj buvo paprasSyta nurodyti¢ldkokiy priezasiy jiems prireik socialires
paramos (8 pav.). Rezultatai rodo, kad 38 procpamrdent socialires paramos prireik dél
nedarbo, 27 proc. —é¢b Seimyniniy aplinkybiy (Seimos pagaégmas), 22 proc. — @ sveikatos
problemy, 13 proc. — él sumazjusio darbo uzmoke#. Galima teigti, kad daugiausiai respondent

prireiké socialires paramos, @ nedarbo.

40
35
30
25
20
15

10

M Sumazéjes darbo uzmokestis B Seimyninés aplinkybeés

ki Nedarbas M Sveikatos problemos

8 pav.Respondent pasiskirstymas pagal socialgparamos poreikio priezastis

Taip pat buvo klausta apie socialinio darbuotojggtaos poreikio priezastis (9 pav.). Tarp
asmen, kuriems Si pagalba buvo reikalinga, 55 proc. dérokad tai sus§ su sveikatos
problemomis, 32 proc. nenoras ar nesgpelas iSspesti savo problemas, 13 proc. — Zzalingi

iprociai. Kaip matome i$ gautrezultat;, kad daugiausiai Zzmankreipesi &l sveikatos problem
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o] 10 20 30 40 50 60
kd Sveikatos problemos
M Zalingijprociai

i Nenoras, nesugebeéjimas savarankiskal iSspresti savo prablemas

9pav.Respondentpasiskirstymas pagal socialinio darbuotojo pagajiareikio priezastis

Tyrimo metu buvo analizuojamos respondergajamos (10 pav.).Vienas iS nedarbo
padariny yra pajamos, gauti rezultatai rodo, kad net 5% prespondent pajamos vienam Seimos
nariui sudaro maziau nei 350ulitL3 proc. — nuo 351 iki 5001t 11 proc. — nuo 501 iki 700 it bei
tik 6 proc. — daugiau nei 701 litas. Taip pat galitomenys rodo, kad net 11 proc. respongent
nurock, kad jie neturi joki pajamy.

70

60

50

40

30

20

10

M|ki350 H351-500 WI501-700 WViri701 M Pajamyneturi

10 pav.Respondentpasiskirstymas pagal pajamas

Apklausos dalywj buvo papraSyta nurodyti, ar jie patenkinti saveagymo glygomis (11
pav.). 67 proc. §irespondent nuroc, kad savo gyvenimaak/gomis jie rera patenkinti, Paklausti
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kodel, dazniausi atsakymaiidavo réra nuosavo gyvenamojaisto, pajam, sveikatos. Tik 33 proc.

patenkinti savo gyvenimalygomis.

M Patenkinti

M Nepatenkinti

11 pav.Respondentpasiskirstymas pagal pasitenkinisavo gyvenimoatygomis

Taip pat tyrimo metu apklaugt; buvo papraSyta nurodyti veiksnius, kujiems labiausiai
triksta iki visavetio gyvenimo (12 pav.). Rezultatai paéodad 66 proc. respondenki visavegio
gyvenimo tfiksta pajam, 10 proc. — nuosavaibto, 9 proc. — pramagtuo tarpu likusiems 15 proc.
— kity objeku; (sveikatos, darbo ir kt. ).

Nuosavo bisto
10%

Pramogy

9%  Nuosavo bisto

M Pajamy
i Pramogy
| Kita

12 pav.Respondent pasiskirstymas pagal veiksnius, kutitiksta iki visavetio gyvenimo
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Tyrimo metu buvo vertinamos respondglaisvalaikio uzimtumo formos (13 pav.). IS gaut
rezultat; matyti, kad daugiausia apklaust (34 proc.) laisvalaikio metu uzsiima nammuoSa, 27
proc. — ziiri televizijos programas, 12 proc. — skaito knygagroc. — uzsiima rankdarbiais, 5 proc.
— lanko chog, 2 proc. — lanko Sokistudijas, bei 12 proc. apklaygt uzsiima kita veikla (nam

ruosa, buvimas su draugais).

0 5 10 15 20 25 30 35 40
d Kita i Televizija M Knygos
M Rankdarbiai Ld Choras M Sokiy pamokos

M Namy ruosa

13 pav.Respondent pasiskirstymas pagal laisvalaikio uzimtumo formas
Toliau tyrimo metu apklausos dalybuvo papraSyta nurodyti, kad jiems suteikia Sypsen

gyvenime (14 pav.). IS gautezultaty matyti, kad daugumai (55 proc.) Sypseukelia artimieji, 25

proc. — draugai, likusiems — augintiniai, darbakitudalykai.
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M Artimieji M Drzugai kd Augintinis M Darbas L Kita

14 pav.Respondent pasiskirstymas pagal Sypsenosésinko prieZastis

Tyrimo metu respondemtbuvo papraSytavertinti, ar juos tenkina socialia garantijos
Lietuvoje (15 pav.). Gauti rezultatai rodo, kad giau nei puss respondent(66 proc.) socialiés
garantijos Lietuvoje netenkina arba visiSkai nebteak28 proc. — laikosi neutralios nuonésnnei
tenkina, nei netenkina), tuo tarpu tik 6 proc. miérckad socialidas garantijos visiSkai ar iS dalies

tenkina.

M Visiskai netenkina M Netenkina

kd Neitenkina, nei netenkina M Tenkina

d Visiskai netenkina

15 pav.Respondent pasiskirstymas pagal socialirgarantij; Lietuvoje tenkining
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Tyrimo metu taip pat buvo tiriami apklaygt Zalingi iprociai (16 pav.). 51 proc.
respondent nuroct, kad Zaling jprociy neturi, 31 proc. —iko, 16 proc. — vartoja alkoholikusieji

2 proc. — vartoja psichotropines medziagas arb&itwrzalingy jprociy.

H RUko M Vartoja alkoholj & Vartoja psichotropines medziagas M Kita kd Neturi

16 pav.Respondent pasiskirstymas pagal Zalingiysocius

Vertinant apklausos dalyyisveiko gyvenimo #do propagavim (17 pav.) galima matyti,

kad § gyvenimo lnda propaguoja tik 38 proc. respondgrivei 62 proc. — nepropaguoja.

M Nepropoguoja M Propaguoja

17 pav.Respondentpasiskirstymas pagal sveiko gyveninmb propagavim
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Vertinant apklausjy nuomor apie Zini, susijusiy su sveika gyvensena, reikalinguifi8
pav.), matyti, kad net 53 proc. respondesios informacijos nepageidauja, 0 47 proc. — jastig
pageidauja. Paklausti ar zino kas tai yra sveikeeggena, respondentai nezinojo tinkamo atsakymo.
Sveilkq gyvensen jvardino kaip darbo netéjima, kai Zmogus yra sveikasctau kaip bebty gaila,
daugiausiai respondenhezinojo atsakymo. Respondentai nefipkiimti Ziniy apie sveikat, nes jie

néra motyvuoti.

Nepzgeidauja

Pzgeidauja

M Pageideauja M Nepageidauja

18 pav.Respondent pasiskirstymas pagal Zinapie sveilf gyvensea reikalinguna

Tyrimo metu buvagvertinta apklausiu nuomor, kokia reikSne religija turi sveikatai (19
pav.). Gauti rezultatai rodo, kad 49 proc. apklgusteligija sveikam gyvenimui nedaro jokios
itakos, 47 proc. — daro teigianitaka, bei vos 4 proc. apklaugt, religija daro neigiam itaka ju
sveikatai.

60

50

40

30

20

10

M Teigiama H Jokios kd Neigiama

19 pav.Respondentpasiskirstymas pagal religijos reik§msveikatai gyvenime
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Toliau tyrimo metu buvo atliekamas statisiinySiy tyrimas tarp atskir respondent grupiy,
suskirstyt, pagal atskirus pozymius. Statistinio rySio patilimui ivertinti buvo naudotasi Pearsono
suderinamumq2 kriterijumi, o pasirinktas reikSmingumo lygmuoayp = 0,05 (t. y. statistiSkai
reikSmingu skirtumu laikomas tas, kupo/ra ne dideshinei 0,05).

Pirmiausia tyrimo metu buvo analizuojama atskuyiy ir motery nuomor pagal atskirus

pozymius (1 lente).

1 lenteb
x2 df p
Socialires paramos reiéfimo priezastys 9.074 4 0.05%
Trukstami objektai iki pilnavetio gyvenimo 6.678 3 0.083
Laisvalaikio formos 37.527 6 0.000
Sypsen gyvenime suteikia 11.071 4 0.026
Socialiny garantij Lietuvoje tenkinimas 2.387 4 0.66p
Zalingi jprociai 15.704 4 0.003
Sveikos gyvensenos propagavimas 3.972 1 0.046
Ziniy apie sveik gyvensen reikalingumas 3.906 1 0.048
Religijos reikSné sveikatai gyvenime 9.018 2 0.011
Pasitenkinimas savo gyvenimgygomis 0.015 1 0.903

Gauti rezultatai rodo, kad wyrir motery nuomors iSsiskyé ties laisvalaikio formomis,
Sypsen sukeliaius veiksnius, Zalingugprocius, sveikos gyvensenos propaguoja, wiapie
sveikat reikalinguny bei religijos reikSm sveikatai gyvenime, t@tigalima padaryti iSvadas:

1) moterys statistiSkai reikSmingai labiau nei vyasValaikiu uzsiima namruosa;

2) moterims statistiSkai reikSmingai labiau nei vyraggpsen sukelia artimieji;

3) tarp motey statistiSkai reikSmingai maziau nei tarp wyyra asmeun, turinéiy zalingy
iprociu;

4) moterys statistiSkai reikSmingai labiau nei vyreogaguoja sveikgyvenimo lada;

5) moterims statistiSkai reikSmingai labiau nei vyraraekgija turi teigiam reikSne sveikatai
gyvenime.

Tuo tarpu vyg ir motery nuomors ties socialids paramos redfimo priezastis, fikstamy
objekty iki pilnavertio gyvenimo, socialini garantijy Lietuvoje vertinim ir pasitenkinina savo
gyvenimo alygomis statistiSkai reikSmingai neiSsiskyt.y. Vyrai ir moterys §i klausimy temomis
turéjo panasias huomones.
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Toliau respondentai buvo suskirstytjrupes pagal iSsilavinign(2 lentet). Gauti rezultatai
pateikiami lentedje:

2 lentet
x2 df p

Socialires paramos rei§imo priezastys 31.501 20 0.049
Trakstami objektai iki pilnavetio gyvenimo 15.122 15 0.443
Laisvalaikio formos 40.501 30 0.09¢
Sypsen gyvenime suteikia 20.818 20 0.408
Socialiniy garantij Lietuvoje tenkinimas 32.799 20 0.035
Zalingi jprociai 28.463 20 0.099
Sveikos gyvensenos propagavimas 9.933 b 0.p77
Ziniy apie sveik gyvensen reikalingumas 9.724 5 0.088
Religijos reikSné sveikatai gyvenime 17.601 10 0.092
Pasitenkinimas savo gyvenimaygomis 11.342 5 0.045

Gauti rezultatai rodo, kad respondgnsuskirstyly | atskiras grupes pagal iSsilavirim
nuomorgs statistiSkai reikSmingai iSsiskyties socialigs paramos reifimo priezastimis, Sypsan
sukeliartius veiksnius ir pasitenkiniansavo gyvenimoagygomis, kas leidzia daryti Sias iSvadas:

1) Zemesnio iSsilavinimo asmens statistiSkai reikSaiingbiau ieSkoti sociali#s paramos
privertia nedarbas, tuo tarpu aukstesnio iSsilavinimo agsriéti veiksniai;

2) Zemesnio iSsilavinimo asmenys statistiSkai reik§airabiau nei aukStesnio iSsilavinimo
asmenys blogiau vertino socialines garantijas hieje;

3) aukstesnio iSsilavinimo asmenys statistiSkai reik§ai labiau buvo patenkinti savo
gyvenimo glygomis.

Taip pat matyti, kad skirtingo iSsilavinimo asmemysomorgs ties tokiais klausimais kaip
trikstami objektai iki pilnaveio gyvenimo, laisvalaikio formos, Sypsesukeliantys veiksniali,
Zalingi jprcciai, sveikos gyvensenos propagavimas,wiapie sveilf gyvensea reikalingumas ir
religijos reikSné¢ sveikatai statistiSkai reikSmingai neiSsisky.y. iSsilavinimas nedaro statistiSkai
reikSmingogtakos i klausimy atsakymams.

Tyrimo metu visi respondentai buvo suskirsiygrupes pagal zalingugrocius (3 lented).
Gauti rezultatai pateikiami lentgé:
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3 lentek

x2 df p

Socialires paramos ret§imo priezastys 15.984 16 0.45¢
Trikstami objektai iki pilnaveio gyvenimo| 26.481 12 0.009
Laisvalaikio formos 27.91( 24 0.264
Sypsen gyvenime suteikia 23.70% 16 0.096
Socialiniy garantij Lietuvoje tenkinimas 22.538 16 0.12)y
Sveikos gyvensenos propagavimas 6.746 4 0.1.50
Ziniy apie sveik gyvensen reikalingumas 8.126 4 0.087
Religijos reikSné sveikatai gyvenime 27.812 8 0.001
Pasitenkinimas savo gyvenimgygomis 11.652 4 0.020
ISsilavinimas 28.463 20 0.099

Gauti rezultatai rodo, kad asmgrturinciu zalingusiprocius ir ju neturirtiy, nNUOMORS
statistiSkai reikSmingai iSsiskyties ttikstamy objekiy iki pilnaverio gyvenimo, religijos reikSgs
sveikatai bei pasitenkinimu savo gyveninatygomis:

1) asmenims, turintiems Zalingugprocius, statistiSkai reikSmingai labiau nei kitiemsi ik
pilnavekio gyvenimo tiiksta pajam, tuo tarpuy neturintiems — kit dalyky;

2) asmenims, neturintiems Zalipgiprociy, statistiSkai reikSmingai dazniau religija daro
teigiamy jtaka nei asmenims, turintiems Zalwpgprociv;

3) asmenys, neturintys zalingiprociy, statistiSkai reikSmingai dazniau yra patenkiraves

gyvenimo glygomis nei j; turintys.

Taip pat matyti asmen turinciy ir neturirtiy zalingy iprociy, ties tokiais veiksniais kaip
socialires paramos redfimo priezastys, laisvalaikio formos, Sypsgersukeliantys veiksniali,
socialiniy garantijp Lietuvoje vertinimas, sveikos gyvensenos propagasi zini apie sveikos
gyvensenos reikalinguair iSsilavinimg statistiSkai reikSmingai neiSsiskyrt. y. zalingiiprociai
neturi statistiSkai reikSmingatakos Siems veiksniams.

Toliau apklausos dalyviai buvo suskirstytilvi grupes pagal pasitenkininsavo gyvenimo

salygomis (4 lented). Rezultatai pateikiami Zemiau:
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4 lentek

x2 df p

Socialires paramos rei§imo priezastys 11.472 4 0.022
Trakstami objektai iki pilnaveio gyvenimo | 10.227 3 0.017
Laisvalaikio formos 4.752 6 0.57¢
Sypsen gyvenime suteikia 1.817 4 0.76p
Socialiny garantij Lietuvoje tenkinimas 7.385 4 0.11y
Sveikos gyvensenos propagavimas 0.142 | 0.yo6
Ziniy apie sveik gyvensen reikalingumas 0.301 1 0.583%
Religijos reikSné sveikatai gyvenime 0.56§ 2 0.75B
ISsilavinimas 11.342 5 0.045
Zalingi jprociai 11.652 4 0.020

Matome, kad asman kuriuos tenkina gyvenimaalygos ir kurip jos netenkina, nuomes
statistiSkai reikSmingai iSsiskyr ties tokiais klausimais kaip socials paramos re#{imo
priezastys, ttkstami objektai iki pilnaveio gyvenimo, iSsilavinimas ir Zalingprociai, kas leidzia
suformuoti Sias iSvadas:

1) asmenys, kuti netenkina gyvenimo al/gos, statistiSkai reikSmingai dazniau nei Kiti
socialires paramos ieSkoctinedarbo;

2) asmenims, kua netenkina gyvenimaoaly/gos, statistiSkai reikSmingai dazniau nei kitieikis
pilnavekio gyvenimo tiiksta pajam, tuo tarpu tiems, kuriuos gyvenimalygos tenkina, -
kitu objekiy;

3) aukstesnio iSsilavinimo asmenys statistiSkai reikgian labiau nei kitus tenkina jgyvenimo
salygos;

4) asmenys, neturintys zaliagiprociy, statistiSkai reikSmingai labiau ney jturintys yra
patenkinti savo gyvenimalygomis.

Taip pat matyti, kad pasitenkinimo gyvenimgygomis lygis statistiSkai reikSminggtgkos
laisvalaikio formoms, Sypsensukeliantiems veiksniams, socialjingarantij vertinimui, sveikos
gyvensenos propagavamZziniy apie sveik gyvensea reikalingumui neturi, t. y. Pasitenkinimas
gyvenimo glygomis Si; veiksniy ngtakoja.

Toliau tiriamieji respondentai buvo suskirstyti grupes pagal sveikos gyvensenos
"Ipropagavim (5 lentet). Gauti rezultatai pateikiami lenégt:

5 lentek
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x2 df p
Socialires paramos re#éfimo priezastys 4.222 4 0.377
Trukstami objektai iki pilnavetio gyvenimo 1.630 3 0.653
Laisvalaikio formos 13.261 6 0.039
Sypsen gyvenime suteikia 5.932 4 0.20¢
Socialiniy garantij Lietuvoje tenkinimas 3.752 4 0.441
Ziniy apie sveik gyvensen reikalingumas 12.248 1 0.000
Religijos reiksné sveikatai gyvenime 2.859 2 0.23p
ISsilavinimas 9.933 5 0.077
Zalingi jprociai 6.746 4 0.150
Pasitenkinimas savo gyvenimgygyomis 0.142 1 0.706

Gauti rezultatai rodo, kad asmgn propaguojatiu sveikh gyvenimo Ida ir jo

nepropaguojafiy, nuomoms statistiSkai reikSmingai skigi tik dél Ziniy apie sveikos gyvensenos
reikalingum, t. y. asmenys, propaguojantys sdegyvenimo Inda, statistiSkai reikSmingai labiau

domisi ziniomis apie sveidkgyvenimo lida, tuo tarpu sveiko gyvenimaitdo propagavimas tokiems

dalykams kaip social#s paramos retfimo priezastys, ttkstami objektai iki pilnaveio gyvenimo,

laisvalaikio formos, Sypsarsukeliantys veiksniai, socialipigarantij tenkinimas, religijos reiksin

sveikam gyvenimui, iSsilavinimas, Zalingprociai ar pasitenkinimas savo gyvenimalygomis

statistiSkai reikSmingogakos netusjo.

ISvados
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. Nepatenkinamos socialis bisenos asmenys turi minimalias Zinias apie svgywenimo kida,
sveikat, plintartias ligas beiy profilaktika, tod| reikia suteikti kuo daugiau informacijos apie
tai. T&liau iS atlikto tyrimo galima matyti, kad ne visispondentai (53%) yra lirkpriimti

informacija apie sveikat, sveiky gyvenimo kida.

. Nepatenkinamos socialisa lisenos asmengyvenimo glygos turijtakos sveikatai: stokady
sveikai maitintis, higieniskai tinkamai prisiZéti.

. Zalingi iprogiai nepatenkinamos sociati® bisenos asmenims yraidingi: jie linke rakyti,
vartoti alkoho]. Respondemntdauguma buvo moterys (57%), o moterys statistigkaimaziau
linkusiosi Zalingusjprogius.

. Vienas iS veiksmi lemiartiy skurdy yra nedarbas. Nepatenkinamos soctalibiklés asmen
iSsilavinimas atsispindi nedarbe. Apklausespondent dauguma yra bedarbiai (31%), o tai
kenkia psichinei, dvasinei bei fizinei sveikataiokie zmors nelink; bendrauti, nedarbas
sukelia socialin atskirf ir riboja Zmogaus sociaknraida, bedarbiai nepasitiki savo ateitimi,
savo sugeyimais.

. Nepatenkinamos socialia biklés asmenims tiksta veiklos, uzsmimy. Kaime zmoRs neturi

uzsemimy (24% apklaust respondeni), o tai skatina depresgjjmonotonij.

. ISkelta hipotez pasitvirtino. Nepatenkinamos sociaknhiklés asmenys turi minimalias Zinias

apie sveikat, sveiky gyvensena.
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POOR HEALTH AND SOCIAL STATUS BASED ON EDUCATION AN D PREVENTIVE
PROGRAMS

Summary
Bachelor’'s paper analyses understanding of unaatisfy social status persons of Sanai

Eldership of the impact on their health by theiciab status. It is sought to disclose whether
unsatisfactory social status persons need to krmutehealthy lifestyle, to learn about their living
conditions and their impact upon health.

The following tasks are set out: 1. To examinénfivconditions of unsatisfactory social
status persons. 2. To find out whether the unsatisfy social status persons know and need to
know what is health. 3. To analyse literature.

In order to reach the aim, 104 respondents wepdieapthe questioning survey. Research
was carried out in February and March 2010.

The research disclosed that unsatisfactory satalis persons from Sautai Eldership
need to be provided with as much as possible irdtion about healthy lifestyle, health, diseases,
prophylaxis, because they are little aware. Howéherresearch shows that not all the respondents
tend to accept such information. They tend to Haaak habits, social rejection, distrust themselves.
The research also showed that women propagatédiédistyle more likely than men. People with
bad habits lack income to reach full-worth life rgmared with those without bat habits, who lack
other things (health, entertainment etc.). Resoltshe research show that those who propagate
healthy lifestyle have statistically meaningful fdrent opinion regarding the necessity to know

about healthy lifestyle, i.e. the first are moreenested in the information about healthy lifestyle
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